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Introduccion: El cancer gastrico (CG) representa un desafio para la salud publica en Latinoamérica, siendo una de las principales causas de muertes por cancer
en la region. La estrecha brecha descrita en Latinoamérica entre la incidencia y mortalidad por CG, tiene relacion con el diagndstico de esta enfermedad en esta-
dios tardios. La deteccion temprana del CG y la vigilancia de condiciones premalignas gastricas (CPMG) podrian ayudar a reducir la mortalidad. Sin embargo,
existe escasa informacion en nuestra region sobre la prevalencia de CPMG y las capacidades de las unidades de endoscopia para enfrentar este desafio. Obje-
tivo: Realizar una encuesta a multiples unidades de endoscopia en Latinoamérica para determinar la prevalencia de condiciones preneoplasicas gastricas y evaluar
las capacidades endoscopicas disponibles para detectar y tratar el CG incipiente en la region. Métodos: Estudio observacional transversal a través de una encuesta
(plataforma Redcap) de datos agregados aplicada a unidades de endoscopia sobre los recursos disponibles y los procedimientos realizados entre el 1 de agosto
y el 30 de noviembre del 2019, previo al inicio de la pandemia COVID-19. Como centro piloto, se aplicé la encuesta en la unidad de endoscopia de la Pontificia
Universidad Catdlica de Chile. La encuesta incluye los siguientes dominios: 1) Caracteristicas del centro asistencial; 2) Caracteristicas y capacidades de la unidad
de endoscopia; 3) Datos agregados de los procedimientos de deteccién y manejo de CPMG y CG incipiente; 4) Recursos disponibles; 5) Definicion del grupo de
investigacion por centro. (ID Comité de Etica: 231103006). Resultados: En el periodo del estudio se realizaron 3.796 endoscopias de vias digestivas altas y 1.837
colonoscopias en adultos mayores de 18 afios en el centro piloto de Chile. La unidad analizada conté 9 box de endoscopias (distribuidas en 3 centros en Santiago),
27 endoscopios, 18 colonoscopios, y dispone de 30 endoscopistas activos (incluyendo 6 mujeres). El 37% de los pacientes que asistieron a una colonoscopia se
realizaron una endoscopia (cotesting). El 30% mostro infeccion activa por H. pylori, principalmente diagnosticado por test de ureasa. Se obtuvieron biopsias gastri-
cas en el 30% de las endoscopias, y 15% de estas fueron protocolizadas de acuerdo a Sydney. El 9% de los pacientes con biopsias presenté un estadio de alta
riesgo lll-1V de OLGA (Operative Link for Gastritis Assessment). Durante los tres meses de estudio, se diagnosticaron 7 casos de displasias gastricas (incluyendo
2 de alto grado) y 14 adenocarcinomas (0,18%), 43% (n=6) incipientes. Conclusién: En el centro piloto de Chile, se observé una elevada prevalencia de CPMG
de alto riesgo, con una baja tasa de deteccion de CG en las endoscopias realizadas. Estos datos sugieren la necesidad de focalizar los recursos endoscépicos en
pacientes de mayor riesgo y en vigilancia de CPMG. La aplicacion al centro piloto permitira refinar la encuesta para aplicacion en multiples centros Latinoameri-
canos. Los resultados conjuntos de la encuesta serviran de guia para la planeacion de servicios y la formulacién de politicas de salud publica que permitan el con-
trol del CG en la region.
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