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Entre los tipos de cáncer que afectan a hombres y mujeres, el cáncer colorrectal (de colon) es la segunda causa de 
muerte por cáncer en los Estados Unidos. Las pruebas de detección disminuyen los casos de enfermedad y muerte por 
cáncer colorrectal. 

Este estudio calculó las diferencias en las tasas de realización de pruebas de detección del cáncer colorrectal entre 
personas de distintos grupos y comparó estas tasas en los años 2002, 2004, 2006 y 2008. Las comparaciones se 
hicieron entre los grupos siguientes: 

 Grupos de edades (50–64 y 65 años o más). 

 Sexo. 

 Raza y grupo étnico. 

 Nivel de estudios. 

 Ingresos anuales en el hogar. 

 Si la persona tenía una discapacidad. 

 Si la persona tenía seguro médico. 

El estudio dividió los 50 estados de los Estados Unidos y el Distrito de Columbia en cuatro grupos (llamados cuartiles), 
según el porcentaje de su población con ingresos por debajo del nivel de la pobreza, y comparó las tasas de realización 
de pruebas de cáncer colorrectal entre los estados. 

El estudio determinó que: 

 El uso general de las pruebas de detección de cáncer colorrectal aumentó entre 2002 y 2008. 

 Las personas de 65 años de edad o más, en comparación con las del grupo de entre 50 y 64 años, presentaron 
una proporción más alta de realización de pruebas de detección. 

 La proporción de personas que notificaron haberse hecho una prueba de cáncer colorrectal en los intervalos 
recomendados fue más alta en blancos no hispanos que en personas de las otras razas o grupos étnicos. 

 La diferencia entre los grupos de personas de raza blanca y negra fue considerablemente menor que la 
diferencia entre personas blancas y de otras razas o grupos étnicos. 

 Los hombres presentaron una proporción mayor de realización de pruebas de detección de cáncer colorrectal 
que las mujeres. 

 Las personas que notificaron tener una discapacidad presentaron una proporción mayor de realización de 
pruebas que las personas sin discapacidades. 

 Las personas que tenían seguro médico presentaron una proporción mayor de realización de pruebas que las 
personas sin seguro médico. 

 Las personas con nivel de estudios más alto presentaron una mayor proporción de realización de pruebas que 
las que tenían menos estudios. 

 Las personas con ingresos económicos más bajos presentaron una menor proporción de realización de pruebas 
que las que tenían más ingresos. 

 Entre los cuartiles estatales, las tasas de realización de pruebas de detección disminuyeron en los sectores con 
niveles superiores de pobreza. 

El capítulo Pruebas de detección de cáncer colorrectal—Estados Unidos, 2002, 2004, 2006 y 2008 fue publicado el 14 de 
enero de 2011, como parte de un suplemento del Informe semanal de Morbilidad y Mortalidad. Entre los autores figuran 

Sun Hee Rim, Djenaba A. Joseph, C. Brooke Steele, Trevor D. Thompson y Laura C. Seeff. 

/spanish/cancer/colorectal/
/spanish/cancer/colorectal/basic_info/screening/tests.htm

