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TRABAJO DE PAÍS

Justificación y uso de los resultados
El cáncer pulmonar es una enfermedad que causa importante mortalidad en hombres y mujeres a nivel mundial y en nuestra región. 

El principal factor de riesgo es la exposición al tabaco, tanto activo como pasivo. A pesar de los esfuerzos en la región, falta mucho por hacer  hasta que todos los países sean declarados libres de humo de tabaco.
Generalmente el diagnóstico de cáncer pulmonar se realiza cuando la enfermedad esta avanzada y los recursos con los que contamos para hacer el  estadiaje de la enfermedad pensamos que es variable en la región.
Es conocido, que una adecuada identificación de las características histológicas del cáncer, juega un rol importante para un tratamiento efectivo y algunas veces esta tecnología no está al alcance de nuestras manos.
Con este trabajo, esperamos obtener la información de cada país y tener una idea más clara de cómo está la región en cuanto a diagnóstico, estadiaje y tratamiento de cáncer pulmonar, con la finalidad de crear mecanismos regionales que permitan mejorar la atención que brindamos a estos pacientes. 

Los resultados serán presentados por un representante de cada país durante el congreso y al final se hará una discusión del tema para definir mecanismos regionales de colaboración.  

Objetivo general. 
Determinar las principales características clínicas de los pacientes con cáncer pulmonar en la región centroamericana y del caribe, así como los recursos disponibles para su diagnóstico y tratamiento.

Objetivos específicos.

1) Determinar características demográficas de los pacientes con cáncer pulmonar.

2) Identificar factores de riesgos de pacientes con cáncer pulmonar.

3) Determinar disponibilidad de estudios radiológicos en la región para diagnóstico y estadiaje de la enfermedad.

4) Identificar disponibilidad de procedimientos invasivos para el diagnóstico y estadiaje de cáncer pulmonar.

5) Identificar recursos de patología para la categorización de la estirpe histológica.
6) Determinar tipos histológicos de cáncer pulmonar en la región.

7) Estadio del cáncer al momento de diagnóstico.

8) Determinar tratamiento quirúrgico disponible en la región.

9) Identificar el tratamiento médico disponible en la región. 
10) Identificar infraestructura para el tratamiento del cáncer pulmonar.
11) Determinar tasa de mortalidad de cáncer pulmonar.
12) Identificar ubicación de cáncer pulmonar como causa de muerte por neoplasias malignas.
Hoja de Recolección de datos
1.-Datos Demográficos:
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Sexo: 
Masculino   
Femenino: 


Edad:
 _______ años

2.-Datos de Tabaquismo:




Carga tabáquica: Índice paquetes Año:________  Fumador activo
     exfumador 

Pasivo:
          No                  Sí:                     Años de exposición:   ________

3.-Métodos Radiológicos utilizados para diagnóstico y estadiaje (marcar todos los que apliquen)


Rx de Tórax

CT Simple 

   CT Contrastada

RMI


Centelleo

USG bronquial
     
   PET


Otro:_______________

4.-Métodos invasivos utilizados para Diagnóstico y estadiaje (marcar todos los que apliquen)


Broncospcopia con lavado bronquial

Broncoscopia con biopsia endobronquial


Broncoscopia con cepillado


Broncoscopia con biopsia transbronquial a ciegas


Bx con Aspiración por aguja de Wang


Broncoscopia con Biopsia transbronquial con guía fluoroscópica


Toracocentesis




Biopsia pleural a ciegas


Bx pleural por videotoracoscopia
                         
Mediastinoscopia


Mediastinostomia



Estadiaje a cielo abierto

5.-Recurso de Patología disponible con este paciente (marcar todos los que apliquen)


Tinción por Papanicolau


Tinción por Hematoxilina y Eosina


Inmunohistoquímica:


Pruebas de Inmunohistoquímicas   

             realizadas:______________________________________________________


Determinación de receptores



6.- Clasificación histológica del Cáncer


Células pequeñas


           Células no pequeñas    


7.-Estadio del cáncer al momento del diagnóstico: ___________

8.- Tratamiento quirúrgico utilizado
     Neumonectomía                       Lobectomía
    Segmentectomía                           Resección no anatómica (Cuña)              

     

     Disección ganglionar

9- Porcentaje de paciente que se operan de forma curativa______ % con cirugía no curativa________

      % con tratamiento solo paliativo_______
10.- Tratamiento médico disponible de acuerdo al tipo histológico


Quimioterapia


Radioterapia



Ablación con radiofrecuencia


Cuidados paliativos

Prótesis endobronquiales

11- Tasa de mortalidad de cáncer pulmonar en el país_______
12- Ubicación del cáncer como causa de muerte por neoplasias malignas en el País____
SUGERENCIA PARA TABULACION Y PRESENTACION DE LOS RESULTADOS EN CUANTO A CONTENIDO
El objetivo es poder crear posteriormente una sola presentación de todos los países.
Grafica 1.        Características demográficas de los pacientes con cáncer pulmonar  en (País y periodo)
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Grafica 2.   Factores de riesgo para cáncer pulmonar en en (País y periodo)
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Tabla 1.  Estudios radiológicos utilizados para diagnóstico y estadiaje de la enfermedad en (país y periodo).

_____________________________________________________

Estudio 

__ 



N

%
Radiografía simple de tórax



45

Tomografía simple




45

Tomografía contrastada



40

Centelleo





10

Ultrasonido endobronquial



0

Tomografía por emisión de positrones (PET)
0

Resonancia magnética



2

Otro
Total de pacientes                  ________________50____________

Fuente: registros médicos, expedientes etc.……

Tabla 2.  Estudios invasivos  utilizados para diagnóstico y estadiaje de la enfermedad en (país y periodo).

_____________________________________________________

Estudio 

__ 



N

%
Brocoscopia con lavado bronquial


45

Broncoscopia con cepillado



45

Broncoscopia con biopsia endobronquial

40

Biospia por aspiracion



0

Biopsia transbronquial a ciegas


0

Biopsia transbronquial con fluoroscopia 

0

Toracocentesis

Biopsia pleural a ciegas

Biopsia pleural por videotoracoscopia

2
Mediastinoscopia

Mediastinostomia

Estadiaje a cielo abierto
Otro
Total de pacientes 
____________________________________________________

Fuente: registros médicos, expedientes etc.……
Grafica 3.   Recursos de patología para determinación de histología de cáncer pulmonar en en (País y periodo)
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Grafica 4.   Recursos de patología para determinación de histología de cáncer pulmonar en en (País y periodo)
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Grafica 5.   Estadio del cáncer al momento del diagnóstico en Panamá, enero 2011 a diciembre 2011.
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Grafica 6.   Tratamiento quirúrgico para cáncer pulmonar en en (País y periodo)
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Porcentaje de pacientes con cirugía curativa _______, % con cirugía no curativa________

Grafica 7.   Tratamiento Medico para cáncer pulmonar en en (País y periodo)
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En la última diapositiva favor presentar 
Tasa de mortalidad de cáncer pulmonar ___________

Ubicación de cáncer pulmonar como causa de muerte por neoplasias malignas en el país_______

Tabla 3.  Infraestructura de salud disponible en el país.

____________________________________________________________________


__ 





N
________%
Total de Hospitales en el país                


45                    100
Estatales 





30

67

Privados 
Especializados para Diagnostico y  tratamiento de cáncer 
5

11

Estatales 





2


Privados





0

0
En la capital 





5

11

En el interior del País




0

0
_____________________________________________________________________

Fuente: .……
Estado de la lucha de tabaquismo en el País, si ha sido declarado libre de humo de cigarrillo.

Edad promedio  


masc  67años    (45 – 79 años)


                                                                                               Fem   68 rango  (49 – 82 años )








Adenocarcinoma


Escamoso


Bronquioloalveolar


Indiferenciado        �


Células Grandes      
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