Gac Sanit. 2025;39(S2):662

Gaceta Sanitaria

https.//www.gacetasanitaria.org

306 - VALIDACION DE FUENTES DE INFORMACION PARA LA VIGILANCIA DEL
CANCER DE MAMA EN LA COMUNIDAD DE MADRID

C. Pino-Roson, D. Parra-Blazquez, D. Mofiino, R.S. Diaz-Garcia, N. Aragonés

DGSP, Comunidad de Madrid; FIIBAP; Escuela de doctorado, UAM; Gerencia de Atenciéon Primaria, SERMAS, DGSPES,
Ministerio de Sanidad; CIBERESP.

Resumen

Antecedentes/Objetivos: El objetivo de este estudio es comparar 1a informacion recogida en cada variable
importada de manera automatizada a Registro Poblacional de Cancer de la Comunidad de Madrid (RECAM)
con lavalidada por larevision manual de la historia clinica de los casos de cancer de mama notificados en
2018.

Métodos: Estudio de validacion de los datos de cancer de mama femenino recogidos mediante métodos
automatizados. Se incluyeron todos los posibles casos de cancer de mamainvasivo identificados en tres
fuentes de informacion utilizadas por el RECAM en el afio 2018: el CMBD, la historia clinica de Atencion
Primaria (AP) y la base de datos de mortalidad (M). En cada fuente se recogi6 informacion parala
identificacion de la persona (nombre, apellidos, sexo, fecha de nacimiento, identificadores personales, lugar
de residencia) e informacién relativa a diagnostico (topografia, comportamiento tumoral, morfologiay grado
de diferenciacién). Se realizé unarevision manual de los casos identificados através de la historiaclinica
informatizada de APy de |los hospitales publicos madrilefios. Se validaron las siguientes variables: fecha de
incidencia, topografia, morfologia, comportamiento (acorde ala clasificacion CIE-O-3.1), lateralidad y
grado. Tras su revision, los casos fueron clasificados como confirmados, prevalentes, eliminados o dudosos.
Se consideran confirmados Unicamente |os casos de cancer de mama incidentes en 2018.

Resultados: Se incluyeron en esta validacién 5.352 posibles casos de cancer de mama invasivo identificados
en el afio 2018. El 2% (127) de los casos no se pudieron validar por falta de informacion. El 86% (4.478) de
los casos validados se confirmaron como casos incidentes de cancer de mamainvasivo, de los cuales el 76%
(3.405) se confirmaron como incidentes del afio 2018. El 53% (2.817) de |l os casos fueron captados al menos
en dos fuentes de informacion, de los cuales el 75% se confirmaron como incidentes del 2018. De los casos
captados por una unica fuente de informacién, se confirmaron como incidentes el 61% de |os casos de
CMBD, el 37% delosde APy el 28% de los de M. Con respecto a las variables tumorales importadas, la
informacion automatizada era valida para el 59% de |as topografias especificas, el 67% de las morfologias, €l
83% del comportamiento y el 20% de los grados de diferenciacion histol6gica.

Conclusiones/Recomendaciones: Los métodos automatizados proporcionan informacion con alto nivel de
validez y exhaustividad en la vigilancia epidemioldgica del cancer. La combinacion de distintas fuentes de
informacion mejora la eficacia de los registros.
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