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INTRODUCCION: Un elevado porcentaje, proximo al 50%, de pacientes diagnosticados de
cancer sobreviven mas de 5 afos y en muchos casos se pueden considerar curados y
asintomaticos, si bien ambos conceptos deben ser usados con prudencia en esta patologia. El
Médico de Atenciéon primaria debe mantener una actitud vigilante permanente tanto sobre el
grado de actividad del tumor, como sobre los sintomas derivados del mismo o del tratamiento.
OBJETIVOS: Describir el estado funcional y situacién del tumor en pacientes con diagnostico
de céancer.

MATERIAL Y METODOS: Estudio descriptivo transversal retrospectivo realizado en Atencioén
Primaria. Area de Salud de Guadalajara (155.000 h). Afo 1999. 2716 pacientes diagnosticados
de cancer presentes en Tarjeta Sanitaria, detectados en Historias de AP y hospitalarias,
Registro de Tumores, Instituciones privadas, Registro Civil y Traslados Interprovinciales.
Identificacion del grado de actividad del tumor y de situacion funcional del paciente segun la
Escala ECOG a partir de la Historia y Médico A.P. Comparacion en funcion de localizacion del
tumor, edad, sexo, habitat, tiempo de evoluciéon del tumor. Comparaciones de medias y
porcentajes mediante t de Student y de Chi2.

RESULTADOS: Obtenemos informacion de 2018 pacientes (74,3 %) para el grado de
actividad y de 2002 para la situacion funcional (73,7%). La edad media es de 68,2 arfios
(EE=0,3) y el tiempo de evolucion 63,9 meses (EE=1,85). Los resultados para el conjunto de
tumores y principales localizaciones son los siguientes:

ACTIVIDAD N % % N FUNCIONALIDA
D
Desconocido 697 25,7 26,3 713 Desconocido
Inactivo 1335 49,2 46,3 1257 | Asintomatico
Indeterminado 25 0,9 19,1 518 No limitacion
Localizado 227 8,4 4.4 120 Limitacion leve
Recidiva 98 3,6 1,5 40 Severo
Invasivo 88 3,2 1 26 Terminal
Metastasis 245 9 1,5 41 Exitus-error
Tarjeta

Hay un mayor porcentaje de pacientes con tumor inactivo y asintomaticos en los tumores de
piel, boca y uroldgico, pacientes del medio urbano, sexo femenino, grupo de edad mas joven y
mayor tiempo de evolucion del tumor.

CONCLUSIONES: En un porcentaje elevado no existe informacion para poder deducir el
estado funcional o actividad. Alrededor de la mitad de los pacientes se encuentran
asintomaticos y sin sospecha de actividad tumoral. El porcentaje de pacientes con limitaciones
severas 0 terminales es escaso. Seria necesario un estudio prospectivo para poder obtener
conclusiones absolutamente validas en este sentido.
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