Programa de deteccion precoz
cancer colorrectal.
Comunitat Valenciana

2****a PROGRAMA DE PREVENCION
e DEL CANCER COLORRECTAL

2*° DE COMUNITAT VALENCIANA



El cribado organizado del cancer debe
ofrecerse a personas sanas, Sise ha
demostrado que disminuye |la mortalidad
especifica de la enfermedad o la incidencia
de la enfermedad en estado avanzado, si se
conocen bien sus beneficios y sus riesgos, Yy
si la relacidon coste-eficacia resulta aceptable.
En la actualidad relnen estas condiciones las
siguientes pruebas de cribado: Mama, colon
y cuello de utero
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Criterios generales

* El cancer de colon y recto es el mas
frecuente cuando analizamos ambos
sSexos en conjunto.

* La efectividad del cribado en el cancer de
colon y recto se ha demostrado para la
prueba de sangre oculta en heces en
poblacion mayor de 50 anos.
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Tres estrategias

@go familiar === C,onsejo genético en
cancer

e Alto riesgo individual =) Seguimiento de
polipos

mm)p Cribado poblacional

 Riesgo medio

i e o §GENERMITM VALENCIANA N
wn COMNMSELLERIA DE SAMNITAT DE SALUT

2*° DE COMUNITAT VALENCIANA



Programa de Consejo Genético en Cancer de
la Comunidad Valenciana

 Plan Oncoldgico de la
Comunidad Valenciana

2002-2006.
PRDSRA « Objetivo general: Reducir
CONSEJO GENETICO el riesgo de cancer en

Vbl B Fragindman dadacs T

aquellos sindromes
hereditarios cuya
determinacidon genética
puede influir en su
manejo.clinico.
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ENFERMEDADES EN LAS QUE SE
OFERTA CONSEJO GENETICO

- Cancer de Mama y Ovario familiar

- Cancer de Colon Hereditario No Polipdsico (CCHNP)
0 Sindrome de Lynch 1y I

- Poliposis Adenomatosa de Colon Familiar (PAF)

. Otros sindromes
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Plan oncologico CV 2002-2006
Orden 3 de marzo de 2005

Creacion de cinco Unidades de Consejo
Geneético en cancer para atender a toda la
Comunidad Valenciana:

H. Prov. Castellon

H. Clinico U. Valencia

H. La Fe

H. General Elx

H. IVO
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Profesionales de la unidad de consejo
geneético

* Un/a facultativo/a especialista con formacion
especifica en cancer hereditario

e Un/a enfermero/a
e Un administrativo/a

e Un psicdlogo/a con formacion especifica en
cancer hereditario
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ATENCION PRIMARIA ATENCION ESPECIALIZADA

* |dentificar casos * |dentificar casos
e Seguimiento de « Seguimiento de individuos
Individuos de bajo riesgo valorados como bajo riesgo

e Seguimiento de individuos
de alto riesgo

U.C.G.C.

e Valorar riesgo

* Diagnostico genético

e Recomendaciones
iIndividuales

» Apoyo psicologico

LABORATORIO

<. ® Estudio de casos indice

VALENCIA
DE SALU

 Estudio de familiares
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DATOS GENERALES del PROGRAMA

e Unidades de Consejo Genético en Cancer 5
e Laboratorios de Biologia Molecular 3
e Laboratorios de Genética 1
e Servicios de Anatomia Patologica 5
e Hospitales de la C.V que realizan seguimiento 23
e Personas atendidas 9.800
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Distribucion de individuos que cumplen criterios o
condicion para estudio , por sindromes,

0.65
0.51
%

0.68

1.55

O Mama-Ovario B CCHNP 0OPAF [OMEN?2 W VHL O Retinoblastoma W Otros
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Tipo de alteracion geneética encontrada en el estudio molecular.

%

13.5

B Patdgenas B Significado incierto O No Patogena
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Tipo de alteracion genética encontrada en el estudio
molecular en caso indice y familiar

Caso indice

61% Familiar

B Patégenas B Significado incierto O No Patégena

53%

10%

B Patogenas B Significado incierto O No Patégena
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Beneficios del programa de
consejo geneético

* Los casos indices (personas de las familias en las que
se ha detectado un cancer) en los que se detecta una
mutacion, tienen mayor probabilidad de desarrollar otros
tumores. Este riesgo disminuye con el seguimiento
adecuado.

* Los familiares en los que se detecta una mutacion,
disminuyen el riesgo de desarrollar cancer con medidas
profilacticas y de seguimiento.

* Los familiares en que no se detecta mutacion, tienen el
mismo riesgo que la poblacion general. Se evitan
examenes diagnosticos y preocupacion innecesaria
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Tres estrategias

» Alto riesgo familiar mmp CoOnsejo genetico en

cancer
@riesgo individual mm) Seguimiento de
polipos

mm)p Cribado poblacional

 Riesgo medio
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Oncoguia |
2 CANCER COLORK

d e C an C er dela Comumdad;

colorrectal
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Tres estrategias

» Alto riesgo familiar ) C,()nselo genetico en
cancer

e Alto riesgo individual =) Seguimiento de
polipos

@medio mmp Cribado poblz@
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Recomendacion del Consejo sobre el
cribado de cancer” de la Comision de las

comunidades europeas” (2003 )

« Cribado de citologia céervico-vaginal para las anomalias del
cuello del utero, que debe empezar, a mas tardar, a la edad de
30 anos vy, definitivamente, no antes de los 20 ainos de edad.

« Cribado de mamografia para el cancer de mama en mujeres de
50 a 69 anos, de acuerdo con las «Guias europeas de garantia
de calidad del cribado mamografico»

» Cribado de sangre oculta en heces para el cancer
colorrectal en hombres y mujeres de 50 a 74 aios
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Objetivo

. Mejorar el estado de salud de la
poblacion de la Comunidad Valenciana
mediante la reduccion de la incidencia
y la mortalidad por cancer colorrectal.
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Cobertura
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Departamentos
2006 (diciembre 2005)

S Cobertura

2006 89%

11%

121.179 personas
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Departamentos
DS Castellén 2008

Incorporadas

o/./49 personas
X\, DS Denia

® 84%

16%

178.928 personas
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Departamentos
DS Castell6n 2010

137.737 personas

S Denia Cobertura

71%

29%

316.665 personas
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) Departamentos
5 oS castalor 2012
o B e——
E

58%
42%

648.636 personas

Torrevieja
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Metodologia

eDirigido a hombres y mujeres de 50 a 69 afnos
eTest de sangre oculta en heces (TSOH) inmunoldgico
eCada 2 anos

eConfirmacion diagndstica con colonoscopia.

2*° DE COMUNITAT VALENCIANA

COMSELLERIA DE SAMITAT DE SALUT

IR ey § GENERALITAT VALENCIANA VAENCAN
!



PROCESOS EN EL PROGRAMA DE PREVENCION DE CANCER COLORRECTAL

Ronda sucesiva
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Inmunoldgico
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PROCESOS EN EL PROGRAMA DE PREVENCION DE CANCER COLORRECTAL
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Tasa de participacion. Resultados
provisionales

100+

80"

-y 47,74 4574 46,67 44,97

48,28 48,99 47.13
46,37 ’ 42,36
% 230 2% 4 45,85
- I 46,
T T T T T 1

50-54 55-59 60-64 65-69 total 50-69 Total
edad

B mujeres Bhombres Ototal

Recomendacion 45-65%
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Tasa de test positivos por tipo de test. Resultados
provisionales

10+ 9,09 912
Z : 75 775 nrs
71 {04 6,42 6,42
5,01 -
6 : 5,26 5,24
% 57 4 4
4
3 _
2 _
1 _
0 T T T T T
50-54 55-59 60-64 65-69 total 50-69 Total
edad

E mujeres B hombres O total

Programas poblacionales 4 - 11
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Lesiones detectadas (resultados provisionales)

Lesiones detectadas
mujeres hombres total
Cancer invasivo 89 224 313
Adenomas alto riesgo 412 926 1338
Adenomas bajo riesgo 203 335 538
Global 704 1485 2189
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Conclusion

*Los programas de cribado de cancer colorrectal
estan implantandose progresivamente en la
Comunidad Valenciana.

[0S resultados obtenidos estan dentro de los
Indicadores de calidad de las guias Europeas.

» Se esta trabajando en estrategias que mejoren
la participacion de la poblacion
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