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Los antecedentes familiares de cancer (AFC)
pueden aumentar el riesgo de cancer en 2-5 veces,
vy refleja interacciones entre susceptibilidades
genéticas heredadas, factores ambientales vy
conductuales compartidos.

Conocer a esta poblacion es importante para
identificar grupos de alto riesgo para distintos tipos
de cancer.

En Chile se desconoce el tamano y caracteristicas
de esta poblacion.
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Analisis secundario de 6,233 participantes
de la ENS 2016-2017.

Se estimaron prevalencias de autoreporte
de AFC directos para cancer de vesicula,
estomago, tiroides, colorrectal y mama
: segun sexo, edad, nivel educacional y
Marteriales region.

Mé’rédos

Pregunta ENS:

En su familia directa: sus hijos, su papa,
mama o sus hermanos, éalguien se ha
enfermado o se a muerto de...? P
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Resultados

1 de cada 5
chilenos con al
menos un AFC
(antecedente
familiar de
cancer) directo

Prevalencias Estimadas de AFC, Chile, ENS 2016-2017, segun Sexo, Grupos

Etarios y Nivel Educacional
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Prevalencias Estimadas de AFC, Chile, ENS 2016-2017. segun tipo de cancer y Region.

Prevalencia AFC segun tipo de Cancer Prevalencia AFC directos por Region
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Conclusion

3,5 millones de chilenos mayores de 15 anos reportan AFC de
primer grado, predominando cancer gastrico y de mama.
Mujeres, adultos mayores y personas de bajo nivel educacional
presentan mayores prevalencias.

La gradiente observada por nivel educacional desaparece al ajustar
por edad y sexo.

Se requiere mas investigaciones para entender la validez
predictiva del autoreporte de AFC en Chile y posibles sesgos
culturales o de acceso.
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