
DECLARACION FINAL IPE LA K.kIUNICIN DE ALTO NIVEL SOBRE 
CONTROL MUL'~lDISClPLLNAI<IO M E G R A D 0  DEL CANCER. 
PROGRAMAS 13K 1,UCHA CONTRA EL CANCER EN AMERICA 
LATlNA 

El Cheer es un problerna creciente de salud p~blica en paiscs en vias de 
desarroIlo doncle se prevee que en 10s prbxirnos quincc dios habr6 una 
concentraci~n de las 2/3 partes dc Ios casos de c b c e r  esperados en el 
mundo. En Latinclamkrica el cancer ha tornado caracteristicas epidemicas 
que afectan no solamente la vida de las personas, con especial knfa5is en 
aquellas er, edad productiva, sino que arecran gravemente a la ecoilornia dc 
1a regi6n. Asimisrno se han identificado graves carcncias de personal 
profesionai y equipamien to necesar-ins para afaontar este problema 
errlergente; por la tarlto la participacicirl coordirlada de la Oxganizaciones 
Tnterr~acioi~ales es requerida con urgcncia con la findidad de proveer 
mistencia ticnica y ayudar a identificar nuevas fuet~tcs de fmanciamiento. 

En consecuealcia se acordG lo siguien te: 

1) La iniciiitiva PACL' del O E A  represmta el irlicio de la unificsci6n de 
esfucrzos de 10s sectores involucrados y el detonante para la acciirn 
conjunta y coordinada contra el c6ncer. Sin ernbargo resulta evidente 
que 10s recursos disponibles son insuficientcs para dar respuesta a1 
problema presente y ruturo dei chcer en America Latina, y 
garantizando el esiablecimiento de esthdares minimos de ca'lidad en 
todos 10s servicios de radioterapia en la regiwn. 

2) El cornpromiso politico de 10s gobiernus pan rspoyar y t'inanoiar 10s 
Planes Naciondes de Prevencibn y Control del Cjncer es esencid. 

3 )  L a  autoridades de salud de cada pais s c r h  responsables de promover 
la inclusibn del cancer en la agcnda de prioridades nacionales de 
acuerdo a la resolucibn de la Asamblea Mundial dc la Salud ocurrida 
cn Gincbra 2006. Esta inclusibn tcndra como primer objetivo la 
crcaci6n dc alianzas cstratkgicas 4ue permitan dcsarroIIar ran Plan 
Nacional de lucha contra el ch~cer basado HI WI aunplio consenso. 

4) Es necesaria una identificacibn integral de fas necesidades a nivel 
national. Est o podria tacili time utiIizmdo mecmismos es t nblecidos 
por PACT y organizaciones colaboradoras. 

5 )  La inibrmacion epidemioldgica es necesaria para desarrollar 
estrategias adecuadas a cada pais par lo que debe estimularse la 
creacibn o fortaleciniiento de Registros de C h c e r  de base poblacional. 



6 )  Los Planes de Control de Cheer deben incluir la informacibn a1 
publico en general respecto a Ias posibilidades de prevenir el chncer y 
otras enfermedades a tray& de modilicaciones et~ 10s estilos de vida, 
dc dctcctarlo preconnente y tmtarlo adecuadarnelltc cuando sea 
diagnost icado. 

7) La poblaci6n debe ser ampliamente infomada de quc cl cheer es la 
enfermedad crcinica ma? curable y que a h  la cr~termedad ovanzada es 
susceptible de eficientes tratamicntos paliativos, por lo que un 
prograrna de cuidados paliativos debe ser park inteF-zll rle los Planes 
Naciorlales de Control dcl Cbcer. 

8) Acciorzcs de prevcncibn tan probadas como efectivas son el cunlrol det 
iabaquismo, infecciones, sedentarismo, exposicibn a radiaciunes, entre 
otras; y deben ser enfrentadas a travks de estrategias existentes. Estas 
incluyen la adherencia a rtxomendaciones del convenio marc0 de 
control del tabaco, vacunaciones, education scxual, dieta y alimentos 
saludables asi coma la practica cotidiana de la actividad fisica. 

9) Los programas de tamizaje y deteccihn precoz deben implcmcntarse 
en cmceres fiecuentes y curables como son el chcer de cervix, mama, 
colorrectal y piel. 

10) La formation dc rccursos humanos prot'esionales de la salud 
vinculados al chcer debe ser estipulado en 10s planes de Control de 
Cjncer. Esta formacibn es una necesidad alcanzahle: a travks de la 
creaci~n de una red regional acreditada de entre~iarniento en chcer, 
n~cjorando la ofcrta de servicios accesibles a la poblacibn. 

1 1 )  La asamblea de participantes se cornpromete a trabajar con 
Organismos lntemacionales cnmo OEA, OPS, M C ,  ACS, NCI y 
sociedades cientificas vinculadas coma ALATRO en forma 
coordinada y haciendo uso de la5 expericncias de progreso de 10s 
distirltos paises participantcs. Asimismo 10s paises de la comunidad 
latinoatnericana aqumen estas directrices a travks de un proceso 
facilitador encahezado por PACT-OEA y su programa de 
Cooperaci~n Tkcnica, UMSIOPS en alianza estratkgica con otras 
organizaciones, como ONG y la sociedad civil organizada. 


