CANCER DEL CUELLO UTERINO EN PANAMA
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El cancer es la principal causa
de muertes certificadas en la Re-
publica de Panamd. E| Instituto
Macional de Oncologia respon-
dio originalmente a este proble-
ma creando en 1974 el Registro
Macional del Cincer. Este Regis-
tro sefialé que el cancer del
cuelle uterino constituyd el 31%
de todos los canceres diagnosti-
cados en Panama durante el pe-
riodo comprendido entre 1974
y 1876, De igual manera sefald
que la edad que regula la inci-
dencia del cdncer invasor del
cuello uterino (ajustado por
edad 49.7/100,000) era una de
las mayores en el munde. El Re-
gistro también demostré clara-
mente que la incidencia del can-

cer invasor de la cervix en la
Provincia de Herrera
(132/100,000) era significati-

vamente mayor que en cualgquier
otra provincia del pais; la Pro-
vincia de Panamad con 82 casos
por cada 100,000 mujeres era la
segunda en incidencia de este ti-
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po de cancer. También en He-
rrera ocurrid un nimero despro-
porcionado de casos de cincer
invasor de la cervix en los gru-
pos de 20 a 39 anos de edad.
En otras partes de la Repiblica
de Panamd y en el resto del
munde, la incidencia mds alta
de este cancer ocurrié en muje-
res mayores de 40 afios de edad.
El Instituto Panamefio de Onco-
logia y el Ministerio de Salud
estdn actualmente colaborando
con el Laboratorio Conmemaora-
tive Gorgas para determinar las
circunstancias que han originado
esta situacién.

Lios paises tropicales, tradicio-
nalmente, han dedicado la mayor
parte de sus recursos de salud al
tratamniento, al control y a la
prevencion de las enfermedades
infecciosas, Estas enfermedades
ain continian conservando una
posicién  importante; pero  en
paises como Panamd, con un ré-
pido incremento en los patrones
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de salud ambiental, las enferme-
dades no-infecciosas han surgido
ripidamente como los mayores
problemas de salud. Esto se de-
muestra claramente en las publi-
caciones que se han hecho en
Panama, acerca de sus mayores
tasas especificas de causas de
mortalidad. El cancer se ha con-
vertido, agui en Panamd, en una
de las tres principales causas de
muerte desde 1968 (1). Ll Insti-
tuto Nacional de Oncologia
inicid el Repistro Nacional del
Cancer en 1974, para documen-
tar v cuantificar la incidencia
del cincer en ¢l pais. En este
trabajo informaremos los resul-
tados obtenidos durante los tres
primeros afios de funcionamien-
to del Registro.

Meétodos

El Registro Nacional del Can-
cer estd llevando a cabo un indi-
ce anual de todos los casos de
cancer, histolégicamente  diag-
nosticados. La secrctaria del Re-
gistro visita a todos los patdlo-
gos autorizades de la Repiblica
¥ revisa sus informes de diagnés-
ticos de tejidos. Cada caso nue-
vo de cancer diagnosticado s
registrado v se anota ¢l nombre
del paciente, su edad, ¢l sexo y
el sitio anatomico del céncer;
ademds, el lugar donde se obtu-
vo el tejido (hospital o clinica)
lo que nos da el dato del lugar
de residencia del paciente. Co-
mo entre 1974 y 1976 solamen-
te habian patélogos en los hos

pitales de Chiriqui, de Colén y
de Panamd, las muestras de Leji-
dos de las otras provincias eran
enviadas a la ciudad de Panami
¥ la mayoria de ellas eran exa-
minadas en ¢l Hospital Santo
Tomas o en ¢l Hospital General
de la Caja de Sepuro Social. En
este informe no estdn incluidos
los datos de la Comarca de San
Blas ni de la Provincia de Da-
rién, porque estos lugares cstén
muy aislados v sus facilidades
de salud son limitadas en com-
paracion con las de otras provin-
cas. Los datos de las Provincias
de Chiriqui v de Bocas del Toro
fueron unidos en este estudio.
La poblacion estimada para el
periodo de 1974 a 1976 fue
obtenida en ¢l Departamento de
Censos de la Contraloria Gene-
ral de la Repablica.

En este estudio se utilizd el
método indirecto para hacer los
ajustes por edad en los resime-
nes de las tasas de incidencia.
Para hacer las comparaciones
con los datos obtenidos en otros
paises, nos ajustamos a los pa-
trones de la poblacién mun-
dial (2}, Para hacer las compara-
ciones entre las diferentes pro-
vincias de Panamd, nos ajustamos
a la poblacién femenina pana-
mefia de 1975, De igual mancra
se uso el métode Mantel
Haenszel (3) para comparar esta-
disticamente las tasas de cincer
entre todas las provincias. Fste
método combina tablas  indivi-
duales de 2 x 2 para cada grupo
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de edad v sus controles, de acuer-

do con el tamano relativo de la
muestra y el porcentaje positive
de la misma.

Resultados

La Tabla No.l muestra las
cinco  localizaciones mds comu-

CASOS
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nes de cincer en Panami, de
1974 a 1976. El cancer de la
cervix constituyo el diagnostico
de cincer mas frecuente, repre-
sentando el 51% de todos los ca-
sos. Ademas, la incidencia del
cincer invasor de la cervix fue
superior a lo observado en la
mayor parte del mundo donde
se hava publicado un registro de
cincer (Tabla No. 2) (4).

Panami no cuenta con una
tasa homogénea de cancer de la
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0

&0

cervix; encontramos una gran di-
ferencia interprovincial (Figura
No. 1). Las mujeres que vivian
en Herrera tenfan doble riesgo
de desarrollar cincer de la cer-
vix que las mujeres residentes en
Panamd, la provincia que ocupa
el segundo lugar en incidencia; v
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Nueve veces mayor que las muje-
res de Veraguas. Este mismo in-
tervalo v magnitud de riesgo re-
lativo es aplicable al cancer in
situ (Tabla No.3) v al edancer in-
vasor de la cervix (Tabla No. 4).

La incidencia del cancer in situ
y del cancer invasor de la cervix
fue significativamente mds gran-
de en Herrera que en la Provin-
cia de Panama (p <{.001); y en
esta provincia fue mayor gue en
la Provincia de Chiniqui, la ter-
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Tablo 2
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[Figura Mo 1

Incidencia, ajustada por edad, del caneer del costlo atering, 1974 - 1976
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TARLA 3

IRCIDENCLA, AJUSTAZA POR EDAD, ¥ RLESGD RELATIVG DE CANCER IN SITU DEL CUELLO UTERTHD, 1974-1976
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cera en el orden de incidencia

(p < .001),

cer invasor de la cervix ocurrid
en mujeres que tenian entre 20

Por otra parte, las mujeres de
Herrera desarrellaron ¢l céncer
Invasor de la cervix a una edad
excepoionalmente joven (Figura
No. 2). El predominio del can-

y 39 afios micntras que en el
resto del pals y del mundo, las
tasas de cancer invasor de la cer-
vix aumentan la edad lle-
gando a su mayor aleance en

{00
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Incidencia por edad del cincer invesor del coello utering, 19741974

mujeres mayores de 40 anos (Fi- similar en todo el pals. Esta en-
gura No. 3). La edad de distri- fermedad posee un patrén tipi-
bucion del carcinoma in situ fue co v alcanza su maxima inciden-
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[ncidensia por edad del dlocer invasor del cuello utering cn cuatro paises
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ca en mujeres de 30 a 49 anos
de edad.

Camentarios

El cincer s un problema de
salud en todos los patses v oen
todos los continentes del mune
do. En los paises en desarrolls,
donde el cancer tienc poca
prioridad en los programas de
salud pﬁbh’ca, s hace evidente
que a medida que las enferme-
dades inlecoosas van siendo
controladas v se van implemen-
tando  los programas de salud
ambiental, el cancer va adqui-
riende un lugar preponderante
dentro de estos mismos paiscs,
Como case ejemplar se puede
exponer el de Panama en donde
actualmente el cancer constituye
la segunda causa de muerte, des-
pués de las enfermedades cardic-
vasculares.

El cancer del cuello uterino
asciende a mas del 30% de los
canceres  diagnosticados en el
pais, entre 1974 v 19746, El sc.
gundo lugar lo ocupa el de la
E;_:iel no-melanoma, que cuenta
con ¢l 1%% de la incidencia, Es-
to ne es sorprendente ya que el
cincer de la piel es faciimente
reconocible v diagnosticado. En
electo, la incidencia del céncer
de la piel no-melanoma
(23/100,000) cra baja en com-
paracién con las tasas reportadas
de otros paises (4). El cancer de
la mama v el del estémago cons-
tituyeron cada uno cerca del 6%
de los cinceres diagnosticados.

La

mama

incidencia del cancer de la
(ajustado  por edad,
900,000} era menor que las
tasas anunciadas en la mayoria
de los otros paises {(4). El cincer
de la muma es igualmente facil
de reconocer v ode diagnosticar,
La tusa de cancer del estémago
es reflativamente alta
{15/100,000), cn contraste con
el resto del mundo, pero es si-
milar a las tasas que se han in-
formado en otros paises de la
América Latina. El cincer de la
prostata ocurre en  14/100,000
homhres v constituye el 4% de
todos los cinceres,

El cancer de la cervix no es
solamente el ecincer mis  fre-
diagnosticado  en
Panamd, sino que la incidencia
ajustada por cdad es una de las
mayores remstradas en el mun-

cuenlemente

de, Bl cancer de e cervix es una
enfermedad cronica, cldsica, que
va aumentando en importancia
en los pafses en desarrollo (3) y
gque al misme tiempo decrece en
los Estados Unidos de Norte-
américa, en Inglaterra v cn los
paises Escandinavos. La nfor-
mMacion gue fenemos SUgere una
alta mortahidad en América Lati-
na debido al cancer de la cervix,
con una pendiente hacia abajo a
traviés de BEuropa v hacia el inte-
rior de Asia y de Oceania (6 a
9. Las tres areas en las cuales se
encontrs una incidencia de can-
cer de la cervix mayor que en
Fanami (Cali, Colombia; Recite,

Brasil, Kingston, Jamaica)
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tienen  muchas similitudes con
Panama.
No  solamente la incidencia

total del cancer de la cervix en
Panama es extremadamente alta,
sine que hay también grundes
diferencias entre lag provincas.
Las mujeres en Herrera, por
ejemplo, cstan expuestas a un
riesgo doble de desarrollar un
cancer invasor del cuello uterino
que las mujeres de la Provincia
de Panamd, y a un riesgo trece
veces mayor que las mujeres de
Los Santos (la provincia colin-
dante con Herrera v en la cual
se encontro la mis
baja).

ncidencia

Hemos evaluado varios facto-
res para explicar la alta inciden-
cia del cincer de la cervix en
Herrera, poero ningunoe parece o
ner valor para aclarar esta tasa
anormal de Incremento.
Provincia de Herrera no existian

In la

patdlogos o laboratorios de pa-
tologia, entre 1974 v 1976; el
material histologico cra enviado
a la capital para su evaluacion,
Herrera tenia la mejor propor-
citm de médicos por habitantes
en el pais, pero la diferencia no
era significativa en comparacion
con Chirigui, con Colom o Pani-
mi (10). Herrera cra tambicn la
provincia que contaba con la
mayor cantidad  de  facilidades
de salud y era donde la mayor
cantidad de personas utilizaban
facilidades, crnooesto
tampoco diferia  signilicativa-

L5485 pero

mente de  las otras  provin-
clas (10}
Ademas  de este Incremoenla

en la incidencia, el perfil por
cdad del cincer invasor de la
cervix en la provincia de Herrera
es Unico. La mavoria del cancer
invasor de la cervix ocurrid en
mujeres entre 20y 39 anos de
edad, en contraste con lo obser-

vado en el resto del pais y del
donde la mavor
oeurtid en mujeres mayores de
40 apos de edad. Esto puede
significar que en Herrera pueden

munda, tasi

existiv otros [actores etiolGgicos
mads importantes que los actual-
mente conocidos, comao son la
hipétesis del herpes simplex tipo
B, v la Lemprana iniciacion de
las relaciones sexuales (11, 12).

El conocimiento de estos fac-
riesgo  alipicos seria
para la
epidemiologia bisica del cancer
de la cervix, de igual manera
que el conocimiento  de
factores de riesgo permitiria el

tores e

una gran  contribucion

Cslos

desarrollo de programas locales
de prevencion del cancer,

La informacion de que dispo-
nemes hasta hoy no nos permite
dar una explicacidn de esta inci-
dencia anormal del cancer de la
cervix en la provincia de Herre-
ra. Fl Institule Panameno de
Oncologia v ol Ministerio de Sa-
estan  actualmente colabo-
rando con ¢l Laboratorio Cone
memarativo Gorgas para deter-

[1eel
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minar lus circunstancias que han
orginade esta siluacion.

SUMMARY

Cancer is Panama's leading
cause of certificated deaths. The
Mational Oncology Institute
initially responded 1o this
problem in 1974 by creating the
Mational Cancer Registry. The
Registry documented that can-
cer of the uterine cearvix
accounted for 31% of all
diagnosed Panamanian cancers
between 1974—1976. In
addition, the age adjusted in-
cidence of invasive cervical can-
cer (49.7/100,000) was one of
the highest in the world., The

Registry also clearly showed
that the incidence of invasive
cervical cancer in Herrera

(132/100,000) was significantly
greater than any other province;
Panama Province with 82 cases
per 100,000 women was the
next closest. Also in Herrera a
disproportionate number of in-
vasive cervical cancer cases
occurred in the 20—39 year age
groups. Elsewhera in Panama,
and the world, the peak in-
cidence was in women older
than 40. The Panamanian Ma-
tional Oncology Institute and
Ministry of Health are presently
collaborating with the Gorgas
Memoaorial Laboratory to de-
termine why this has cccurred.
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