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. Qué es un Registro de
Cancer?

Un Sistema de informacion que
recolecta, almacena, procesa vy
analiza de forma continua vy
sistematica datos sobre todos los
casos de cancer que ocurren en un
cierto universo.




Tipos de Registros de
cancer

REGISTRO DE
PANAMA

v POBLACIONAL
vGENERAL
v NACIONAL

Poblacional
 Hospitalario

e Pueden ser:
 Generales
» especificos
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Definicion de caso

Todos los tumores invasivos o In situ
diagnosticados a partir del momento en
gue se inicia el registro con confirmacion:

* Histoldgica

* Citoldgica
Hematologica
*Clinica



Casos reportables

 Todos los casos considerados como
malignos por medios clinicos y aquellos
gue aparecen en la seccion morfologica de
la Clasificacion Internacional de
Enfermedades Oncologicas (CIE-O).

* Tumores In situ, benignos vy de
comportamiento incierto, seleccionados en
base a los intereses del registro.



Caso registrable

Se registraran los casos en el RNCP a partir de 1 de enero del 2012
(fecha de inicio del nuevo Registro Nacional de Cancer).

Toda neoplasia maligna incluida en la
definicion de caso del Manual de
Procedimientos, diagnosticada en cualquier
iInstitucion de salud de Panama, por cualquier
medio diagnaostico.

Panamefios o extranjeros

Todos son casos nuevos (primer diagnostico —
multiples primarios).



Importancia del Registro
hospitalario para un registro
poblacional

) EStud iOS de Figure 1. Confirmatory overall survival analysis
supervivencia
hospitalaria
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== Ptz+H+D: 113 events; median not reached
== Pla+H+D: 154 events; median 37.6 months
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Usos de los Registros de
Cancer con base poblacional

e Situacion del cancer

*[mplementacion y evaluacion de
programas de control de cancer

Planificacion y distribucion de recursos
humanos y materiales

Evaluar la calidad de la atencion

*Realizar investigaciones clinicas y
epidemiologicas (Supervivencia)



Grafica 1. Tasa de incidencia especifica de todas las localizaciones
de cancer por grupo de edad y sexo. Ano 2011
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Fuente: Base de Datos del Registro Nacional del Cancer del Ministerio de Salud. Departamento de Registros y Estadisticas de Salud,
MINSA.




Grafica 2. Localizaciones mas frecuentes por grupo de edad y sexo. Ao 2011
(En porcentajes)
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CUADRO 1. NUMERO DE CASOS INCIDENTES Y TASAS POR LOCALIZACION Y SEXO. EN LA REPUBLICA DE PANAMA,
ANO 2011

AMBOS SEXOS

C00-C14 LABIO, CAVIDAD ORAL Y FARINGE
Paladar 12 0.32 0.30 1.4
Amigdala 24 0.64 0.63 2.4
Nasofaringe 11 0.30 0.30 10.0
Hipofaringe 10 0.27 0.22 4.0
Glandula parétida 7 0.19 0.17 1.3
Otras localizaciones 53 1.42 1.43 1.5

C15-C26 APARATO DIGESTIVO
Eséfago 34 0.91 0.89 2.4
Estdmago 329 8.84 8.69 1.6
Intestino delgado 27 0.73 0.69 0.9
Unidn rectosigmoidea 24 0.64 0.65 1.0
Colon y recto 365 9.80 9.73 1.0
Ano y conducto anal 25 0.67 0.67 1.0
Higado y conductos biliares intrahepaticos 143 3.84 3.75 0.9
Vesicula biliar 26 0.70 0.65 0.3
Otras partes y no especificadas del tracto 19 0.51 0.41 0.4
biliar
Pancreas 101 271 2.46 0.6
Otras loc. y las mal definidas del ap. 6 0.16 0.17 5.0
digestivo

C30-C39 APARATO RESPIRATORIO
Fosa nasal y del oido medio 13 0.35 0.38 3.3
Senos paranasales 10 0.27 0.25 4.0
Laringe 51 1.37 1.53 9.2
Tréquea 1 0.03 0.03 1.0
Bronquios y pulmén 277 7.44 7.27 19
Timo 4 0.11 0.11 3
Corazdn, mediastino y pleura 28 0.8 0.7 3.7
Otras localizaciones 1 0.03 0.03 1.0

C40-C41 HUESOS, ARTICULACIONES Y CARTILAGOS
ART.
Huesos, artic. y cartilagos de extremidades 16 0.43 0.36 3.0
Huesos, artic. y cartilagos de otras partes y 31 0.83 0.85 1.8
no espec.

C42 SIST. HEMATOPOYETICO Y RETICULO 262 7.04 6.95 1.0

ENDOTELIAL



Medicine
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OBSERVATIONAL STUDY

OPEN

Trend Analysis of Cancer Mortality and Incidence in
Panama, Using Joinpoint Regression Analysis

Michael Politis, Gladys Higuera, MS, Lissette Raquel Chang, MD, MSPH,
Beatriz Gomez, MSC, Juan Bares, MD, and Jorge Motta, MD, MPH

Abstract: Cancer is one of the leading causes of death worldwide and
its incidence is expected to increase in the future. In Panama, cancer is
also one of the leading causes of death. In 1964, a nationwide cancer
registry was started and it was restructured and improved in 2012. The
aim of this study is to utilize Joinpoint regression analysis to study the
trends of the incidence and mortality of cancer in Panama in the last
decade.

Cancer mortality was estimated from the Panamanian National
Institute of Census and Statistics Registry for the period 2001 to
2011. Cancer incidence was estimated from the Panamanian National
Cancer Registry for the period 2000 to 2009. The Joinpoi i

INTRODUCTION

C ancer is one of the leading causes of death worldwide and
its incidence is expected to increase in coming years.' In
developing countries, risk factors for cancer associated with beha-
vioral, nutritional, and environmental changes continue to increase.>

Like in most developing countries,” cancer in Panama has
become one of the leading causes of death.* In 1964 Panama
implemented a nationwide cancer registry and in 2012, a new and
improved electronic cancer registry database was established.’

Trend analysis is a tool that helps to visualize changes in
the incidence and mortality of cancer and has been used




Puntos clave de los
registros de cancer

*Registro de todos los tumores y todos
los pacientes

*Nuevo Tumor — Nuevo Reporte
*Explorar todas las fuentes

« Utilizar la informacioén
*Controlar

*Calidad



Fuentes de
Informacion




Productos de la consultoria
para el nuevo RNCP

*Definicion del Registro Nacional de Cancer de Panama

» Definicion de caso de cancer

* Objetivos del Registro

 Seleccidn de Instituciones participantes

* Definicion de la Comision Asesora y sus funciones

*Manual de procedimientos

*Grupos Regionales Organizados

Programa o Sistema Informatico propio y amigable para
captacion de datos y avances en otros relacionados a la

duplicidad y validacion



Repiblica de Panama
Ministeriode Salud
Registro Nacional del Cancer

Manual de Procedimientos
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REPUBLICA DE PANAMA
MINISTERIO DE SALUD .
REGISTRO NACIONAL DEL CANCER DE PANAMA
FORMULARIO DE CASO DE CANCER

Formulario de caso

aoos LI I T

PROV. AV, TOMO ASIENTO
Y 4

d e c a n ce r d e I RN C P PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO
FECHA DE NACIMIENTO EDAD SEXO
| | || | || | | D:'j HOMBRE [ ] MUJER []
DiA MES a%o
Residencia Habitual
PROVINCIA DISTRITO CORREGIMIENTO
DIRECCION:
N° TELEFONO RAZA: IBLANCOD N]:GROI:‘ MESTIZO D ASIATICO D
HERERR RN rwicexa [
FECHA DEL DIAGNOSTICO | " | | | | | | |

Dis MES ANO

SITIO PRIMARIO (Topografia) I:l:l:l:lj

TIPO HISTOLOGICO (Morfologia) | " || | | | | | ‘

COMPORTAMIENTO I:‘

GRADO DE DIFERENCIACION EXTENSION LATERALIDAD
Bien diferenciado In situ Derecho
Moderadamente diferenciado Localizada Izquierdo
Pobremente diferenciado Regional Bilateral
Indiferenciado o anaplastico Metastasis No cormresponde
No determinado o inaplicable Desconocido Desconocido

BASE MAS VALIDA DEL DIAGNOSTICO:

Solo clinica O Citologia O
Investigacion clinica [l Hematologia O
Examenes biogquimicos/innmmologicos | Histologia O
IlIRadiologia O Desconocido O

UNIDAD O INSTITUCION QUE REALIZO |
EL EXAMEN HISTOPATOLOGICO

UNIDAD O INSTITUCION QUE REPORTA EL CASO | |

ETAPACLINICA  [Jimsitw [] I [0 [] 0 [Jrv [ desconocida [] no aplicable

T[] ~NO M O

FECHA DE DEFUNCION | " |

DiA MES ANO




Ventajas

El sistema extrae automaticamente los
datos del reporte del caso y los certificados
de defuncidon que presentan un diagnaostico
de cancer.

Ya ha sido actualizada y esta implementada
en todas las entidades gue formen parte del
RNCP.



Acuerdos de Confidencialidad y
seguridad de los datos del RNCP

» Sobre la entrega de la informacion
* Proteccion al acceso del Sistema Automatizado.
* Proteccion de los datos a la entrada

» Acuerdos de confidencialidad del personal que
labora en el registro.

* Acuerdos de confidencialidad del personal que
labora en informatica.
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Calidad de los Datos

Valor Grado de uso
del w de la informacion

registro

Comunicacion
de Resultados
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