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En nuestro pais las principales causas de muertes en todo el mundo estan relacionadas
con enfermedades no transmisibles como lo son las enfermedades cardiovasculares, el cancer
y las enfermedades respiratorias cronicas. El nimero de personas que mueren a causa de
estas enfermedades cardiovasculares estan incluidas las cardiopatias y los ataques de
apoplejia, esta es cuatro veces mas superior a las muertes que son producidas por el SIDA,
la tuberculosis y la malaria combinada combinadas y las enfermedades cardiovasculares, las
enfermedades respiratorias cronicas, el cancer y la diabetes constituyeron el 60% de las 58
millones de muertes. Los tres factores de riesgo mas importantes para las enfermedades
cronicas estan referidas a las elecciones del estilo de vida. L a prevalencia de todos estos
factores van en aumento a nivel mundial, esto es debido al consumo en exceso de los azucares
y las grasas, la mayoria de los estilos de vida hoy en dia se estan volviendo cada vez méas
sedentarios. Otro de los factores de riesgo son la obesidad la cual contribuye a un nimero de
las enfermedades crénicas, como lo es la hipertension, las cardiopatias, apoplejias, la
osteoartritis, altos niveles de colesterol, apnea durante el suefio, y se encuentran incluidos
otros trastornos respiratorios. También es el factor de riesgo de mayor peso en la diabetes de
adultos Tipo 2, que se calcula padecen 177 millones de personas en el todo el mundo lo que
equivale dos terceras partes de las cuales se encuentran en el mundo en desarrollo
Desafortunadamente los indices de obesidad van en aumento en los paises en desarrollo.
Existen mas de 1.000 millones de personas en todo el mundo con exceso de peso, entre las
gue se encuentran mas del 30% de las poblaciones en América Latina, el Caribe, Oriente
Medio y Africa Septentrional. El 77% de los 22 millones de nifios menores de 5 afios con

exceso de peso a nivel mundial se encuentran en los paises en desarrollo.

Otro de los factores de riesgo seria el tabaquismo el cual es un factora para una serie de
enfermedades cronicas, en las cuales encontramos incluidas las cardiovasculares, el cancer
y los trastornos respiratorios cronicos. Los perfiles del as muertes mundiales por tabaquismo
se encuentran cambiando drasticamente y en la actualidad existen casi tantas personas
alrededor de 2 millones en el mundo en desarrollo como en las naciones industrializadas que
mueren anualmente de esta causa. Hoy en dia el consumo del tabaco se extiende a 1.300
millones de personas en todo el mundo, el 84% de las cuales se encuentran en paises en
desarrollo y de economias en transicion. Tan sélo la China tiene 350 millones de fumadores,
y el 57% de todos los hombres en dicho pais fuman. En la mayor parte de las regiones las
tendencias actuales en tabaquismo, obesidad, actividad fisica y dieta acabaran
inexorablemente llevando a mayores cargas econémicas y de salud en las décadas futuras",

asegura Walter Willett, profesor de epidemiologia y nutricion de la Escuela de Salud Publica



de Harvard. El screening es el conjunto de pruebas disefiadas para poder realizar un
diagnostico precoz de enfermedades como el cancer que permiten instaurar el tratamiento
adecuado y evitando la mortalidad. El screening es el programa disefiado para poder realizar
un diagnéstico precoz de enfermedades importantes, que permiten instaurar el tratamiento
adecuado evitando la mortalidad derivada de la patologia. Existe evidencia clinica del beneficio
de la aplicacién de estos programas de deteccion precoz de patologias como el cancer de
colon, de mama y cérvix en las personas con edades comprendidas entre los 30 y los 60 afios.
Al estudiar los niveles de prevencion, se ha definido la prevencion secundaria y ha quedado
claro que la aplicacion a personas sanas de procedimientos de seleccion (cribados) con objeto
de detectar precozmente la presencia de enfermedades o factores de riesgo, para asi poder
someterlas a tratamiento precoz, es la estrategia fundamental de la prevencién secundaria.
De las dos modalidades posibles de cribado, el «masivo» (mass screening) y la «blsqueda
activa de casos» (case finding), este ultimo es el que mas se ajusta a las necesidades y
conveniencias de los servicios de salud, de los médicos practicos y de los pacientes, ya que

permite llevar a cabo la deteccién precoz en el marco de los servicios clinicos asistenciales.

Cribaje Para el cancer colorrectal Los programas de screening para el cancer colorectal
incluyen la deteccién de sangre oculta en heces, que ha demostrado una disminucién de la
mortalidad del 13% al 18% en pacientes con edades comprendidas entre 45 y 75 afios. Un
estudio americano demostré una reduccion de la mortalidad del 20% en pacientes entre 50 y
80 afios, con un periodo de seguimiento de 18 afios. Cribaje Para el cAncer de mama No existe
evidencia clinica de los beneficios de la deteccion precoz del cAncer de mama en pacientes
ancianos. Sin embargo, la mamografia es mas sensible en el diagndstico del cancer de mama
en las mujeres mayores de 70 afios, debido a la transformacion de los distintos tejidos que
conforman la mama. Ademas, el cancer de mama en la mujer anciana se caracteriza por un
comportamiento menos agresivo que en la juventud. Cribaje Para el de cérvix Las
recomendaciones actuales en el diagnéstico precoz del cancer de cérvix son la realizacién de
citologia en mujeres mayores de 70 afios que no han realizado revisiones previas y hasta 65
0 70 afios en mujeres que han seguido revisiones regladas sin evidencia de enfermedad.
Cribaje (screening) para el cancer de préstata El cAncer de prostata es una de las modalidades
mas prevalentes de cancer en los hombres a nivel mundial. El cribaje del cancer de préostata
requiere de pruebas de diagndstico en ausencia de sintomas o indicios de la enfermedad.
Estas pruebas incluyen el tacto rectal (DRE), el antigeno prostatico especifico (PSA) el analisis

de sangre y la biopsia transrectal guiada por ecografia (TRUS).
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