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INTRODUCCION

A nivel mundial, el cancer de cuello uterino ocupa el segundo lugar entre las causas de muerte
por cancer en mujeres. A pesar de la existencia de métodos efectivos de tamizaje y prevencion,
como la citologia y la vacunacién contra el Virus del Papiloma Humano (VPH), la deteccién
temprana y el acceso a servicios de salud siguen siendo un desafio, especialmente en
contextos de crisis sanitarias. La pandemia de COVID-19 ha exacerbado estas dificultades,
limitando el acceso a servicios de salud preventiva y generando una drastica disminucion en
la participacion del tamizaje. El cAncer de cérvix se presenta en diferentes estadios, siendo el
estadio | el mads comin en mujeres que se someten a tamizaje regular, con una tasa de
supervivencia del 91% a los 5 afios. Sin embargo, en mujeres que no se someten a tamizaje
regular, puede presentarse en estadios mas avanzados, como el estadio Il o el estadio 1V, con
tasas de supervivencia significativamente menores, del 60% y 19%, respectivamente.

OBJETIVOS

- Comprobar si la interrupcién de los servicios de tamizaje y la atencion médica, durante
la pandemia por Covid-19, llevé a un aumento de consultas en estadios mas
avanzados.

I_ INVESTIGADORES

Titulo del proyecto: BARRERAS QUE INFLUYEN EN LA DETECCION PRECOZ, EL
TRATAMIENTO Y EL SEGUIMIENTO DE LAS MUJERES CON CANCER GENITO-
MAMARIO.

Instrumento: cientibeca

Afio convocatoria: 2023

Organismo financiador: UNL

Director/a: Seiref, Samuel

METODOLOGIA

Estudio descriptivo, de corte transversal, retrospectivo. Se analizaron las historias clinicas de
pacientes con diagnostico de céncer de cuello uterino atendidas en los servicios de
Ginecologia y Oncologia del Hospital J. B. Iturraspe de la Ciudad de Santa Fe, en el periodo
01/01/1998 al 31/12/2023. A su vez, se obtuvieron datos del Sistema Informatico de Atencién
Primaria de la Salud (SICAP). De cada paciente se evaluaron los siguientes datos: edad, afio
de diagndstico, estadio de la enfermedad al momento del diagnéstico. Para el andlisis, los
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estadios de la enfermedad fueron agrupados sin considerar sub-estadios. A los fines de este
estudio las variables fueron agrupadas en pre-pandemia: desde 01/01/98 al 31/12/2019,
Pandemia: desde el 01/01/2020 al 31/12/21 y pos-pandemia 01/01/22 al 31/12/2023.

Los datos se procesaron mediante el Software SPSS versidn 23 para Mac.

RESULTADOS
Durante el periodo de estudio, comprendido entre el 1 de enero de 1998 y el 31 de diciembre
de 2023, se atendieron 926 pacientes. La edad minima al momento del diagndstico fue de 21

y la maxima de 92, con un promedio de 45,88 afios, una mediana de 45 afios y un desvio
estandar de 12,8 afios (gréafico n°1).
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Gréfico 1. Numero de casos por edad.

Al momento de la consulta 162 pacientes (17,5%) presentaron estadio |, 335 pacientes (36,2%)
estadio I, 332 pacientes (35,9%) estadio Il y 51 pacientes (5,5%) estadio IV. En 46 pacientes (5%)
no se pudo determinar el estadio (gréfico n°2).
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Gréfico 2. Estadio al momento del diagnéstico
Al separar las variables en los diferentes periodos los resultados fueron:

Pre-pandemia (1998-2019):
+« Este periodo incluyé 745 pacientes con una edad promedio de 46,36 afios (desviacion
estandar = 12,3). La mediana de edad fue de 45,50 afios.
« La distribucion por estadios fue: Estadio | 152 pacientes (20,4%), Estadio Il 262 pacientes
(35,2%), Estadio Il 254 pacientes (34,1%) y Estadio 1V 40 pacientes (5,4%).
Pandemia (2020-2021):
e Se registraron 85 pacientes, cuya edad promedio fue de 41.4 afios (desviacion estandar =
11,5) y una mediana de edad de 39 afios.
e Ladistribucion de estadios clinicos fue: Estadio | 3 pacientes (3,5%), Estadio Il 30 pacientes
(35,3%), Estadio Il 39 pacientes (45,9%) y Estadio VI 7 pacientes (8,2%).
Pos-pandemia (2022-2023):
e Enel periodo pos-pandémico (2022-2023), se registraron 96 pacientes, cuya media de edad
fue de 46 afios (desviacion estandar = 13,7) y la mediana de 43 afios.
e Ladistribucion de estadios clinicos fue: Estadio | 4 pacientes (4,2%), Estadio Il 47 pacientes
(48,9%), Estadio Il 40 pacientes (41,7%) y Estadio VI 5 pacientes (5,2%).

CONCLUSIONES

En la pandemia y la pos-pandemia por COVID 19, los canceres de cuello uterino se
diagnosticaron en estadios mas avanzados. La proporciéon de pacientes diagnosticadas en
estadio | durante la pandemia y pos-pandemia fue significativamente menor en comparacion
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con el periodo pre-pandémico. Esta tendencia podria estar relacionada con las interrupciones
en los servicios de salud durante la pandemia, lo que podria haber dificultado el acceso a las
pruebas de deteccién temprana. En cuanto a la edad se observa una disminucién en la
mediana de las pacientes diagnosticadas durante la pandemia en comparacion con el periodo
pre-pandémico. La mediana de edad se recuperé en el periodo pos-pandémico, acercandose
a los niveles pre-pandemia, lo que indica una posible normalizacién de la atencién médica.
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