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 291,637 defunciones en mujeres de
las cuales 40,537 (13.9%)
correspondieron a tumores malignos.

 El 15.4% de las defunciones por
tumores malignos correspondió a
cáncer de mama, el 9.9% a cáncer de
cuello del y el 5.9% a cáncer de
ovario.

 56.1% ocurrieron en domicilio.

 58.4% con derechohabiencia a
alguna institución del SNS.

 41.6% sin derechohabiencia, de las
cuales el 40% eran
derechohabientes a Seguro Popular.
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* Tasa por 100 mil  mujeres de 25 y más
Fuentes: 1990 a 2012, INEGI-SSA/DGIS, SSA
La tasa corregida se calculó con población estimada CONAPO censo (2010-2030)
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Situación epidemiológica del 
cáncer de mama en México

• Ocupa el primer lugar en incidencia de las neoplasias malignas en las mujeres.

• El grupo de edad más afectado se encuentra entre los 40 y los 59 años de edad.

• De acuerdo a cifras del INEGI del año para el año 2014 en México se registran 28.75 nuevos casos
por cada 100 mil mujeres de 20 años y más.

• En etapas iniciales se presenta de manera subclínica en la mayoría de los casos, y generalmente
es detectable por estudios de imagen (mastografía, ultrasonido y resonancia magnética) y en
menor proporción por clínica (tumores palpables).

• El cáncer de mama es una de las enfermedades que no hacen distinción entre la población de
países desarrollados y en desarrollo y es el que tiene mayor presencia en las mujeres a nivel
mundial.



Factores determinantes en el incremento del 
Cáncer de Mama en México

Transición demográfica con un crecimiento de la proporción de mujeres adultas
mayores resultado de una mayor esperanza de vida.

El 21% de todas las muertes por cáncer de mama registradas en el mundo son
atribuibles al consumo de alcohol, el sobrepeso y la obesidad, y la falta de actividad
física.

Incremento de la prevalencia de consumo de alcohol en mujeres mexicanas al pasar
de 24.3 a 41.3% entre 2000 y 2012.

73% de mujeres mexicanas mayores de 20 años con sobrepeso u obesidad.

Baja proporción de lactancia materna en mujeres mexicanas.



Situación epidemiológica del cáncer 
de cuello del útero en México

• El cáncer de cuello uterino (CCU) es considerado un problema de salud pública. En México, desde
el año 2006, es la segunda causa de muerte por cáncer en la mujer.

• En el año 2015, se registraron 3,071 casos nuevos de tumores malignos del cuello uterino, con
una tasa de incidencia de 6.01 casos por cada 100,000 habitantes femeninas mayores de 10 años.

• La distribución de los casos en México muestra un incremento a partir de los 35 años de edad,
siendo el grupo de 50 a 59 años quien registra el mayor porcentaje con alrededor del 30% de
todos los casos.

• El virus del papiloma humano (VPH) es el principal factor de riesgo para su desarrollo.

• La lenta evolución de la enfermedad y la accesibilidad del cérvix para su estudio, permiten tener
tiempo y herramientas para detectarlo oportunamente, que lo hace ser una neoplasia 100%
prevenible.



Situación epidemiológica del 
cáncer de ovario en México

• El cáncer de ovario es la sexta causa de muerte por cáncer en la mujer.

• Se diagnostican 3,277 casos y se registran 2015 defunciones anualmente, con una
tasa de incidencia de 6.7 defunciones por cada 100,000 habitantes femeninas
mayores de 25 años.

• El mayor número de casos sucede después de la menopausia.

•No existe una prueba específica para su detección oportuna.

• El tratamiento es cubierto por el Fondo de Protección contra Gastos Catastróficos.



Recomendaciones de la OMS para la detección temprana del cáncer

Cáncer Signos de alarma Tamizaje

Mama Sí Sí

Cuello uterino Sí Sí

Cavidad oral Sí No

Nasofaringe Sí No

Estómago Sí No

Colon Sí No

Piel Sí No

Ovario Sí No

Vejiga Sí No

Próstata Sí No

Hígado No No

Pulmón No No

Esófago No No

FUENTE: World Health Organization. National Cancer Control Programmes. Polices and managerial guidelines

2nd edition. Italy 2002

Marco conceptual



Programa de Acción Específico 2013-2018

2. Fortalecer la 
detección, 

seguimiento y 
tratamiento 

oportuno y de 
calidad de los 

casos

3. Contribuir a la 
convergencia de sistemas 
de información de cáncer 
entre las instituciones del 
Sistema Nacional de Salud

1. Mejorar el 
conocimiento de 

mujeres y 
hombres sobre 
prevención y 

detección 
temprana

Promoción de estilos de 
vida saludables.

Acciones de detección.

Evaluación periódica las instituciones 
del Sistema Nacional de Salud.

Identificación de signos y 
síntomas

Acciones en situación de 
desventaja social

Aseguramiento de calidad

Seguimiento y evaluación 
diagnóstica

Tratamiento oportuno y de 
calidad



Programa de prevención y control 
en México

Prevención

• Estilos de vida saludable

• Autoexploración mamaria

Detección 

• Exploración clínica de mamas 25 a 39 años

• Mastografía de tamizaje 40 a 69 años

Evaluación 
Adicional

• Proyecciones mastográficas especiales 

• Ultrasonido mamario

Diagnóstico

• Centros de evaluación diagnóstica con toma de biopsia

• UNEME – DEDICAM

Tx
Oncológico

• Cáncer invasor



Programa de prevención y control 
en México

Vacunación

• Niñas de 5º Año de primaria y de 11 años no escolarizada

Detección 

• Citología cervical (Pap) 25 a 64 años

• VPH-AR por HC2 o PCR

Triage para 
VPH+

• Tipificación (16,18)

• Citología refleja (CBL/Pap)

Colposcopía

• > ASCUS con VPH+

• > LEIAG por Pap

Tx
Oncológico

• Cáncer invasor



Modelo de detección integral

Promoción a la Salud

Tamizaje acorde a 
línea de vida

Citología y Exploración 
Clínica Mamaria

Mastografía y 
Detección de Infección 

por VPH

Tratamiento

a)Colposcópico

b) Oncológico

Confirmación 
diagnóstica

Evaluación 
colposcópica

Biopsia mamaria en 
servicios 

especializados

Capacitación con perspectiva de género, derechos humanos y combate al estigma

Control de calidad

Acompañamiento emocional



Estrategia de Mejora de la 
Competitividad 

Mejorar el desempeño 
de los establecimientos 

de detección y 
diagnóstico

Integrar redes de 
atención en los sistema 
locales de salud (SILOS)

Fomentar el análisis 
local de indicadores de 

desempeño y las 
acciones de mejora 

continua

Orientar y monitorear la 
inversión en 

infraestructura, 
equipamiento y 

mobiliario

Capacitar y evaluar al 
personal médico y 

técnico

Evaluación del 
desempeño y 

acreditación de 
unidades



Cobertura de detección de cáncer de mama con mastografía 
bienal en mujeres de 40 a 69 años de edad en mujeres de la SSa
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Tamizaje de Cáncer de Mama



Cobertura de detección trienal de cáncer de cuello uterino en 
mujeres de 25 a 64 años de edad en mujeres de la SSa
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FUENTE: CNEGSR/Sistema de Información de Cáncer de la Mujer
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CONCLUSIÓN

El reto de México es el mantener el crecimiento de 
la cobertura asegurando la calidad de los 

procesos y el acompañamiento de las mujeres.

www.cnegsr.salud.gob.mx


