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La prevencién en salud se realiza en cuatro
niveles: Primaria, que evita que la enfermedad
aparezca, ejemplo: vacunacion; Secundaria, que
detecta y trata precozmente para frenar su
avance, screening, ejemplos: mamografias, tami-
zaje del cancer de colon; Terciaria, que controla
enfermedades crénicas para evitar complica-
ciones, ejemplos: rehabilitaciéon post-infarto,
control de la diabetes; y Cuaternaria, que pro-
tege al paciente de dafios por intervenciones
sanitarias innecesarias, movimiento interna-
cional actual contra la sobremedicalizacién, en
especial en la relacién directa médico-pacien-
tel:2 (Tabla 1).

Cada uno de estos niveles de prevencion se
debe situar y adaptar a las condiciones existen-
tes, y al mismo tiempo ir dirigido a mejorar esas
condiciones y ampliar la cobertura (con buena
calidad), en especial a los grupos sociales y las
regiones mas vulnerables. Y también fomentar
la participacién de los pacientes y del personal
de salud en las decisiones®.

Un ejemplo: En la 77.2 Asamblea Mundial de
la Salud, en 2024, los gobiernos asumieron un
compromiso unanime y sin precedentes de si-
tuar a los pacientes, las personas y las comunidades
con experiencia, asi como al personal sanitario, en el
centro del diseflio, la ejecucién, la evaluacién y la toma
de decisiones de las politicas sanitarias. Sera dificil,
pero necesario, impulsar medidas para aplicar
esa resolucién®>.

Prevencion primaria y secundaria

Vivimos en un tiempo en el que, en ocasiones,
las redes sociales comparten datos falsos o en-
ganosos, sin la necesaria verificacién previa de
aquello que se afirma. Los efectos de la desinfor-
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macién son variados, con consecuencias negati-
vas para la salud®.

También vemos a diario que las desigualda-
des en el acceso a la atencién de la salud para
una parte importante de nuestra poblacién, si-
guen vigentes y, en algunos contextos, muestran
signos de incremento. Esto afecta especialmen-
te la aplicacién de medidas de prevencién pri-
maria (menores coberturas de vacunacién, con
reaparicion de enfermedades prevenibles) y a la
atencién primaria de la salud” 2.

La vacunacién continta siendo una de las
herramientas mas efectivas para prevenir en-
fermedades y salvar vidas. Y la desinformacién
constituye uno de los factores que pueden con-
tribuir al descenso de las coberturas de vacuna-
cion.

Y esta desinformacién también afecta el cum-
plimiento de medidas de prevencioén secundaria
(vigilancia y deteccién precoz de enfermedades
no transmisibles, en especial cancer de mama,
de cuello uterino y colorrectal).

Prevencién del cancer de mama

A pesar de los avances significativos en la de-
teccién y el tratamiento del cancer de mama,
que han reducido las tasas de mortalidad en las
altimas décadas, este cancer en etapa avanza-
da persiste y contribuye significativamente a las
muertes. La mamografia continta siendo la he-
rramienta mas utilizada y con mayor evidencia
para la deteccién temprana, y numerosos estu-
dios ya han demostrado su rol en la reduccién
de los diagnésticos y de la mortalidad por cancer
en etapas avanzadas.

Un ejemplo: un seguimiento en 432 775 mu-
jeres que recibieron invitaciones para participar
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en el Swedish Mammography Screening Programme
entre 1991 y 2020, mostré que la no participa-
cién en el primer control estuvo asociada a una
mayor mortalidad por cdncer de mama, en 25
anos de seguimiento, a pesar de que la inciden-
cia de enfermedad fue similar en ambos grupos.
Esta mayor mortalidad entre las no participan-
tes en ese control refleja deteccién tardia, y re-
fuerza el rol relevante que juegan los controles
mamograficos®.

El cancer de mama es el tumor més frecuen-
te y la principal causa de muerte por cancer en
mujeres en Argentina, con mas de 22 000 casos
nuevos y alrededor de 6000 muertes anuales en
2022 %11, Se estima que 1 de cada 8 mujeres que
llegan a los 80 afios habra padecido esta enfer-
medad, con una sobrevida superior al 90% si se
detecta a tiempo. Su deteccién temprana au-
menta las posibilidades de cura, para ello el mé-
todo recomendado es la mamografia. Todas las
mujeres entre los 50 y los 69 anos de edad, sin
antecedentes personales ni familiares de can-
cer de mama, deben realizarse una mamografia
cada uno o dos anos®.

Para el control preventivo en 2024-2025, OPS
y OMS contintian recomendando el cribado ma-
mografico estratificado segin los recursos. En
zonas con recursos suficientes, sugieren realizar
el cribado a mujeres de 50 a 69 anos cada dos
anos, y a las de 40 a 49 y de 70 a 75 anos en el
contexto de la investigacién. En entornos con re-

cursos limitados, se recomienda el cribado a las
mujeres de 50 a 69 anos solo si se cumplen las
condiciones, priorizando el diagnéstico tempra-
no de las mujeres sintomaticas sobre el resto! .
La prevencién terciaria trata sobre enferme-
dades establecidas, para eliminar o reducir la
discapacidad. Puede requerir de servicios espe-
cializados y aun de alta complejidad. (Tabla 1)

Prevencion cuaternaria y la iniciativa
Choosing Wisely

Las medidas de prevencién primaria (inmuni-
zaciones), secundaria (screenings), son en general
claras y precisas, y se basan en documentos de
organismos internacionales de Salud, y reglas
publicadas por los Ministerios de Salud.

Las cuestiones de “prevencién cuaternaria”,
son recomendaciones dirigidas a la “protecciéon
de pacientes o poblaciones de intervenciones
médicas invasivas cuando no estdn fundamen-
tadas”, y conciernen en especial a la relacién
médico-paciente!.

Marc Jamoulle. MD, (Family doctor, Freelance
researcher in Primary Care. Department of Gene-
ral Practice, University of Liége, Belgium), en un
editorial titulado Quaternary prevention: first, do
not harm inicié un movimiento que tuvo rapida
extension, y que dio origen a Choosing Wisely*.

Se promueve una forma de resolucién de pro-
blemas en la que el paciente es tratado como
igual al proveedor de atenciéon meédica, y es

Tabla 1 | Diferentes modelos de prevencion (Tabla basada en el modelo conceptual de M. Jamoulle)'-2

Paciente

Atencion médica

()

No sintomatico (-)

Sintomatico (+)

médicas innecesarias

Prevencion primaria (P1)
Enfermedad (-)

Ej: Inmunizacién

Prevencion cuaternaria (P4)
Enfermedad (-)
Ej: Proteccién de intervenciones

(+)
Prevencion secundaria (P2)
Enfermedad (+)
Ej: diagnéstico temprano, tamizaje

Prevencion terciaria (P3)
Enfermedad (+)
Ej: Rehabilitacion y control de
enfermedades crénicas

Nota: P1 y P2 son originariamente dominios de la salud publica, mientras que P3 y P4 se vinculan mas
frecuentemente con la atencion clinica individual, aunque en la practica existen zonas de superposicion
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responsable de su propio cuidado. Es la aten-
cién centrada en el paciente y sus derechos: el
reconocimiento de que los pacientes que utili-
zan servicios de salud tengan sus necesidades
satisfechas en informacién sobre practicas y
servicios médicos, el consentimiento, la confi-
dencialidad, la dignidad y el derecho a servicios
médicos y de salud de calidad?.

Choosing Wisely Argentina estd integrada
por 14 sociedades médico-cientificas, que han
hecho, en principio, 5 recomendaciones de No
hacer, aplicables cada una en su area de accién.
Estas recomendaciones se presentan funda-
mentadas, y avaladas por bibliografia. Se dedi-
can, aunque no exclusivamente, a proteccién
terciaria y cuaternaria (P3, P4). Estan basadas en
el conocimiento de las condiciones concretas
en nuestro medio, y son valiosas contribuciones
para mejorar la atenciéon de la salud aqui y aho-
ra®>. Dos ejemplos de estas recomendaciones,
son las de la Sociedad Argentina de Mastologia®®,
y de la Sociedad Argentina de Vacunologia y Epi-
demiologiaV’.

Estos claros principios de no hacer, en la con-
sulta médico paciente, que podemos ubicar
como prevencién terciaria y cuaternaria (P3 y
P4) no tienen, en general, una directa relacién
con la prevencién en salud publica, primaria y
secundaria (P1y P2), como vacunacion y rastreo
del cancer. Pero estas divisiones de la preven-
cién fueron disefiadas con cardcter pedagdgi-
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co'?, y pueden quedar entre ellas ciertas zonas
grises ¢

En resumen, las 5 recomendaciones de no ha-
cer preparadas por cada una de las Asociaciones
Médicas convocadas por Choosing Wisely Argen-
tina contribuyen al mejoramiento del manejo
clinico, en especial, aunque no exclusivamente,
en el ambito de la relacién médico-paciente. Po-
siblemente se encuentren nuevas contribucio-
nes sobre no hacer en la clinica, ademas de las
ya propuestas.

La deprescripcién, la desimplementaciéon y la
desinversién en salud publica tienen gran ac-
tualidad en nuestro pais y también en algunos
del primer mundo. Afectan crecientemente a
servicios publicos de salud, restringiendo fon-
dos para provision de insumos destinados a la
prevencién y tratamiento de varias enfermeda-
des endémicas, y los controles en salud, entre
otros efectos no deseables.

Para aplicar correctamente las medidas de
prevencién secundaria (deteccidén temprana,
screenings, como el caso del cancer de mama) las
condiciones béasicas son: la educacién en salud
en la poblacién general y los trabajadores de la
salud, para mejorar el conocimiento sobre los
signos y sintomas, y sobre la importancia de la
deteccion temprana y tratamiento efectivo. Pero
la primera condicién es contar con servicios de
salud suficientes en cantidad y calidad, extendi-
dos en todo el pais, para atender a esa poblacién.
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