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ANÁLISIS EPIDEMIOLÓGICO DEL CARCINOMA EPIDERMOIDE DE PENE EN UN
ÁREA SANITARIA DE 90,000 HABITANTES. 

Daniel Santos Arrontes, Manuel Fernández Arjona, Fernando de Castro Barbosa, Francisco
Begara Morillas e Ignacio Cortés Aránguez.

Servicio de Urología. Hospital Santa Bárbara. Puertollano. Ciudad Real. España.

Resumen.- OBJETIVOS: Establecer los aspectos epi-
demiológicos más relevantes (incidencia absoluta, ajus-
tada y acumulada, densidad de incidencia e índice
epidémico) del carcinoma epidermoide de pene, así
como la supervivencia derivada de dicha patología.

MÉTODO: Se incluyeron todos los pacientes diagnosti-
cados de carcinoma epidermoide de pene en el área
sanitaria VIII de Ciudad Real (90,000 habitantes) entre
Enero de 1981 y Diciembre de 2003. Para el ajuste
poblacional se tomaron los datos aportados por el
Instituto Nacional de Estadística. Para el estudio de
supervivencia se aplicará un modelo de regresión de
Cox. Palabras clave: Cáncer de pene. Incidencia.

RESULTADOS: La incidencia del cáncer epidermoide
de pene se ha incrementado durante los últimos años
(incremento anual del 5,86 %), con una elevada mor-
talidad dentro del primer año (mediana de superviven-
cia de 407 días).

CONCLUSIONES: Sería recomendable la intensifica-
ción de las medidas preventivas para tratar de frenar el
incremento en su incidencia, así como tratamientos
adyuvantes de éxito que incrementen la supervivencia
cáncer específica.

Summary.- OBJECTIVES: To establish the most relevant
epidemiological features of the squamous cell carcinoma
of the penis (absolute, adjusted and accumulated incidence,
incidence density, and epidemic index), as well as its
related survival.

METHODS: We included all patients with the diagnosis
of squamous cell carcinoma of the penis in the health
area No. VIII of Ciudad Real (90,000 inhabitant)
between January 1981 and December 2003.  Data
from the national Institute of Statistics were used for
population adjustments.  A Cox regression model was
applied for survival analysis.

RESULTS: The incidence of squamous cell carcinoma of
the penis has increased over the last years (yearly increase
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INTRODUCCIÓN

El carcinoma epidermoide de pene es una
patología relativamente rara, que constituye el 0,5 %
de los tumores malignos en el varón (1) en los países
desarrollados, aunque esta incidencia es superior en
los países en vías de desarrollo. No obstante, se trata
de una patología relevante ya que constituye un
importante problema físico, psíquico y sexual.

Los objetivos del presente estudio son estable-
cer los aspectos epidemiológicos más relevantes del
carcinoma epidermoide de pene, así como determinar
la supervivencia derivada de dicha patología.

MATERIAL Y MÉTODOS

En este estudio retrospectivo se incluyeron
todos los pacientes con diagnóstico histológico de car-
cinoma epidermoide de pene, entre el 1 de Enero de
1981 y el 1 de Enero de 2004, clasificados de acuer-
do a las normas internacionales (2). 

Se calcularon las tasas de incidencia ajustada
(estandarizada) por 100,000 varones y año en el área
sanitaria VIII de Ciudad Real (90,000 habitantes), así
como las tasas de incidencia acumulada, la densidad
de incidencia y el índice epidémico (definido como el
número de casos existentes anualmente dividido entre
la mediana del número de casos presentes en el quin-
quenio anterior) para dicha patología durante los últi-
mos ocho años. Adémas se evaluó el incremento por-
centual anual durante el período de tiempo estudiado.
Para el ajuste poblacional se utilizaron los datos publi-
cados más recientemente por el Instituto Nacional de
Estadística (INE) (3). 

Así mismo, también se evaluó la superviven-
cia cáncer específica global mediante un modelo de
regresión de Cox. 

Para la elaboración de los resultados de utili-
zó el software SPSS v11.5 para Windows.

TABLA I. Medidas de frecuencia y efecto del carcinoma epidermoide de pene en el área sanitaria a estudio. *IA:
Incidencia absoluta. I ajustada: Incidencia ajustada por 100,000 varones y año. I acumulada: Incidencia acumu-
lada durante el período de 1996 a 2003 ( 8 años), en tanto por ciento. **DI: Densidad de Incidencia en núme-

ro de casos por cada 100 varones y año. ***IE: Índice epidémico.

AÑO

1981-1995

1996

1997

1998

1999

2000

2001

2002

2003

TOTAL

IA*

7

0

1

0

1

2

1

0

2

14

I ajustada

0

2,32

0

2,35

4,76

2,41

0

4,86

I acumulada

0,02 %

DI**

0,002

IE***

-

-

-

-

-

1

-

2

No Disponible
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5.86%) with a high mortality rate within the first year
(median survival 407 days)

CONCLUSIONS: it would be recommendable to intensify
preventive measures to try a stop the increase in incidence,
as well as successful adjuvant treatments to increase
cancer specific survival.
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RESULTADOS

Análisis descriptivo
Se diagnosticaron 14 carcinomas epidermoi-

des de pene siendo la edad media de 68 años, con un
error estándar de la media de 3,1 años. 

Los tumores al diagnóstico presentaron los
siguientes estadíos: dos carcinomas verrucosos (14,3
%), un carcinoma in situ ( 7,1 %), siete tumores que
afectaban al tejido conectivo subepitelial (50 %) y cua-
tro tumores que invadían cuerpo esponjoso o caverno-
so (28, 6 %). En el 80 % de los casos se asoció a fimo-
sis de larga evolución.

La localización más frecuente fue el glande
(57,1 %), y en segundo lugar el glande y prepucio
simultáneamente (21,4 %).

La superficie media del tumor al diagnóstico
fue de 3,3 cm, con un error estándar de 0,56 cm.

Análisis epidemiológico
Los datos de incidencia absoluta, incidencia

ajustada, incidencia acumulada y densidad de inci-
dencia quedan reflejados en la Tabla I.

Durante todo el período se ha producido un
incremento porcentual anual del carcinoma epider-
moide de pene de un 5,86. Esta tendencia al alza
queda reflejada en la Figura 1.

Además, el índice epidémico también presenta
una tendencia al alza que culmina con la aparición de
un posible brote epidémico en el año 2003 (Figura 2).

Análisis de supervivencia
La mediana de supervivencia fue de 407 días

( 253,15 - 560,85 días para un intervalo de confian-
za del 95 %). La mayor probabilidad de exitus se
encontró en el primer año tras el diagnóstico (densi-
dad de probabilidad de 0,013).

La supervivencia acumulada queda reflejada
en la Figura 3.

DISCUSIÓN

La mayor parte de los carcinomas epidermoi-
des de pene se desarrollan a partir de la 6ª década (4)
y hasta en un 50 % suelen aparecer en el glande (5),
hallazgos confirmados en este estudio.

FIGURA 1. Representación gráfica de la incidencia
ajustada (barra superior) y del índice epidémico

(barra inferrior). Obsérvese la tendencia al alza de
ambas medidas.

FIGURA 2. Representación gráfica del Índice epidémi-
co. Los valores superiores a 1,25 equivalen a un posi-

ble brote epidémico.

ANÁLISIS EPIDEMIOLÓGICO DEL CARCINOMA EPIDERMOIDE DE PENE EN UN ÁREA SANITARIA DE 90,000 HABITANTES. 
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Por otro lado, a pesar del incremento pobla-
cional registrado los últimos años en la provincia a
estudio (Figura 4), probablemente en relación con el
encarecimiento de la vivienda en grandes centro urba-
nos y la mejora en las infraestructuras de comunica-
ción (trenes de alta velocidad, aeropuertos, autopis-
tas); la población del área sanitaria VIII ha presentado
un retroceso significativo (Figura 5). Aún así, se ha
registrado una incidencia en ascenso del carcinoma
epidermoide de pene, encontrándose muy por encima
de otras áreas geográficas, por ejemplo, en el área
sanitaria de Getafe (Madrid, 300.000 habitantes) la
incidencia no sobrepasa los 2,81 casos por 100,000
varones y año (6). 

Este incremento de la incidencia, así como la
aparición de un posible brote epidémico en el año
2003 es difícil de justificar, aunque bien es cierto que
considerarlo como tal es complicado debido a los
pocos casos registrados durante todo el período. Por el
contrario, si que resulta significativo que de los 14
casos registrados en 22 años, la mitad han sido diag-
nosticado los últimos siete.

Las causas que podrían relacionarse con este
incremento son: el tratarse de un medio predominan-

temente rural (con una menor acceso al personal sani-
tario), estar constituido en su mayor parte por perso-
nas de edad avanzada (donde la prevalencia de cán-
cer de pene es mayor), así como por trabajadores de
la minería (pizarra, carbón y mercurio fundamental-
mente) y de la industria petroquímica. Estos factores
podrían justificar este incremento de la incidencia,
aunque, bien es cierto que  ninguno de ellos están con-
siderados actualmente de riesgo para el desarrollo del
carcinoma epidermoide de pene.

En cuanto a la supervivencia global registra-
da hay que tener en cuenta que, dado el escaso tama-
ño muestral, no es posible diferenciar la supervivencia
por grupos con diferente estadio tumoral, lo que cons-
tituye un importante sesgo a tener en cuenta. Sin
embargo, hay que resaltar que el diagnóstico de car-
cinoma epidermoide de pene limita de forma muy
importante la supervivencia (7).

CONCLUSIONES

1. La incidencia del carcinoma epidermoide de pene
parece haber sufrido un incremento en los últimos
años, muy por encima de los valores previos. Por ello,

FIGURA 3. Supervivencia global del carcinoma epi-
dermoide de pene en el área sanitaria a estudio.

Tiempo de seguimiento en días.

FIGURA 4. Distribución poblacional de la provincia
de Ciudad Real. Fuente: Instituto Nacional de

Estadística.
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sería recomendable una intensificación de las medidas
preventiva para la población (medidas higiénicas, evi-

FIGURA 5. Distribución poblacional del área sanitaria
VIII de la provincia de Ciudad Real (incluye las

poblaciones incluidas en el Decreto 80/2003 del
13/5/2003 de la Comunidad de Castilla La

Mancha para la creación del Área de Salud de
Puertollano). Fuente: Instituto Nacional de Estadística. 
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tar contactos sexuales de riesgo o tratamiento precoz
de las lesiones premalignas), así como la realización
de biopsias de toda lesión sospechosa.
2. La supervivencia global del carcinoma epidermoide
de pene continúa siendo poco alentadora. El desarro-
llo de nuevas técnicas diagnósticas y tratamientos
adyuvantes deberían incrementar la supervivencia a
largo plazo.


