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Calidad

m W. Edwards Deming indica que: "E/ control de Calidad no significa alcanzar la perfeccion. Significa conseguir

una eficiente produccion con la calidad que espera obtener en el mercado”.
m Josehp M. Juran define la calidad como: " Adecuacion al uso".
m Philip Crosby lo define como: "Conformidad con los requisitos”.

m Armand V. Feigenbaum define Ia calidad como: "1_a composicion total de las caracteristicas de los productos
) Servicios de marketing, ingenieria, fabricacion_y mantenimiento, a traves de los cuales los productos y los servicios es unos

cumbliran las expectativas de los clientes'".
p

m Norma ISO 9000.2000: Grado en el gue un conjunto de caracteristicas inherentes cumiple con los requisitos.



¢.De qué depende la calidad del
Registro?

Calidad de la fuente de informacion
Competencia del registrador

Procedimientos utilizados para el registro y validacion
de los datos
Calidad del reporte y procedimientos de introduccion de
datos
Existencia de un sistema de mortalidad confiable
Sistemas automatizados potentes
uso que se dé a la informacion



COMPARABILIDAD

- definicion de caso
- fecha de incidencia
- reglas para el registro de primarios multiples

- diagnosticos incidentales

- practicas estandarizadas de clasificacion y codificacion (topografia,morfologia y

compotrtamiento)

- datos de mortalidad (certificado de defuncion, sistemas de codificacion, exactitud del

diagnostico)



El papel de los datos de mortalidad
en los registros de cancer

Calidad en la consignacion del diagnostico de cancer

Exactitud

> Posibilidades de acceso a los certificados de defuncion

> Posibilidades de pareamiento de ficheros




Procedimientos con los

. p- ., Cancer en el
Certificados de Defuncidon certificado de defuncién

¥

Anadir fecha de defuncion ¢,Cancer
al registro existente registrado?

CASO DETECTADO INICIALMENTE
POR UN CERTIFICADO DE DEFUNCION (NCD)
Busqueda en hospital

cInformacién
Registrar clinica investigada?

¢ El diagnéstico es cancer?
el caso

(REDEPICAN) por Isabel
Izarzugaza: Comparabilidad y

control de calidad en los RC.
Exhaustividad.... Parkin et al. o

CASO REGISTRADO SOLO
POR CERTIFICADO DE DEFUNCION (SCD)

Presentado en Argentina 1




CALIDAD DE LOS REGISTROS

e Oportunidad: el tiempo entre el diagndéstico y la

disponibilidad de los datos en el registro

*Completitud del registro (exhaustividad): grado en que todos

los casos estén registrados

e Validez: la coincidencia entre la informacion recolectada y la

real

 Reproducibilidad y precision: el grado en que la informacion

es confiable

 Completitud de las variables de cada reporte: la proporcion

de datos faltanes



OPORTUNIDAD
(Timeliness)

Tiempo que media entre la confirmacion
diagnodstica de cancer, el reporte al registro y el
completamiento de los procedimientos para el uso

de la informacion


Moderador
Notas de la presentación
Mientras mayor es ese tiempo, aumentan las posibilidades de error y la información del registro deja de tener  pertinencia para la toma de decisiones, perdiendo valor y credibilidad.




EXHAUSTIVIDAD
(Completeness)

Baja exhaustividad:
e Subregistro
e Tasas de incidencia mas bajas

Posible sesgo de seleccion



EXHAUSTIVIDAD

= Fuentes de informacion.

s Identificacion independiente

de los casos.

m Datos historicos.



METODOS DE EVALUACION
DE LA EXHAUSTIVIDAD.

Fuentes de Informacion.

® Numero de fuentes o notificaciones por caso
m Método del certificado de defuncion

m Verificacion histologica (VH)



METODOS DE EVALUACION DE
LA EXHAUSTIVIDAD. (cont.)

I[dentificacion independiente de casos

Conjuntos independientes de casos
Doble busqueda de casos

Razon mortalidad /incidencia.
Captura-recaptura.



METODOS DE EVALUACION DE
LA EXHAUSTIVIDAD. (cont.)

Método de datos historicos

m Hstabilidad de las tasas de incidencia a lo largo
del tiempo.

m Comparacion de la incidencia en diferentes
poblaciones.

m Curvas de incidencia especificas por edad.

m Cancer infantil.



VALIDEZ
(ACCURACY)

Proporcion de casos registrados
con una caracteristica dada (sexo,
edad, diagndstico) que posee
realmente ese atributo.


Moderador
Notas de la presentación
En la práctica, es el porcentaje de concordancia entre el reporte registrado y una fuente independiente de información, que por sus características es considerada como criterio de veracidad.




VALIDEZ

s EXACTITUD DE LLOS DATOS

s RECOGIDA, CODIFICACION E
INTRODUCCION DE LOS DATOS



VALIDEZ
(VARTABLES)

CRITERIO DIAGNOSTICO
INFORMACION DESCONOCIDA
REVISION Y RECODIFICACION
CONSISTENCIA INTERNA



Meétodos de evaluacion de la
Validez.

Criterio diagnostico

Principales indicadores:

m Positivo: % vertficacion histologica

m Negativo: % casos reportados solo por certificado
de defuncion

m Porcentaje de casos reportados que cumplen
criterio de exactitud diagnostica



Métodos de evaluacion de la Validez.
(cont.)

Informacion desconocida

Monitoreo de la frecuencia de codigo
desconocido en variables esenciales/ basicas

Revision y recodificacion

Procedimiento muestral para evaluar la exactitud
de los datos del registro



Métodos de evaluacion de la Validez. (cont.)

Consistencia interna.

m Verificacion manual
m Validacion de tipo y numero de las variables

m Validaciones logicas (*)

age/incidence and birth dates
age/site/histology
site/histology

sex/site

sex/histology

behaviour/site

 behaviour/histology
» grade/histology
» basis of diagnosis/histology

The programme is available at the IACR website http://
www.lacr.com.fr.




Fuentes, capturay registro inicial de datos del Registro Nacional de Cancer — CHLCC (Uruguay)

BUSCADORES
DE DATOS
PROGRAMAS DE
TAMIZAJE DE CANCER

— REGISTROS REGISTRO

CHLCC
PARTICULARES PEDIATRICO

MAMA Y CERVIX o
P DE ESPECIALISTAS Servicio Hemato

= VINCULADOS A Chellelse
COLO-RECTA kil i Pediatrico

ONCOLOGIA
CENTROS DE ASISTENCIA LAB. DE ANATOMIA CLINICAS DE
PUBLICOS Y PRIVADOS PATOLOGICA RADIOTERAPIA CERTIFICADOS

DE DEFUNCION
(MSP).

LAB. ANAT. HISTORIAS
PATOLOGICA CLINICAS

REGISTRO DE INCIDENCIA REGISTRO DE MORTALIDAD

Completar datos de registros incompletos

REGISTRO NACIONAL DE CANCER

Presentado por el Dr. Enrique Barrios en reunion de Argentina (REDEPICAN).2007



Aspectos importantes en la confeccion de
un reporte de cancer

Diagnostico de cancer

Legibilidad

Datos de identidad del paciente

Fecha de diagnostico

Diagnostico topografico y morfologico

Correspondencia entre la base mas valida para el diagnostico y
el diagnostico morfologico

Correspondencia entre la clasificacion TNM vy la etapa clinica



Legibilidad

m Capacidad o posibilidad de ser leido, por

Diccionario de la lengua espanola © 2005 Espasa-Calpe
S.A., Madrid:




Fecha de diagnostico

Depende del método utilizado al definir el
criterio de rigor diagnostico, el cual se utiliza
para determinar el porcentaje de casos
registrados que cumplen criterios de exactitud
diagnostica.




Importancia de la fecha de diagnostico

m Asignar al paciente a la incidencia del ano que
realmente corresponde

m Fn la deteccion de duplicidades

m [n la deteccion de un primario multiple cuando
se relaciona con otras variables (topogratia y la
morfologia)

m Fn el pareamiento de los ficheros de incidencia

y de mortalidad



En los Registros de Cancer

Quees EVALUAR??7?7?
Porqgué EVALUAR???7?
Que EVALUAR??7?7?
Cuando EVALUAR???7?

Como EVALUAR????



Recordamos los
Indicadores de calidad basicos

= % Verificacion histologica

= % Certificados de defuncion sin otra informacion
= Razon mortalidad /incidencia

m %Localizacion primaria desconocida

= %Localizacion codificada con 4 digitos

= % Edad desconocida

m % Sexo desconocido

m Estabilidad de los datos



¢ Como debemos analizar los
indicadores de calidad?

v Por edad
v Por sexo
v Por localizacion topografica

vEn el comportamiento de las tendencias
temporales, tomando en cuenta los cambios del
medio ambiente

vTomando en cuenta la calidad de las fuentes de
informacion y la accesibilidad



Se deben incorporar a la rutina diaria del
Registro..........

El control de la calidad que debe ser permanente

Un entrenamiento sistematico para los

profesionales y tecnicos

El seguimiento de los procedimientos del Registro

gue de

El cum

pen estar escritos en un Manual

nlimiento del plan de control de calidad
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