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Resumen

Introducción: La pandemia por el virus SARS-CoV-2 ha impactado de forma importante sobre el diagnóstico
de cáncer colorrectal (CCR), lo que podría traducirse en un estadiaje más avanzado y peor pronóstico en
comparación con la etapa previa de la pandemia.

Objetivos: Conocer el impacto de la pandemia por la COVID-19 en el estadio al diagnóstico de CCR y el
tratamiento recibido por estos pacientes.

Métodos: Estudio multicéntrico de cohortes prospectivo en el que se incluyen todos los pacientes > 18 años,
diagnosticados de CCR entre el 13-03-2019 (un año previo a la pandemia) hasta el 20-06-2021 (un año tras el
confinamiento) pertenecientes a 22 centros a nivel nacional. Se comparan dos periodos de tiempo:
prepandémico, desde el 13-03-19 al 13-03-20 y post-pandémico, desde 14-03-20 al 20-06-21 (periodo de
estado de alarma).

Resultados: Se diagnosticaron un total de 5.205 CCR en el periodo de estudio. En el periodo prepandémico
se diagnosticaron 2.886 casos de CCR, frente a 2.319 en el periodo pospandémico, 415 durante el
confinamiento, y 1,904 entre el 20-06-20 hasta 20-6-21, lo que supone un descenso del 34% en el número de
casos diagnosticados un año antes y después del periodo de confinamiento. El 63% de los casos
diagnosticados correspondieron a hombres y la edad media al diagnóstico fue de 71,1 ± 12,3 años. La
indicación más frecuente de la colonoscopia para el diagnóstico de CCR fue la aparición de síntomas en el
73,6% de los casos en el periodo pre-pandémico, este porcentaje subió al 82,2% en el periodo
postpandémico. En cambio, los diagnósticos en el programa de cribado poblacional se redujeron desde el
21% de casos en el periodo prepandémico al 12,9% en el pospandémico (p 0,05). No hubo diferencias en la
proporción de pacientes diagnosticados en estadios precoces (I y II) (46,2 vs. 46,4%) o estadios avanzados
(III y IV) (48 vs. 48,2%) entre el periodo pre y pospandémico. Analizando cada estadio de forma individual,
se diagnosticaron más tumores en estadio I en el periodo prepandémico (22%) que en el post-pandémico
(19,6%); p = 0,033. No hubo diferencias para el resto de estadios. Respecto al tratamiento, una mayor
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proporción de pacientes recibió tratamiento quirúrgico en el periodo prepandémico (79,6%) que en el
pospandémico (76%); p = 0,001. Además, una mayor proporción de pacientes recibió tratamiento
quimo/radioterápico adyuvante o neoadyuvante con intención curativa en el periodo prepandémico (88,5%)
que en el pospandémico (85,7%); p = 0,003.

Conclusiones: La pandemia por el virus SARS-CoV-2 ha provocado un descenso en el número de pacientes
diagnosticados de CCR y en la proporción de pacientes diagnosticados en los programas de cribado. Además,
se ha producido un descenso tanto en los casos diagnosticados en estadio I como de la proporción de
pacientes que reciben tratamiento con intención curativa. En futuros estudios se podrá valorar el efecto de la
pandemia sobre la mortalidad.
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