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Resumen

Introduccion: Los programas de cribado poblacional del cancer colorrectal (CCR) permiten un
diagndstico precoz, antes incluso de que aparezcan los primeros sintomas, pero existen pocos
estudios y ninguno en Espafia sobre la repercusion en la supervivencia de los pacientes.

Objetivos: Demostrar que los pacientes intervenidos de CCR diagnosticados a través de una
campaiia de cribado presentan mayor supervivencia y supervivencia libre de enfermedad que los
diagnosticados en fase sintomatica.

Métodos: Se toman como muestra todos los pacientes intervenidos de forma programada de CCR en
el Hospital ].M. Morales Meseguer, entre 2004 -2010, y se dividen en dos grupos: a) los
diagnosticados a través del cribado (565 casos), y b) los que lo son en fase sintomética (125 casos).
Se analizan y comparan la supervivencia y supervivencia libre de enfermedad de ambos grupos.

Resultados: Los pacientes con CCR diagnosticados mediante el cribado presentan una mayor
supervivencia (86,3% frente a 72,1% a los 5 anos, p < 0,05) y una menor recidiva tumoral (73,4%
frente al 88,3% a los 5 afios, p < 0,05).

Conclusiones: El cribado poblacional del CCR es una medida estratégica eficaz en la reduccion de
la mortalidad y periodo libre de enfermedad.

See front matter © 2014 Elsevier Espaia, S.L. Todos los derechos reservados


https://www.elsevier.es/www.elsevier.es/cirugia

