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Fonasa codifica nuevo examen que permite detectar
de manera temprana el cancer colorrectal

Este analisis descarta la enfermedad en solo 24 horas y evita la realizacién de colonoscopias a pacientes con resultado negativo.

El Fondo Nacio-
nal de Salud (Fonasa) in-
corpord nuevas prestacio-
nes a su Modalidad Libre
Eleccion (MLE) a partir
de marzo de este aiio. En-
tre cllas, destaca el Test
Inmunoquimico  Fecal
(FIT por sus siglas en in-
glés). un examen de labo-
ratorio que detecta sangre
oculta en una sola muestra
de deposiciones y que se
utiliza para la deteccion
temprana del cincer colo-
rrectal.

Hasta ahora, la co-
lonoscapia habia sido el pro-
cedimiento estindar para el
diagndstico de esta enfer-
medad, pero su costo eleva-
do, disponibilidad limitada
de especialistas y riesgos
asociados, dificultaban su
aplicacion a gran escala en
la poblacion general. Por
ello, muchos sistemas de sa-
lud en el mundo han optado
por métodos mas accesibles
Y to-efectivos, como el

Gracias a  csta
nueva codificacion por par-
te de Fonasa, los pacientes
con sospecha de cancer
colorrectal obtendrdn  co-
bertura financicra para la
realizacion de este examen
al que anteriormente solo se
podia optar de manera par-
ticular. Este avance mejora
el acceso a una herramienta
diagnostica altamente efec-
tiva y de bajo costo, cuyos
resultados se obtienen en
solo 24 horas

“En FALP rea-
lizamos  estudios
to-efectivos que demos-
traron las ventajas del
examen FIT. Sin embargo,
su implementacion se veia
restringida debido a que
no contaba con codifica-
cién en Fonasa, lo que en-
carecia su acceso para ln
mayoria de los pacientes.
Gracias al compromiso
por avanzar en estrategias

concretas de prevencién,

cos-

for

examen FIT.

a Fonasa la incorporacion

del FIT dentro del listado
de prestaciones cubicrtas
v la respuesta fue posi-
tiva™, explica ¢l Dr. José
Miguel Bernucei, director
de Prevencion y Detee-
cion Precoz del Cancer de
Fundacién Arturo Lopez
Pérez (FALP).

(COL ONOSCOPIA
O TEST
INMUNOQUIMICO
FECAL?
La colonoscopia
y el Test Inmunoquimico
Fecal son exdamenes com-
plementarios en el proceso
1 ico del cancer

se repite el control preven-
tivo cada dos aiios.
“EIFIT ¢s un exa-
men rapido, facil de aplicar,
transportar y almacenar, lo
que permitira tamizar auna
mayor poblacién. Ofrece
mayor precision y como-
didad en comparacion con
las prucbas dicional

que en los praximos dicz
aiios serd la primera causa
de muerte por céncer en
nuestro pais. Este escenario
estd estrechamente vincu-
Iado a los cambi
dos en los estilos de vida,
como el incremento del

consumo de carnes rojas,
1i I d

asocia-

¢l sedentarismo v la obe-
sidad. Por este motivo, s¢
recomienda realizar ¢l exa-
men FIT a partir de los 45
aiios para detectar la enfer-
medad de mancra preeoz
y mcjorar ¢l prondstico del
paciente. Mas informacion
sobre cancer colorrectal en
www.falp. landing/

que requerian tres muestras
de deposiciones ¥ presenta-
ban una alta tasa de falsos
positivos™, detalla el espe-
cialista y agrega: “Fstamos
ahorrando alrededor de un
80-85% de colonoscopias
innecesarins. Mejoramos el

colorrectal. Sin embargo,
se recomienda realizar en
primera instaneia el FIT
para descartar o encontrar
ripidamente la presencia
de hemoglobina humana
en la muestra de deposi-
ciones. Si el resultado es
positivo, se indica colo-
noscopia, en cambio, si el
resultado es negativo, se
evita este procedimiento y

porque solamente hacemos
colonoscopias
realmente lo requieren y
esto, evidenfemente, es un

a quicnes

ahorro de recursos tanto
para las personas como
para el sistema’.

El cancer eolo-
rrectal se ha posicionado
como una de las patologias
onealogicas mds frecuen-
tes. De hecho, se estima

alcohol y tabaco, junto con

cer-colorrectal -2
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