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Con apoyo de: 

Casos de cáncer al alza: 
72% de diagnósticos de cáncer en el MINSAL fueron en mujeres en 2023 

Oncología

Gráfico 1. El Salvador. Atenciones de cáncer por primera vez (diagnósticos)
en establecimientos del Ministerio de Salud, año 2023.
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Las cifras hospitalarias indican que de 2020 a junio 2024, los casos de cáncer evidencian
una tendencia al alza especialmente en las mujeres. En 2023, las atenciones por cáncer en
el Ministerio de Salud sumaron 12,739, de las cuales el 72% (9,195) fueron brindadas a
mujeres y el 28% (3,544) para hombres. (1)

Las cifras evidencian que el cáncer afecta de manera desproporcionada a las mujeres, por
lo cual es preciso destinar recursos para la prevención, detección temprana y tratamiento.
Fortalecer la consulta ginecológica, disminuir los tiempos de espera y mejorar el acceso a
pruebas de laboratorio  y tratamientos oportunos, es crucial para salvar vidas y reducir la
tasa de mortalidad. 

En 2022, el Ministerio de Salud (MINSAL) informó que las muertes por cáncer eran la
tercera causa de muerte dentro de las enfermedades no trasmisibles (ENT). Las
enfermedades cardiovasculares representan el 56.5 % (3,736), el cáncer el 22.9 % (1,519),
la diabetes el 14.3 % (949) y la enfermedad respiratoria crónica el 6.3 % (415)” . (2)
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Gráfico 2. El Salvador. Atenciones de cáncer, primera vez diagnóstico, según sexo y
grupos de edad, atendidos en establecimientos de MINSAL, año 2023.
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1.Ministerio de Salud (MINSAL). 2024. Solicitud de información número 2024/256. Consultado:
https://www.transparencia.gob.sv/institutions/minsal/documents/598637/download
2.Ministerio de Salud (MINSAL). 2024. Plan Operativo Institucional 2024. 

Las cifras reportadas por el Ministerio
de Salud, en los últimos años reiteran
la necesidad de fortalecer los recursos
estatales para la prevención y
tratamiento del cáncer entre las
mujeres, principales afectadas por
esta enfermedad. 

En 2023, al analizar las edades de  
personas atendidas por cáncer, el 90%
(11,490) se concentra en los grupos de
25 a 59 años, y 60 años  o más. En
ambos grupos, se destaca mayor
incidencia en mujeres,
particularmente en el rango de 25 a
59, ya que 4,988 mujeres fueron
atendidas en comparación con 1,190
hombres de esas edades.

En cuanto al grupo de niñez y
adolescentes menores de un año a 19
años, registró el 7% (917) de
atenciones; las mujeres representan
el 47% (432), y los hombres el 53%
(485).

De acuerdo a los Informes de resultados
de enero a diciembre de 2023 y enero-
junio 2024, el Hospital Nacional de
Mujer(HNM) “María Isabel Rodríguez”,
registra mayor número de
hospitalizaciones por cáncer. 

En 2023, las hospitalizaciones por cáncer  
incrementaron 6% en relación  a 2022 (de
1.067 a 1,128). (2).   Por tumores y
neoplasias se reportaron, 38 muertes
contra 1,134 egresos con una tasa de
letalidad de 3.4% incrementando en 11%
en relación con 2022 cuando se reportó 3
% con 31 muertes contra 1,027 egresos. (3)

Al ver la tendencia por causas principales
de cáncer en 2023, con relación a 2022,
los egresos por cáncer de mama
aumentaron 8% (de 356 a 388), los
egresos por cáncer de cuello uterino
redujo  1% (de 311 a 309), el cáncer de
ovario se mantuvo en 150 y el cáncer de
endometrio aumentó 25% (de 119 a 159).

Atención oncológica en el Hospital Nacional de
la Mujer (María Isabel Rodríguez), año 2023.
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3. Hospital Nacional de Mujer(HNM) “María Isabel Rodríguez”. 2024. Informe de Resultados de enero a diciembre 2023.  
Consultado: https://www.transparencia.gob.sv/institutions/h-maternidad/documents/584745/download
4. Hospital Nacional de Mujer(HNM) “María Isabel Rodríguez”. 2024. Informe de Resultados de enero a junio 2024. 
5. Idem       

Grupo de causas Muertes Egresos

Cuadro 1. El Salvador. Hospital Naional de la
Mujer. Lista de Mortalidad por Causas

Específicas en atención oncológica ,
 enero a junio 2024.

Tumor maligno de
la mama 16 267

Tumor maligno del
cuello del útero

10 187

Tumor maligno del
endometrio 

7 75

Tumor maligno del
ovario 6 114

Tumor maligno de
la vagina

1 7

Tumor maligno del
exocérvix 1 5

Tumor maligno de
la vulva

1 13

Tumor benigno de
la mama 0 4

0 1

Demás causas

Totales 

0 88

42 761

El Hospital Nacional de Mujer(HNM)
“María Isabel Rodríguez”, detalla en el
Informe de resultados de enero a junio
de  2024, que en atención oncológica o
por cáncer se han contabilizado 761
egresos o altas,  evidenciando un
incremento del 28% (218), en
comparación al año 2023 cuando se
registraron 543 casos durante el mismo
periodo. (4)

El 84% de estos casos han sido por
tumor maligno de mama, de cuello del
útero, de endometrio y de ovario; la
tendencia evidencia que el
padecimiento de cáncer en mujeres
continua a la alza.

Además, se han reportado 42 muertes
por cáncer en el HNM durante el mismo
período, distribuidas de la siguiente
manera:

Cáncer de mama: 16 muertes (38%)
Cáncer de cuello uterino: 10 muertes
(24%)
Cáncer de endometrio: 7 muertes
(17%)
Cáncer de ovario: 6 muertes (14%)

Atención oncológica en el Hospital
Nacional de la Mujer (María Isabel

Rodríguez), enero a junio 2024.

Estas cifras reiteran la necesidad de fortalecer los programas de detección
temprana y tratamiento del cáncer en mujeres, con énfasis  en los tipos de
cáncer prevalentes.  “Una situación crucial en la evolución de los casos de
cáncer es la disponibilidad oportuna de las tecnologías (medicamentos,
radiación y cirugía especializada) ya que esto determina el impacto en la
progresión de la enfermedad y la sobrevida de las personas” (5).

Fuente: Elaboración propia con datos Informe
de Resultados de enero a junio 2024 - HNM
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Detección del cáncer y  Virus del Papiloma Humano

Considerando que en El Salvador, se
registran 2,152,057  mujeres entre 15 a 59
años, de acuerdo a la Encuesta de
Hogares y Propósitos Múltiples, 2023 (6),
de junio 2021 a mayo 2022, sólo el 6.29%
(135,329) de las mujeres se realizó una
citología por primera vez y
subsecuentemente. Mientras que de junio
2022 a mayo 2023, la cobertura  fue de
sólo del 4.87% (104,918). (7)  Por tanto, el
95.13% de la población femenina no se
realizó esta prueba tan importante para la
detección temprana de cáncer cervical y
la salud de las mujeres.

Según la Organización Mundial de la
Salud (OMS), el cáncer de cuello uterino
es el cuarto tipo de cáncer más frecuente
en  mujeres de todo el mundo, con una
incidencia aproximada de 660 000 nuevos
casos y 350 000 muertes en 2022. (8)

Gráfico 3. El Salvador. Cobertura de servicios para la detección del cáncer a mujeres de 15 a 59 años,
atendidos por el MINSAL, comparativo  junio 2021- mayo 2022 a junio 2022 - mayo 2023.

Fuente: Elaboración propia con datos de la Memoria de Labores del
MINSAL junio 2022 a mayo 2023.
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En cuanto a la tomas de Virus Papiloma
Humano (VPH),  en los periodo de junio
2021- mayo 2022 y junio 2022 - mayo
2023, hay un incremento en el último
periodo del 221.06% (35,707). Sin
embargo, sólo el 2.41% de la población
se realizó el examen. Por tanto, la
cobertura sigue siendo baja en
comparación con la población total de
mujeres, lo que podría afectar la
detección temprana y el tratamiento de
infecciones por VPH y cáncer cervical.

El 64% (33,047) del tamizaje con la
prueba VPH, fueron realizados a  
mujeres de 30 a 59 años, de ellas, 8,487
mujeres resultaron con prueba positiva
al cáncer, quienes   recibieron
tratamiento de termo coagulación, de
acuerdo a la Memoria de Labores del
MINSAL, junio 2022 a mayo 2023.
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6.  Banco Central de Reserva, Oficina Nacional de Estadística y Censos (ONEC), Encuesta de Hogares de Propósitos
Múltiples, 2023



En el periodo de junio de 2022 a mayo de
2023, se registró un incremento del 73%
(30,028) en el número de niñas de 9 años
vacunadas contra el VPH, en
comparación con el periodo de junio de
2021 a mayo de 2022, cuando se
vacunaron 8,088 niñas.
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7. Ministerio de Salud (MINSAL). 2024. Memoria de labores junii 2022 - mayo 2023. 
8. Organización Mundial de la Salud (OMS). (2023). Cáncer de cuello uterino
Consultado: https://www.who.int/es/news-room/factsheets/detail/cancer
9. Organización Mundial de la Salud (OMS). (2023). Vacuna contra el virus del papiloma humano (VPH). Consultado:
https://www.paho.org/es/vacuna-contra-virus-papiloma-humano-
vph#:~:text=La%20vacuna%20contra%20el%20VPH,de%20vacunaci%C3%B3n%20de%20cada%20pa%C3%ADs
10.Ministerio de Salud (MINSAL). 2020.Instructivo para la vacunación contra el virus del papiloma humano.
11. ídem

Vacuna contra el virus del papiloma humano
(VPH) a niñas de 9 años:

Recomendaciones

El Ministerio de Salud debe fortalecer
las campañas informativas sobre la
importancia de las pruebas y sus
beneficios para la detección temprana
del cáncer; debe acercar los servicios
del sistema de salud público, para
reducir la mortalidad a causa del
cáncer; además, de fortalecer los
recursos financieros y humanos en el
ámbito nacional  para el acceso a
tratamientos oncológicos oportunos y
gratuitos.

La vacuna contra el VPH debe
administrarse prioritariamente a todas
las niñas de 9 a 14 años antes de que
comiencen a tener relaciones sexuales.
La vacuna puede administrarse en una
o dos dosis. Las personas con un
sistema inmunitario debilitado deben
recibir idealmente dos o tres dosis, de
acuerdo a la OMS. (9).

En El Salvador, se extendió la aplicación
desde los 9 años a  mujeres de 21 años.

El desarrollo de examen de mamas, en el
periodo de junio 2022 - mayo 2023,
incrementó 22.85% (188,567), en
comparación al periodo anterior cuando
se registraron 153,488 (6).  No obstante, la
realización del examen tuvo una
cobertura poblacional del 8.76%, pese a la
importancia de la prueba para la
detección temprana. 

Fuente:  Memoria de Labores
del MINSAL junio 2022 a mayo

2023.

Las vacunas contra el VPH, son
eficaces y efectivas en la prevención
del cáncer cervicouterino, y cuando la
vacuna se administra a niñas a edad
temprana, antes de la exposición al
virus, puede protegerlas de los tipos
más dañinos del VPH (10).

Las vacunas VPH están autorizadas en
poblaciones femeninas y masculinas,
sobre la base de perfiles de seguridad
y eficacia. Dado que la vacunación
contra el VPH ofrece a las mujeres
protección directa contra el cáncer
cervicouterino, cualquier programa
eficaz de prevención del cáncer
cervicouterino debe priorizar  a las
niñas.  Todas las mujeres deben
realizarse pruebas de tamizaje para el
cáncer cervicouterino al menos una
vez entre los 30 y 49 años,
independientemente de su estado de
vacunación, ya que la vacuna no cubre
todos los tipos de VPH de alto riesgo
(11).


