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Chilenos con bajo nivel educativo mueren hasta ocho veces mas por cancer
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['INo Definida

6n con aquellos con mayor
, segtin estudio nacional:

0s con baj

educativo

Mds del 50% de quienes fallecen por esta patologfa en el

pais no tienen educacién o solo la bdsica. Expertos llaman

a disminuir estas inequidades, poniendo el énfasis en
mejorar la informacién de salud y el acceso temprano.

25,9%
de las muertes gue ocurrie-
ran en Chile en 2017 fueron
a causa de tumores canceri-

genos, segun cifras del

uiltimo anuario de estadisti-
cas vitales publicaclo por el
Instituto Nacional de Esta-

disticas (INE).

JANINA MARCAND

n Chile, la tasa de mortalidad
por cincer es ocho veces ma-
yor en personas con educa-

cidn bésica que en quienes han com-
pletado la educacion superior.

Esta fuerte inequidad la reveld un
estudio realizado la Fundacidn
Foro Nacional del Cancer (FFNC),
hecho con el fin de co-
nocer las caracterfsticas
de los fallecimientos y
como determinantes so-
ciales, en este caso la
educacidn, tienen un rol
en el desenlace de esta
patologia.

La investigacion, a la
que tuvo acceso “El
Mercurio”, analizo da-
tos a nivel nacional, de
las 27.396 defunciones
de personas mayores de
15 anos que registro el Departamen-
to de Estadisticas e Informacién en
Salud (DEIS) en 2017, informacion
que fue contrastada con datos del
censo de ese mismo afio.

Asf, los autores calcularon las ta-
sas de mortalidad por cancer segun
variables como edad, sexo y nivel de
educacién. Y entonces encontraron
que los chilenos con un bajo nivel
educative mueren hasta ocho veces
mds en comparacion con quienes
tienen mayor instruccién.

Pero cuando estas diferencias se
analizan segtin sexo, las brechas se
amplian, afectando atn mds a las
mujeres. Un ejemplo es que el cin-
cer de vesicula presenta una morta-
lidad 606% mayor en las chilenas
del nivel educacional bdsico, en
comparacién con las que han cursa-

“ Reforzar la

educacion en salud es un
elemento central, al igual
que mejorar las camparnas
preventivas. Que las
personas sepan desde
pequerios qué conductas son
las mejores para su salud es
clave”.

PAZ COOK.
EPIDEMIGLOGA £ INVESTIGADORA UG,

“ Debemos dedicarle
tiempo al cdncer y no
verlo como si fuese una
enfermedad rara, porque
estamos muy cerca de que
se convierta en la principal
causa de muerte en Chile”.

JORGE JIMENEZ DE LA JARA.
MEDICO ¥ PRESIOENTE DE LA FUNDACION FORQ
NACIONAL DE CANCER.

“ Hay que facilitar el
acceso a toda la
poblacion al diagndstico
precoz y al reconocimiento
de sintomas, a pesar de su
nivel educativo”.

TANIA ALFARO.
ACADEMICA DE EPIDEMIOLOGIA DE LA U, DE
CHILE,

“El problema en regiones

La nueva investigacién también realizé un desglose de los datos por
region y estudid la mortalidad en siete tipos de canceres. Este analisis
arrojo que Biobio es la regién que lidera la tasa de mayor mortalidac
(281,5 muertes por cancer por cada 100 mil habitantes). Alli, la mayor
mortalidad esta dada por cancer de estomago, colon y prostata. Le
sigue Antofagasta, debido a su alta tasa de mortalidad por cancer de
pulmon y colon, y Aysén por cancer de prostata y vesicula biliar. Por
otro lado, Coquimbo, Los Rios, Valparaiso, Aysén y Antofagasta son
las regiones que presentaron mayor desigualdad entre los distintos
niveles educacionales en el pais. En estas zonas, la probabilidad de
morir por cancer es tres veces mayor en las personas con un nivel
educativo bajo. A juicio de los especialistas, los resultados de este
estudio dan luces para implementar politicas puiblicas focalizadas, que
atiendan el problema entendiendo la magnitud de la mortalidad seqin

las zonas y sus causas particulares.

do la educacidn superior.

Otro de los hallazgos es que mas
del 50% de las personas que mueren
por céncer en el pais no tienen nin-
gtin tipo de instruccidn o tienen solo
educacion bdsica.

Diagnéstico tardio

“Creemos que uno de los grandes
problemas de estos grupos mds
afectados es el menor acceso a la sa-
lud, es decir, que llegan en etapas
mds tardfas al diagndstico”, comen-
ta Paz Cook, epidemidloga e inves-
tigadora principal del estudio, sobre
las posibles causas del fendmeno.

“El sistema de salud chileno es
bueno cuando logras acceder a él, pe-
ro las personas que estan en Fonasa
sinlibre eleccion, que probablemente
son esas de menor nivel educativo, se
enfrentan a listas de espera muy lar-
gas, lo que afecta el diagndstico y el
tratamiento”, dice la investigadora.

Y anade: “Estos resultados son
una oportunidad para analizar al-
ternativas, desde la politica publica,
en términos de mejorar el acceso”.

En esa linea, el Presidente de la
Tundacién Foro Nacional de Can-
cer, Jorge Jiménez de la Jara, comen-
ta: “El mensaje mas importante es

no olvidarse de que el cincer existe
v de que afecta de forma desmedida
a las personas de menor nivel edu-
cacional, y creemos que se debe re-
forzar este punto en el marco de la
nueva Ley Nacional del Cancer”.

A juicio de Bruno Nervi, oncdlo-
gode la Red de Salud UC Christus y
presidente de la Fundacién Chile
Sin Céincer, los hallazgos “son rele-
vantes para que los tomadores de
decisiones analicen mejor las inter-
venciones que tenemos que hacer
en cdncer, el problema de salud mds
grande que tenemos en el pais”.

Hoy, esta enfermedad es la se-
gunda causa de muerte en Chile, se-
guida de las patologias cardiovascu-
lares, segtin el Ministerio de Salud.

Pero los especialistas va han ad-
vertido que el cancer podria conver-
tirse en la primera causa de mortali-
dad entre 2022 y 2023, debido al au-
mento de la expectativa de vida, en-
tre otros factores. Asf, a medida que
la poblacion chilena vive mas tiem-
po, la enfermedad tiene mayor
oportunidad de atacar.

Sobre las inequidades que revelé
la investigacion, Tania Alfaro, aca-
démica del programa de epidemio-
logfa de la Escuela de Salud Puiblica
de la U. de Chile, cree que estas tam-

bién se relacionan con una mayor
presencia de los factores de riesgo
en los grupos de menor educacion.

“Otra de las grandes explicacio-
nes a lo que encontrd este trabajo es
que este grupo presentamayores ni-
veles de obesidad, mds sedentaris-
mo vy mayor consumo de alcohol,
elementos que estin fuertemente
asociados a la aparicién de la enfer-
medad”, dice la académica.

Y agrega: "Pero es cierto que no
podemos desconocer que un menor
nivel educativo se asocia a menores
ingresos y, con ello, menor acceso a
salud, a diagndstico temprano”.

Cerrar las brechas

Nervi opina que Chile tiene que
trabajar de forma urgente por cerrar
esas brechas. “Debemos acercar las
oportunidades, para que todos los
chilenos, independientemente de su
nivel de instruccidn, tengan la chan-
ce de frenar el cancer a tiempo”.

Para lograrlo, los entrevistados
consideran que es clave poner énfa-
sis en reforzar la educacién en salud
desde las escuelas, pero también
mejorar el acceso a ella de forma
oportuna.

“Es importantfsimo que la educa-
cidn en salud esté presente desde
temprano, con informacidn sobre la
importancia de hacer ejercicio, de
no fumary de tener una dietaricaen
fibra y pobre en aziicares, para que
se puedan tomar mejores decisiones
sin importar su nivel de educacion”,
dice Jiménez de la Jara.

“Hay una oportunidad para refor-
zar las oportunidades de quienes ac-
ceden solo al sistema piiblico para
apovyar la deteccion precoz, porque
las personas de menor nivel educati-
vo probablemente estan llegando al
diagndstico en etapas muy tardias;
pero si cambiamos eso, podriamos
equiparar la mortalidad a las de per-
sonas de mayor educacidn”, puntua-
liza Cook.
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