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Descripción y presentación de datos 
Capítulo 3 Epidemiología del cáncer: Principios y Métodos

La primera etapa consiste en la 
preparación de un formulario 
apropiado para obtener y 
codificar los datos relevantes 
(procesamiento de datos).

La segunda etapa consiste en una 
revisión de los datos registrados, 
controlando la exactitud, 
consistencia y totalidad (edición 
de datos).

A continuación el investigador 
debe resumir los datos en una 
forma concisa para el análisis 
subsiguiente (reducción de 
datos).













Presentación de resultados 
Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos

El objetivo fundamental de un 
registro de cáncer es producir 
estadísticas sobre la presentación 
de esta enfermedad en una 
población definida.

Los hallazgos y conclusiones 
deben documentarse en informes 
de diversos tipos que se 
difundirán entre los usuarios.

Tabulación, examen e 
interpretación.



Presentación de resultados 
Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos

Modalidades de informe: desde 
la presentación tabulada de los 
datos a los análisis más 
sofisticados (comprobación de 
hipótesis).

Este proceso contribuye 
indirectamente a mejorar la 
calidad del proceso de registro.
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Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos

Tipos de informe de cáncer

Informe sobre incidencia

Presentación básica de los 
datos de un registro.

Es el producto clave de 
retroalimentación a los 
usuarios.

Desempeña un papel 
importante como parte del 
sistema de información 
sanitaria.



Informe sobre incidencia 
Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos

Antes de decidir los contenidos 
del informe de incidencia, es 
importante plantearse si se va a 
hacer anualmente o se basará
en información sobre 
incidencia durante un período 
de varios años consecutivos.

Preferible: los informes sobre 
los datos se realicen tras haber 
acumulado casos a lo largo de, 
por ejemplo, entre tres y cinco 
años (fluctuaciones aleatorias).



Informes anuales

Usuarios

Complementar los informes 
anuales con otros más 
detallados cada cinco años, 
que aporten resultados más 
estables e incluyan cifras 
sobre localizaciones 
específicas.

Informe sobre incidencia 
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Los informes de 
incidencia de cáncer han 
de contener las siguientes 
partes:

1. Informe básico

2. Evaluación y 
presentación de 
resultados

3. Sección de tablas

Informe sobre incidencia 
Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos



1. Informe básico 

1.1 Descripción del registro y 
de los procedimientos de 
registro.

Organización y ubicación

Planilla de trabajo

Funcionamiento

Informe sobre incidencia 
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Funcionamiento

Fuente de los casos incluidos
Procedimiento utilizado para la 
obtención de datos
Clasificaciones utilizadas
Descripción breve de los 
procedimientos de registro y de 
codificación
Definición clara de los cánceres 
incluidos
Las definiciones usadas en el 
informe
Definición y las normas de 
clasificación de tumores 
primarios múltiples

Informe sobre incidencia 
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1.2 Población cubierta por el 
registro.

Definición y descripción del área 
geográfica cubierta por el registro

Es esencial describir el origen de los 
datos del denominador de población, 
incluyendo las referencias.

Tabla con los datos de población por 
los mismos grupos de edad y otras 
subdivisiones utilizadas en las tablas 
de presentación de los datos de 
incidencia. Pirámide de población.

Informe sobre incidencia 
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1.3 Términos estadísticos

Incluir una sección breve 
describiendo los términos 
estadísticos y la población 
utilizada para la 
estandarización por edad.

Informe sobre incidencia 
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2. Evaluación de los 
resultados

Consistencia del número de 
casos en cada año de 
calendario.
Distribución por 
localizaciones.
Índices de validez de 
diagnóstico: %MV/DCO
Datos demográficos: datos 
desconocidos
Diferencias en comparación 
con áreas similares.

Informe sobre incidencia 
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El objetivo principal del 
informe periódico de 
incidencia es comunicar los 
resultados del registro de 
cáncer, y se deben 
presentar de tal manera 
que permitan al lector 
extraer sus propias 
conclusiones respecto al 
significado de los 
mismos.

Informe sobre incidencia 
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TABLAS

3. Presentación de resultados



La parte clave del informe 
de incidencia es la sección 
de tablas.
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Las tablas básicas para la 
presentación de los 
resultados de un registro de 
cáncer son las 
correspondientes a la 
distribución de 
frecuencias (tablas que 
muestran la frecuencia de 
los individuos  con una o 
varias características 
específicas.
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GRÁFICAS  

3. Presentación de resultados



Los gráficos tienen la 
ventaja de atraer la 
atención con más facilidad 
que una tabla.

Una imagen (gráfico) vale 
más que mil palabras

Informe sobre incidencia 
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EJEMPLO  

3. Presentación de resultados



Fuente: El Atlas del Cáncer ,American Cancer Society, 2006





Fuente: World Health Statistics, WHO 2007







Distribución proporcional de las causas de muerte por año.
 Costa Rica: 1970 -2005
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Incidencia y mortalidad por tumores, cáncer in situ e invasor
 Costa Rica ambos sexos 1995‐2008

 (tasas crudas anuales por 100 000 habitantes)

Fuente:  Registro Nacional de Tumores e INEC
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Incidencia de los tumores 1995-2004
Total casos diagnosticados: 32 541

Mortalidad por cáncer 2000-2007
Total defunciones período: 12 275

Fuente: Registro Nacional de tumores e INEC

Incidencia



Tendencia anual de los tipos de cáncer con mayor incidencia
 Mujeres Costa Rica 1995‐2005

 (tasas ajustadas por 100 000 mujeres)

Fuente:  Registro  Nacional de Tumores
* Se excluye los tumores de piel no melanoma
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Colon

Estos tumores constituyen el 65% de total de tumores diagnosticados en el período  



Tendencia anual de los tipos de cáncer con mayor mortalidad
 Mujeres Costa Rica 2000‐2008

 (tasas ajustadas por 100 000 mujeres)

Fuente:  INEC ‐

 

Registro Nacional de Tumores
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Estos tumores constituyen el 61% de total de tumores mortales en

 

el período  





Crude and Age-Standardised (World) rates, per 100,000 
Countries for which no data are available are in italics. 

GLOBOCAN 2002, IARC

Country/Region
Incidence Mortality Prevalence

Cases Crude Rate ASR(W) Deaths Crude Rate ASR(W) 1-year 5-year

Central America 14 240 20.3 25.9 5 679 8.1 10.5 13 095 47 406

Belize 21 18.1 29.8 9 7.8 11.9 20 69

Costa Rica 543 26.3 30.9 238 11.5 13.6 499 1 790

El Salvador 352 10.6 13.6 138 4.2 5.4 324 1 170

Guatemala 949 16.0 25.9 436 7.3 12.1 873 3 181

Honduras 546 16.4 25.9 250 7.5 12.1 502 1 831

Mexico 11 064 21.5 26.4 4 310 8.4 10.5 10 176 36 819

Nicaragua 384 14.3 23.9 145 5.4 9.4 352 1 280

Panama 379 26.0 29.0 154 10.6 12.0 349 1 266

968 731211 40019.029.442 913101.1143.8209 995United States 
of    America 

Incidencia, mortalidad y prevalencia del cIncidencia, mortalidad y prevalencia del cááncer ncer 
de mama en Centroamde mama en Centroaméérica, Mrica, Mééxico y USAxico y USA

http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e084.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e188.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e222.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e320.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e340.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e484.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e558.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e591.htm
http://www-dep.iarc.fr/GLOBOCAN/method/e840.htm


Incidencia y mortalidad por cáncer de mama
 Costa Rica mujeres 1995‐2008

 (tasas ajustadas anuales por 100 000 mujeres)

Fuente:  Registro Nacional de Tumores e INEC
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Incidencia por cáncer de mama según grupo de edad 
Costa Rica 1995-2003

(cifras absolutas y tasas ajustadas por 100.000)

Fuente: Ministerio de Salud Registro Nacional de Tumores 
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Mortalidad por cáncer de mama según grupo de edad 
Costa Rica 2000-2005

(cifras absolutas y tasas  por 100.000 mujeres)

Fuente: INEC- Ministerio de Salud Registro Nacional de Tumores 
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Incidencia del cáncer de mama según grupo quinquenal de edad
 Costa Rica mujeres para los períodos 1990‐1999 y 2000‐2004

 (tasas especificas de período por 100 000 mujeres)

Fuente:  Registro Nacional de Tumores



Mortalidad del cáncer de mama según grupo quinquenal de edad
 Costa Rica mujeres para los períodos 1990‐1999 y 2000‐2007

 (tasas especificas de período por 100 000 mujeres)

Fuente:  Registro Nacional de Tumores



Fuente: Registro Nacional de Tumores Ministerio de Salud



Pearson: 0,622
p = 0,000 Pearson: 0,356

p = 0,001

Incidencia - IDHC Mortalidad - IDHC



Sobrevida estimada a 5 años
Fuente: The National Cancer Institute, July 2002

FUENTE: TESIS SUPERVIVENCIA DE LAS MUJERES CON CÁNCER DE MAMA SEGÚN DESARROLLO HUMANO, 
COSTA RICA 2000-2003: UN INSUMO PARA LA GERENCIA DE LA SALUD, DR. ADOLFO ORTIZ







Muchas gracias


	Preparando un reporte anual para un registro poblacional de cáncer
	Número de diapositiva 2
	Número de diapositiva 3
	Número de diapositiva 4
	Descripción y presentación de datos�Capítulo 3 Epidemiología del cáncer: Principios y Métodos
	Número de diapositiva 6
	Número de diapositiva 7
	Número de diapositiva 8
	Número de diapositiva 9
	Número de diapositiva 10
	Presentación de resultados�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Presentación de resultados�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Presentación de resultados�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Número de diapositiva 16
	Número de diapositiva 17
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	3. Presentación de resultados
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	Número de diapositiva 28
	3. Presentación de resultados
	Informe sobre incidencia�Capítulo 10: Registros de Cáncer Principios y Métodos
	3. Presentación de resultados
	Número de diapositiva 32
	Número de diapositiva 33
	Número de diapositiva 34
	Número de diapositiva 35
	Número de diapositiva 36
	Número de diapositiva 37
	Incidencia y mortalidad por tumores, cáncer in situ e invasor�Costa Rica ambos sexos 1995-2008�(tasas crudas anuales por 100 000 habitantes)
	Número de diapositiva 39
	Tendencia anual de los tipos de cáncer con mayor incidencia�Mujeres Costa Rica 1995-2005�(tasas ajustadas por 100 000 mujeres)
	Tendencia anual de los tipos de cáncer con mayor mortalidad�Mujeres Costa Rica 2000-2008�(tasas ajustadas por 100 000 mujeres)
	Número de diapositiva 42
	Incidencia, mortalidad y prevalencia del cáncer de mama en Centroamérica, México y USA
	Incidencia y mortalidad por cáncer de mama�Costa Rica mujeres 1995-2008�(tasas ajustadas anuales por 100 000 mujeres)
	Número de diapositiva 45
	Número de diapositiva 46
	Incidencia del cáncer de mama según grupo quinquenal de edad�Costa Rica mujeres para los períodos 1990-1999 y 2000-2004�(tasas especificas de período por 100 000 mujeres)
	Mortalidad del cáncer de mama según grupo quinquenal de edad�Costa Rica mujeres para los períodos 1990-1999 y 2000-2007�(tasas especificas de período por 100 000 mujeres)
	Número de diapositiva 49
	Número de diapositiva 50
	Número de diapositiva 51
	Número de diapositiva 52
	Número de diapositiva 53
	Muchas gracias

