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Introducci6

A la darrera rcunio d'experts curopcus en prevencio del cancer CinecolUCic

(Venccia. Italia, 15 (l'ahril de 1991) cs va rccomanar la realitzacio de campanyes de

prevencio regionals convddant tota la pohlacio de rise i coordinant tots cls recursos per it

una maxima rendahilitat. Aquest trehall ha cstat dissenyat seguint ayucstes directrius,

per tal d'apropar-nos a la realitat del nostre entorn, aprofitant els recursos de quc

disposam, coordinant actuations i uniiicant panics d'exploracio i diagnostic. La

l)ireccio de Salut de la Conselleria de Sanitat, I'Associacio Espanyola contra cl (';ulcer

i l'Ajuntament d'Arta, institutions preocupades per la salut puhlica, han estat clonant

des del primer moment tot Cl sen suport.

Objectius

1. Coneixer ci percentatge de pohlacio amh rise dc cancer de I'urea genital i do

mama.

2. En els tumors d'actuacio preferent (mama i cervix), cercar a la pohlacio

estucliada lesions preneoplasiques o neoplasiqucs initials.

3. Analitzar I'cducacio sanitaria quc presenta la pohlacio cstudiada i el gran do

control quc tc hahitualment.



Material i metodologia

CENS PER EDAT

-20 anys 98 clones

21-29 anys 440 Bones

30-39 anys 315 clones

40-49 anys 328 clones

50-59 anys 337 clones

+60 anys 211 Bones

Total 1729 Bones

1. Carta explicative del trehall a realitzar: clones entre 17 i 65 anys.

2. Carta amh cita per esser visitacles.

3. Visita:

A) Questionari per identificar els factors de risc.

I3) Exploraci6 genital i de mama.

C) Citologia vaginal i mamografia segons criteri estahlert (clones majors de

50 anys i clones amb exploracid clinica positiva).

4. Reunic peribdica per tancar histories cliniyues. Informatitzacio. Carta and) cis

resultats a la Bona.

Resultats :

RESPOSTES:

Cartes enviadcs 1729

Hi acudiren 532

"Total: 532 (1729): 30,76%

Per edits : 25

-20 anys 55

2 1-29 anys 61

30-39 anys 130

40-49 anys 255

50-59 anys 6
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1) CI :RVIA

De 532 clones revisades:

Alt rise: 354

Pcr no revisions previes: 254 (71,717)

Altres factors de rise:

RS ahans dcls 20 ant's 1 10

"l'ahac 68

LIF./'I'GB prcvia 15

Promiscuitat 10

C'I,INICA

Normal 448

H. T. Previa 13

Anormal 51

Pulips de cervix 23

Prolapses II

Cervicitis 17

CI'FOLOGIA

No practicada 51

Normal 33

Hipertr6fic. Nstudi endomctrial 6

Inllamatori 131

Inespecific 87

Fonts 18

Gardncrella 15

'Irichomonacs I 1

LI1: haix gran 10

I,11, alt gran I

11) MAMA

Dc 532 clones revisades

Alt risc: 413

Per no revisions previes: 268 (64,81%

Altres factors de rise:

Ca mama contralateral 5

Antcc. fam. ca. mama 57

Lcsi<i mamaria prcvia no al'iliada amh precisib 30

Primer fill despres dels30 anys 67

Ohesitat 85

Fdat major do 50 anys 241
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(I.INI(:A

Normal 238

Anormal 27

Tm.l3enigna II

Mastopatia 8

Mugrons rctrets 5

Mastitis

On. suspitosos

MAMO(;RAl IEiS

2

No practicadcs 238

Normal 235

Patologia hcnigna 38

M.I.Q 26

I ihroadenomcs

Quistc

Liponna

lictasia ductal

9

Sospitoscs 3

positives 4

Enquesta social de Ics doves quc acudiren a la vita: 228 entrcvistadcs

No rchcren la carta 0

Carta rehuda:

No cs volcn rcvisar 32

Rcvisadcs 196

San tat puhlica 46

Sanitat privada 150

Conclusions

La resposta do la pohlacib convidada es pot considerar molt hona: han estat

rcvisadcs 1/3 do la pohlaci6 lenicnina , de les quals un 71'/( , no s'havia revisat mai. I)c

les clones no rcvisadcs , nomes un I49 estan totalment desprotcgides, ja yuc Cl 86`7

restant 1 -cicn un seguimcnt en cl sistcma sanitari public o privat.

Tenint cn comptc la magnitud do la mostra. la palologia trohada csta dins els marges

esperats.
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I.'cdura^i^i sanitaria, la dctcrminaciu do grup> do rise. Id dctc"iu prcco4 I cl

scguimcnt del cancer ginecologic s'ha d'inclourc dins cl progrania do la dona a

I'atcnci6 primuria.

Dins el nostrc amhit qucda una part de la pohlaci6i femenina sense cap tipus de

cohertura, per la qual coca s'ha de pronloure una campanya do sensihilitzaciu.
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