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Introduccién: En un debate politico del Congreso de
la Reptiblica efectuado en mayo del 2004 se expuso
la hipotesis planteada por la poblacion y el gremio
médico del Cesar, referente al incremento en el
ntmero de casos de cancer en dicho departamento
como resultado de la presencia de enterramientos
y/o depositos de plaguicidas en desuso (Plades) en
los municipios de Agustin Codazzi y El Copey. Esta
situacion llevo a comisionar al Instituto Nacional
de Cancerologia la ejecuciéon de una investigaciéon
epidemiolégica que corroborara o refutara dicha
hipétesis.

Objetivo: Determinar la frecuencia de apariciéon
y la tendencia de ésta, en el periodo comprendido
entre el 1° de enero de 1998 y el 31 de diciembre
del 2006, de canceres de vejiga, rifién, piel (no
melanomas, excepto en cabeza o cuello), pulmoén,
higado y colon, en el departamento del Cesar y en
cada uno de sus municipios.

Meétodos: Se realizé un estudio epidemioldgico, des-
criptivo, transversal. Se efectuaron censos de fuentes
de informacion secundarias en el departamento del
Cesary en las ciudades de Barranquilla, Bucaramanga
y Bogota. Se utiliz6 el método de recoleccién activa
de informacion (recogida en la fuente).
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Resultados: En el departamento del Cesar, en el pe-
riodo 1998-2006, se presentaron cambios promedio
porcentuales, anuales y estadisticamente significa-
tivos para los canceres de pulmon en ambos sexos,
colon y recto en ambos sexos y piel (no melanomas)
en hombres. Los municipios de Valledupar, La Paz
y Aguachica sobresalieron por presentar multiples
tasas ajustadas por edad (TAE) mas altas que las
respectivas TAE obtenidas para el departamento
del Cesar. Los municipios de Agustin Codazzi y El
Copey obtuvieron TAE superiores a las del Cesar
para los canceres de higado en ambos sexos y ve-
jiga en mujeres; El Copey obtuvo la TAE mis alta
entre todos los municipios del departamento para
el cancer de vejiga en mujeres.

Conclusiones: Los municipios de Agustin Codazziy
El Copey obtuvieron TAE superiores a las del Cesar
para los canceres de higado en ambos sexos y de
vejiga en mujeres, y eso puede estar asociado con la
exposicién ambiental a plaguicidas obsoletos.
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Introduccién: En el 2005 el cancer fue la tercera
causa de muerte en Colombia; representé 16,3% del
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total y una tasa de 69,9 por 100.000. A la dieta se le
atribuye el 35% de las muertes por céncer, y el efecto
para prevenir hasta el 90% del cancer colorrectal.

Objetivo: Desarrollar cinco cuestionarios de frecuencia
de consumo (CFC) utiles para estudiar la relacion entre
dieta y cancer en cinco ciudades colombianas, a partir
de los recordatorios de 24 horas recolectados en la En-
cuesta Nacional de la Situacién Nutricional-2005.

Meétodos: Cada CFC involucré seis etapas en su desa-
rrollo y tiene tres secciones. La lista de chequeo (LC)
se obtuvo para representar trece nutrientes, con base
en la maximizacién de la varianza y la r de Pearson
(Max_r®) mediante métodos estadisticos avanzados
y computacionales. La LC fue complementada con
nueve categorias de frecuencia de consumo en el
ultimo afio. Las secciones complementarias indagan
sobre el consumo de 13 alimentos, las formas de
preparacion y el nimero de comidas diarias.

Resultados: 842 sujetos aportaron informacién en
906 R24H; 51 alimentos fueron finalmente seleccio-
nados: 24 hacen parte de la LC de Barranquilla, 22
de la de Bogota, 25 de la de Bucaramanga, 32 de la
de Cartagena y 23 de la de Santa Marta; todos estan
incluidos en 14 grupos de alimentos. Sélo 9 alimentos
son comunes a las LC; 9 de los 13 nutrientes estan
representados con R2 superiores a 0,80. El valor mi-
nimo fue para la fibra dietaria soluble en la ciudad de
Santa Marta (R2=0,47); el méaximo se alcanzo para
los diferentes tipos de grasa, la vitamina A y la fibra
dietaria insoluble (R2=1,00) en todas las ciudades.

Conclusiones: Por primera vez en Colombia se de-
sarrollaron CFC especificos para estudiar la relacion
dieta-cancer. Las LC son exhaustivas, incorporaron
la variabilidad entre personas, los habitos y la cultura
alimentaria. Se proponen nueve alternativas de analisis
para los CFC, y los resultados pueden calibrase poste-
riormente con estudios de reproducibilidad y validez.
Los CFC permitiran profundizar en el estudio de la
dieta y su papel en la génesis del cancer en Colombia.
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Introduccion: El cancer es uno de los principales
problemas de salud en el mundo, y es la segunda
causa de muerte en los paises industrializados. En
Barranquilla no se conoce con precisién cuél es la
distribucién de esta enfermedad segtn el lugar de
residencia de los pacientes.

Objetivo: Determinar las diferencias respecto a la
incidencia de los principales tipos de cancer segtin las
zonas geograficas de residencia de Barranquilla.

Meétodos: Estudio descriptivo transversal. Se estu-
diaron 194 casos del Registro Poblacional de Cancer
de Barranquilla, diagnosticados durante el 2007. La
variable independiente fue la zona de residencia y
la variable dependiente fue el tratamiento (cirugia,
quimioterapia y radioterapia).

Resultados: El tipo de cdncer con mayor porcentaje
fue el de mama: 35,2%, 51,3% y 36,2%, en las zonas
sur, centro y norte, respectivamente. Se encontrd
un mayor porcentaje de mujeres en la zona centro
(p<0,05), mayor pertenencia al régimen contributivo
en la zona norte (p<0,05) y mayor porcentaje de suje-
tos sometidos a cirugia en la zona centro (p<0,05).

Conclusiones: Existen diferencias respecto a la
zona de residencia en cuanto a los tipos de cancer
diferentes al de mama con tratamiento quirdrgico.
El cancer de mayor incidencia fue el de mamay se
observan diferencias significativas segtn el régimen

de salud.
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Introducciéon: En las pacientes con lesiones de
significado indeterminado (ASCUS) la valoracién
citolégica como método de tamizaje en nuestro
pais tiene una baja sensibilidad. La combinacién de
métodos de deteccién viral con citologia de cuello
uterino incrementa su sensibilidad. El conocimiento
de eventos moleculares y la genotipificacion viral
permiten definir con mayor certidumbre si la lesién
va a progresar o no. Ademas, en Colombia no exis-
ten estudios sobre analisis de los tipos virales mas
prevalentes en pacientes con ASCUS.

Objetivo: Establecer la prevalencia de genotipos del
virus del papiloma humano en pacientes con lesio-
nes de significado indeterminado en un programa
de tamizaje de una EPS de Bogota, Colombia.

Meétodos: Se realizé la deteccion y genotipificacion
del VPH en 302 pacientes que asisten normalmente
al programa de tamizaje de una EPS de Bogots,
que fueron diagnosticadas con lesiones ASCUS.
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Para la genotipificacion se empled la técnica Reverse
Line Blot.

Resultados: La edad de las participantes tuvo una me-
dia de 31 afios. Respecto al método de anticoncepcién
utilizado, el 52,3% no utiliza y el 8,6% usa método de
barrera. La prevalencia del virus fue de 20,1% distri-
buidos en 85% para tipos virales de alto riesgo y 15%
para bajo riesgo. La deteccion de infeccion maltiple fue
de 37,1% de las muestras positivas para VPHy 62,9%
con infeccion tnica. Entre estas mujeres, los tipos mas
comunes fueron VPH 16 (25,5%), VPH 52 (21%) y
VPH 18 (15%). Los tipos virales mas frecuentes den-
tro del grupo de bajo riesgo fueron VPH 40 (5,1%) y
VPH 26 (3,0%). La prevalencia especifica por edad
fue mas alta entre mujeres por debajo de los 25 afios
(31%), y la més baja entre mujeres pertenecientes al
grupo de 35-44 anos (12%).

Conclusiones: La infeccion por VPH es mas coman
en mujeres jovenes, con alto nivel de escolaridad,
no fumadoras y que no utilizan ningtin método
anticonceptivo. Los resultados muestran una amplia
diversidad de genotipos en mujeres con ASCUS; es
tres veces mas comin encontrar tipos virales de alto
riesgo que tipos virales de bajo riesgo.



