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TTSEST0Y CANCER DE MAMA

PREVENCION » DETECCION * AVANCES

El cancer
de mama se
puede curar

Para muchas mujeres este titular ha sido una realidad
y se estan dando pasos de gigante para que pronto lo
sea para todas las afectadas. Pero gran parte de este

trabajo depende de ti: la deteccion precoz es clave

CON EL ASESORAMIENTO DE:

osmédicosyaseatrevenade-

cirlo envoz alta: el de mama

es un cancer que se cura en
lamayoria delos casos, comolo de-
muestranlascifras. Y es que,apesar
de que se detectan cada ano 26.000
nuevos casos, mas del80%delasque
lo sufren superan la enfermedad.
;Qué ha cambiado en los ultimos
afos? Dos cosasbasicamente: porun
lado,lamedicinahadadounsaltode
gigante en terapiasy tratamientos;
porotro,cada vezse detectaantesla
enfermedad, con lo que las posibili-

COMO EMPIEZA TODO

#éQuéocurre? Lascélulascrecen,
se dividen en otras nuevas y mue-
ren. El cancer se origina cuando, en
- lugar de morir, sigueny siguen cre-
* ciendoy forman células anormales
que pueden invadir otros tejidos,
algo quelas“normales” no hacen.

DR. ANTONIO £ 78 . DRJOSE ~ DR.ANTONIO
AGUDO : DIAZ-FAES - TEJERINA Soc.
Epidemislogo. Pres. Fundacién Esp. de Senologia
Instituto Catalan Estudios y Patologia

i de Oncologia Mastologicos % Mamaria

dades de curacién son mucho mas
altas.Y esto Gltimo ocurre porque
lamujer estd cada vez mas concien-
ciada e informada sobre todolo que
afecta alasalud de sussenos.

¥ Coincidiendo con el Dia Mundial
delCancerde Mamael19deoctubre,
desde Saser Vivir queremos aportar
nuestro grano de arena haciendo
un repaso de todo lo que necesitas
saber para preveniry detectarlaen-
fermedad (cudles son los factores
deriesgo, como autoexplorarte las
mamas...) y lodltimo para tratarla.

Cuando las células se descontrolan

% ¢Por qué ocurre? Porque hay
unaalteracionenel ADN (sehallaen
cadacélulay dirige sus actividades).
Cuandosealtera, lacélularepara el
dario o muere, pero en las cancero-
sas el ADN nosereparay sigue pro-
duciendo mas células cancerosas.




Asi se forma
un tumor
de mama

Para entender cémo se desarms
lla este tumor hay que cc
la anatomia de las mamas.

Un seno normal esta
por... lobulillos (glanc
ductoras de leche). cc
(tubos diminutos gue
leche desde los lobuts
z6n) y estroma (tejico £
rodea los conductos
llos y los vasos linfat

La mayoria de los¢
seno comienza—
las que recubren los
(canceres ductales.
originanen lasc
lobulillos (cane
mientras que
mero se orig

Se puede p
del sistema &
glios de la axiis
tados" con &
del cuerpo2a®
linfaticos. Por
cancerosas ¢
através de e
los ganglie

es probable
por el to
propagues

zZonas G c




" BT GANCER DE MAMA

Todo lo que debes saber
paraprevenireltumor

De la misma manera que el exce-
so de sol es un factor de riesgo (y
principal responsable) del cdncer
de piel, en el caso del tumor de ma-
ma también hay una serie de fac-
tores que propician su formacién.

Algunos como haber estado més
expuesta a los estrégenos (un alto
nivel de esta hormona favorece el
desarrollo del tumor) no se pueden
cambiar, sin embargo te conviene
conocerlos para estar mas atenta

ante cualguier senal anémala

los senos y sermasrigurosa con
examenes y revisiones. Otros

I l EL RIESGO AUMENTA CON...

+ LA EDAD. Solo uno de cada ocho cénceres
de seno se detecta en mujeres menores de 45
afos, mientras que aproximadamente dos de
cada tres se encuentra en mayores de 55.

# LA HERENCIA GENETICA. Un 5-10% de los
tumores se producen porque la mujer ha here-
dado de uno de los padres una mutacioén en los
genes BRCAly BRCA2.

% LOS ANTECEDENTES FAMILIARES. Siun
familiar de primer grado (madre, hermana o hija)
ha sufrido o sufre cancer de mama, el riesgo de
la mujer casi se duplica.

..........................................

% UNA MAYOR EXPOSICION A LOS ES-
TROGENOS. Esto ocurre, por ejemplo, si la
mujer tiene la menstruacién antes de los 12
afos o se retira pasados los 55.

« UNAS MAMAS DENSAS. Este tipo de ma-
mas tienen mas tejido fibroso y glandular que
adiposo, con lo que cuesta mas ver cualquier
anomalia en pruebas como la mamografia.

+ HABER PADECIDO YA UN TUMOR. Una
mujer que ha tenido cancer de mama tiene un
riesgo entre 3y 4 veces mayor de padecerlo en
el otro seno o en otra parte del mismo pecho.

AS LA ENFERMEDAD Sl

ALEJ

* NO TOMAS MAS DE UNA COPA AL DiA...
10 g de etanol a diario eleva un 1096 ! riesgo. No
deberfa consumirse nada. pero si se toma no hay
gue superar una copa (cervezz o wino) al dia.

ceseesssseemEmEE——————

% EVITAS EL SOBREPESO. El exceso de peso
tras la menopausia es malo por partida doble:
aumenta los niveles de estrogenos v la insulina
en sangre, y ambas cosas favorecen l cancer,

sessemsennnnn

#« CONSERVAS LA CINTURA. El sobrepeso es
negativo pero si los kilos se acumulan en el ab-
domen (hay més riesgo de gue ocurra en la me-
nopausia) se disparan aun mas los estrégenos.

% PRACTICAS EJERCICIO. Un estudio de la
"Women's Health Initiative” revela gue caminar
a paso ligero 110 minutos semanales reduce un
18% el riesgo. Imaginate silo haces mas.

¥ DEJAS EL TABACO. Tanto el humo directo
que aspira la fumadora como el gue inhala la fu-
madora pasiva contiene guimicos que, en altas
concentraciones, favorecen el tumor.

R

* COMES SANO. Varios estudios demuestran
que hay una menor incidencia de cancer de
mama en aquellos paises cuya dieta tiene un
bajo contenido de grasas, sobre todo saturadas.
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Cuantomas
peso te sobra

mas riesgo hay

Por cada5 puntos deincre-
mentodel IMC porencimadel
pesonormal, aumenta en-
treun9yunl12%elriesgo
dedesarrollarcancer
demama

Otras situaciones
quetambiénteprotegen

<» Tener hijos

Segun la Sociedad Americana contra
el Cancer, las mujeres que no han te-
nido hijos tienen un riesgo de cancer
de seno ligeramente mayor que las
que se han quedado embarazadas
jovenes o han tenido varios hijos.
Larazoén es que los embarazos redu-
cen el nimero total de ciclos mens-
truales en la vida de una mujer
(equivale a empezar las reglas més
tarde o que la menopausia llegue
temprano), porlo que se expone me-
nosalaactividad de los estrégenos.

<% Dar el pecho

Estd mas que demostrado que la
lactancia puede disminuir las pro-
babilidades de desarrollar este tipo
de tumor, especialmente si se pro-
longa de 1a2anos. Unestudiodela
Universidad de Granada es ain més
esperanzador yrevela que dar el pe-
cho durante los primeros 6 meses
reduce un 50% el riesgo.

El pecho esta preparado para hacer
su funcién, que es amamantar, y si
no cumple esta misién se degenera
antesy aumenta el riesgo de cancer.

DESPUES DE LA
S MENOPAUSIA i
-~ {lLaterapia
-~ hormonal :
: 1" "
- es'mala"?
. Este tratamiento no tiene
"buena fama" porque podria
favorecer el cancer, pero
debe quedar claro que suele
«  prescribirse en casos muy
1 concretos en los que no se
han podido combatir los sin- ;
tomas de la menopausia de
otras formas y siempre bajo

un estricto control médico :
y por un tiempo limitado. )

LA MAS HABITUAL es la 5
llamada terapia hormo-
nal combinada (se receta
estrégeno y progesterona)
y, segtin estudios de la
' Sociedad Americana contra
el Cancer, es cierto que !
. aumentala probabilida- 1
des de desarrollar cancer
de mama, pero también
. esta comprobado que este ,
' riesgo desaparece 5 afios :
. después dehaber dejado E
' el tratamiento. :

¢» Controlar el estrés

Vivir estresada afecta ala fase lutea
del ciclo menstrual. Esta etapa dura
desde que acabas de ovular (a mitad
del ciclo) hasta que viene laregla. A
lo largo de estos dias tu cuerpo se-
grega, ademas de estrégenos, pro-
gesterona. Pero el estrés disminuye
la produccién de esta Giltima, de for-
ma que hay un exceso de estrégenos.
Unestudio de la Universidad de Ohio
(EE.UU.)revela que el estrés favorece
la propagacién (metéstasis) de este
tumor a otras partes del cuerpo.
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"TEETT CANCER DE MAMA

Dos pasos obligados para detectar
el cancer de mama ala primera sefal

Detectarlo y tratarlo enseguida suele ser garantia de curacion y en gran
parte eso estd en tus manos: autoexplérate y no te saltes ningun control

Explorarte el pecho
unavezalmes

El riesgo de cancer de mama au-
menta conlaedad, perolos médicos
aconsejan que la mujer se explore
lasmamas a partir delos 20 afos. Y
es que examinarte td misma, me-
diantela observaciéon ylapalpacién,
eslanica manera de conocer el as-
pecto de tus senos para poder detec-
tar con facilidad cualquier posible
cambio. Sin embargo, solo 1 de cada
10 mujeres entre los 25 y los 50 afios
serealiza un examen mensual.

¥ Elmejor momento para examinar
tus senos y detectar claramente
cualquier anomalia es cuando no
estdn ni sensibles ni inflamados,
por eso se aconseja hacerlo entre
el quinto y séptimo dia desde el co-
mienzodelaregla.

¥ Siya estas en la menopausia
aun es mas importante que revises
tus senos porque el riesgo de de-
sarrollar este tumor aumenta con
la edad. Marca un dia al mes para
hacerte la autoexploracién. Hazlo
mismo si estds embarazada o en
periodo de lactancia.

SENALES DE ALERTA

Unos pechos sanos no presentan
deformaciones ni inflamaciones
visibles. Evidentemente, no todos
los cambios que observes tienen por
quéindicar que hay un tumor, pero
conviene acudir al ginecélogo si
descubres alguna de las siguientes
sefiales para que realice las pruebas
necesariasysalgas de dudas.
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¥ Un bulto indoloro que se nota
suelto y moévil al tacto. Puede estar
enlamama, cercadeellaoeneldrea
debajo delbrazo.

% Secrecion por el pezénde liquido
queno es leche maternay acostum-
bra a ser sanguinolento. La retrac-

cién del pezoén (se mete hacia
tro) también es una senal de
% Hoyuelos en la piel de la
similares alapiel de naranja.
¥ Alteraciones cutaneas tanto
mama como en el pezdn: enr

miento, ulceraciones, descamacs

El autoexamen pasoapaso

1 Estirateycolocaelbrazodere-

chodetras de lacabeza. Conlas
yemasdelos dedosdelamanoiz-
quierda, recorre el seno derecho
trazando lineas de arriba abajo
(del cuello hasta las costillas) y
con pequefios circulos. Empieza
porlaaxilayacabaenelesterndn.

2 Repasa cada una de estas
lineas haciendo 2 niveles de pre-
sién. Primero leve y luego més
profundo. Debes sentir un borde
firmeenlacurvainferior del seno,
sino es asiinforma a tu médico.
A continuacion repite la explora-
ciénenlaotramama.

3 Acabada la palpacién, sitta-
te frente a un espejo, apoya las
manos con fuerzaenlas caderas
y observa bien el pecho. En esta
posicion, los musculos de la pa-
red tordcica se contraeny esto
hace que sobresalga cualquier
cambioenlossenos.

4 Palpa la axila con el brazo li-
geramente elevado. No levantes
completamente el brazo porque
eltejidoestararigidoy seradificil
examinarlazona.Después expri-
me suavemente el pezdén para
comprobar que no sale liquido.



* Mamografias
conregularidad

En sus fases maés incipientes, el
cancer de mamano suele presentar
sintomas, por lo que la Gnica for-
ma de descubrir alguna anomalia
es mediante una mamografia. Y,
seglin la Asociacién Espafiola del
Céncer, un diagndstico temprano
permite realizar tratamientos me-
nos agresivos y aumentar las posi-
bilidades de supervivencia hasta
un 90%. Los servicios sanitarios de
las comunidades auténomas reali-
zan esta prueba de forma gratuita
alas mujeres (a partir de los 45-50
anos, segiinla comunidad), sin em-
bargo los médicos recomiendan
empezar a hacerla a partir delos 35
y cada dos afios, y de forma anual a
partir delos 45 hastalos 70.

No obstante, a pesar de las cam-
panas que se realizan cada afioy

de que es una prueba conocida por
todos, un 27% de las espafiolas en-
cuestadas en edad de riesgo (més
de 45 anos) nunca se ha realizado
unamamografia.

SENCILLAYEFICAZ
Una mamografia no es mas que

una radiografia de los senos, por
eso hasta ahora existia mucha
controversia respecto a los ries-
gos que comportaba la radiacién
emitida al realizar la prueba. En
este sentido se ha avanzado mu-
cho enlos tltimos afos y el riesgo
es minimo. Ademads, los resulta-
dos que ofrecen son cada vez mas
fiables gracias a los sistema digi-
tales de alta resolucién.

* Qué puede revelar. Muchas de
las anomalias que descubre la ma-
mografia no son graves. Elmédico
puede observar a través de ella

XTENER ,
e EN CUENTA
cMiedo
alaprueba?

Ala hora de hacer la
mamografia, es posible
experimentar ciertas
molestias durante la
compresion del seno
pero nunca dolor. Para
ello es importante:

i 4% NO PROGRAMAR la :
mamografia cuando el pecho
! estamas sensible, que es
justo antes o durante el
periodo menstrual. El dia del

examen no uses desodorantes
o antitranspirantes, algunos
contienen sustancias que
pueden dificultar la lectura de
la mamografia, ya que pueden

aparecer puntos blancos.

desde afecciones no cancerigenas
(depésitos de calcio, quistes que
pueden ser sacos de liquido, hasta
masas que si podrian hacer sos-
pechar al médico de un tumor).
Y si te llaman para hacer prue-
bas adicionales, no significa que
vayas a tener cancer. De hecho,
menos del 10% de las mujeres que
serealiza exdmenes complemen-
tarios tiene cancer.
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¢Y si la mamografia
revela algn indicio de tumor™”

Quelalucha contraesta enfermedad
ha dadoun paso de gigante enlos tl-
timos afios es una certeza. Y todo
gracias al diagnéstico temprano que
consigue descubrir el tumor en sus
fasesinciales, cuando esta todavia
en la mama y no se ha extendido a
otroslugares. En este sentido, ya he-
mos dicho que someterse a mamo-
grafias periédicamente es clave para
descubrir cualquier anomalia. Pero
;qué ocurre siesta pruebarevelaal-
gunresultado sospechoso?

MAS PRUEBAS PARA
ASEGURAREL DIAGNOSTICO
Aunque la mamografia digital es el
método diagnéstico mas importan-
te, en ocasiones conviene realizar
otros estudios complementarios:

% La ecografia de la mama es til
muchas veces ya que, mediante
ultrasonidos, permite conocer con
precisién los limites de lalesién y
sutamano. La elastografia constitu-
ye el tltimo avance de ésta técnica.

Se trata de un software que aporta
informacién sobre el grado de con-
sistencia que tiene un determinado
“bulto”, mostrando un mapa en color
del mismo. Estoresulta de gran ayu-
da, ya que es tan precisa la imagen
que permite evitar biopsias en los
casos en los que este mapa es indi-
cador claro de benignidad.

+ Cuando la biopsia es necesaria.
Silas pruebas de imagen hacen sos-
pechar almédico de la existencia de
un tumor maligno, deberd hacerse
una biopsia. Se trata de una prue-
ba sencilla que consiste en extraer
mediante la introduccién de una
fina aguja una pequena cantidad
de células del tejido a estudiar para
analizarlo en el laboratorio.

&% :YSITODOCONFIRMA
QUEES CANCER DE MAMA?

Sila biopsia revela que las células
son cancerosas, el paso siguiente es
conocer en qué estadio se encuentra
laenfermedad. Para ello se hace:

‘, TECNICAS MAS PRECISAS

Si las mamas son densas |
hacen falta pruebas complementarias

+ LA TOMOSINTESIS. Consiste
en realizar, mientras se hace la
mamografia convencional, cortes
tomogréficos de la mama: una
especie de escaner de cortes de
1 mm de espesor, que permite
evitar la superposicion de tejidos,
como sucede en la mamografia.
Los estudios mas recientes han
demostrado un aumento en la
tasa de deteccion de cancer de
mama gracias a ella.
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#LA RESONANCIA MAGNETICA.
Se trata de otra prueba también
util, especialmente en mamas
densas de dificil penetracion por
los rayos X. Ademas, al carecer de
toxicidad esta prueba (no emite
los radiacion de la mamografia)
se recomienda a personas con
antecedentes familiares directos
en las que se ha demostrado
que la mamografia puede ser
perjudicial.

+* Por un lado un estudio analiti
completo que revele, entre otras e
sas, los marcadores tumorales.

% Por otro, un estudio de los gz
glios linfaticos axilares. El cancerg@
mama se extiende (metastasis) p
el sistema linfatico y sanguineoy
"primera parada" después de lam
ma son los ganglios axilares, desd
donde se incia la progresién al res
del organismo. Por ello deben hace
se pruebas de imagen para observ:
sihay algtin ganglio sospechosoc¢
colonizacién. Sies asi habra queh
cer,como en lamama, una biopsiz
Y sila biopsia de los glanglios
"positivo”, serealizan otras pruebs
como la tomografia axial comp
tadorizada (conocida por TAC) g
determinaré la extensién dela &



@ o la gammagrafia ésea,
orir la posible metéstasis
pusleto, lamas frecuente en
Faemama.

IAS MENOS

PERO EFICACES
estudiado al detalle el tu-
icuiente arma terapéutica
r 1a cirugia. Pero aunque
abra alarma, en este sen-
‘ se ha avanzado mu-
es gue, hasta la década de
=nta, lomédicos crefan que
nas quitaban mas curaban.
=ctomia mas o menos radi-
, extirpacién en ocasiones
wasculos pectorales y de los
s de la axila, que a veces se

>=2bz a los de la cadena ma-

maria interna, era el tratamiento
quirtrgico de obligado cumplimien-
to. Pero ahora...

+# Solo la cirugia justa. Hoy se sabe
que, con un diagndstico temprano,
una cirugia que extirpe con amplio
margen el tumor consigue los mis-
mos o mejores resultados que la
radical y el impacto en la mujer es
menor porque conservalamama.
# El gran descubrimiento del gan-
glio centinela. Los Ultimos ade-
lantos en el diagnostico se han
completado con el conocimiento
del estado de los ganglios. Antes los
médicos realizaban su extirpacién
y conocian, después de su estudio,
siestaban o no afectados. Muchas
veces eran ganglios normales. ;Para
qué haberlos quitado? Actualmen-

Cuando ya hay
metastasis

Sitras el diagndstico inicial se
descubre que el cancer se ha
extendido, lo prioritario ya no
es tratar el tumor primario con
cirugia, sino la metastasis.

i 4% EN ESTOS CASOS, la qui- |
i mioterapia deberd ser el primer
i pasoaseguiry, enfunciondel
! resultado que esta proporcione,
| sepasaradespués al tratamien- !
' to quirdrgico del tumor. En oca- 5
siones, el tratamiento a base de
i quimioterapia consigue hacer
i desaparecer las metastasise
i incluso reduce o hace también !
i desaparecer el tumor primario.
' Amuchas de estas pacientes !
! también se les puede hacer ci- !
: rugia conservadora, evitando :
asf la extirpacion de la mama.

te, ya es posible identificar el ganglio
centinela, el primero que se afecta
enla progresionlinfatica dela enfer-
medad. Sino se encuentra afectado,
la probabilidad de que otroslo estén
més alla de élesminima.

& :QUEHAYDESPUES
DELACIRUGIA?

Laradioterapia es sin duda el segun-
do paso a seguir en el tratamiento
de este cancer en mujeres a las que
se ha logrado conservar la mama.
Los modernos equipos de emisién
de electrones y positrones son muy
precisos y administran el trata-
miento justo en la zona a tratar sin
"tocar" los tejidos sanos, de forma
que los efectos secundarios son mu-
cho menores que antano.




B0 CANCER DE MAMA

En caso de alto riesgo
también hay soluciones

Cuando hablamos de riesgo alto de
sufrir cancer de mama nos referi-
mos a aquellas mujeres, por ejemplo,
con casos muy cercanos en la fami-
lia, o con biopsias que hayan mos-
trado lesiones precancerosas. Sin
embargo, en estos casos la medicina
ha progresado mucho y el indice de
supervivencia es muy alto.

Mastectomia
preventiva

Estatécnicaeshoy mascono-
cidadespuésde quelaactriz
AngelinaJolie se sometiera
aunadoble extirpacionde
senos. Setratade unaopcién
soloparamujeres conunalto
riesgo de sufrireltumor (de
hecholaextirpaciondelas ma-
masloreduceenun97%).En
estos casos, también pueden
hacerse controles muy regu-
lares paradetectar cualquier
anomaliaatiempo sinrecurrir
alamastectomia.Entodocaso,
ladecision tltimasiempre
dependerade lamujer.

La quimio
que se adelanta
al cancer

Sise sabe acienciacierta
que una mujer tieneun
riesgo muy alto, épor qué no
evitar el tumor antes de que
llegue a aparecer?

# Lamedicinaestatraba-
jandoenello, poresoeluso
de farmacos con caracter
preventivo esunadelas
investigaciones mas nove-
dosas que se estallevando
ahoraacaboenoncologia.En
concreto, el Grupo Espafiol de
Investigacién en Cancer de
Mama (GEICAM) participaen
unainvestigacién internacio-
nal que trata de demostrar si
elexemestano (sustancia que
bloquealaaromatasa, una
enzimaque favorece la pro-
duccionde es-troge-
nos)previene -
laaparicion
decéanceren
mujeres de
altoriesgo.

Detenerla ¥
enfermedad
yaesposible

Nuevos farmacos han
aumentado la esperanza
vidaenlostumoresde

* Convertir el cancer en al
crénico. EI Ministerio de S
nidad ya incluye la eribu
entre el arsenal de farmae
para tratar el cancer de

Se trata de un medicam
desarrollado en el Hospital
d'Hebron (Barcelona) que: l
jorala supervivencia de las
jeres a las que les reaparece
cancer de mamay desa
una metastasis en otra
del cuerpo. La eribulina pi
ayudarlas a que la enfer
se convierta en crénica ¥
sea mortal.

* Esquivar la quimiote
Otro farmaco aprobado p
Sanidad es Afinitor © (e
limus). Va dirigido a muj
con cancer de mama ava
do (el tumor se extiende a
ganglios de la axila y prove
metastasis) y consigue r
sar un afo la progresion
enfermedad, de forma que:
ta recurrir a la quimioterapi
ese tiempo.

%*

El test genético para conocer el riesgo exacto

¥ Hoy en dia ya es posible
en Espafia realizarse una
analitica de sangre que,
en solo 10 dias, analiza el
ADN completo de un pa-
ciente en busca de altera-
ciones de los genes BRCAL
y BRCA2.

En las células normales,
estos genes ayudan a pre-
venir el cancer al producir
proteinas que evitan el
crecimiento anormal de
las células, pero si tienen
mutaciones el riesgo de
cancer de seno puede

ser entre un 50 y un 85%.
Estos canceres tienden a
presentarse en mujeres
mas jovenes.

Evidentemente, este tipo
de test es caro y solo se
recomienda cuando hay
dos familiares de primer

grado (madre, her
hijas) con cancer de
especialmente si ha
diagnosticado antes
los 50 afios; o si hay
mas familiares de
o segundo grado (i
abuelas, tias) con el




RS CANCER DE MAMA

En caso de alto riesgo
también hay soluciones

Cuando hablamos de riesgo alto de
sufrir cdncer de mama nos referi-
mos a aquellas mujeres, por ejemplo,
con casos muy cercanos en la fami-
lia, o con biopsias que hayan mos-
trado lesiones precancerosas. Sin
embargo, en estos casos lamedicina
ha progresado muchoy el indice de
supervivencia es muy alto.

Mastectomia
preventiva

Estatécnicaeshoy mas cono-
cidadespuésdequelaactriz
AngelinaJolie se sometiera
aunadoble extirpacionde
senos. Setratade unaopcion
solo paramujeres conunalto
riesgo de sufrireltumor (de
hecho laextirpaciénde lasma-
masloreduceenun97%).En
estos casos, también pueden
hacerse controles muy regu-
lares para detectar cualquier
anomaliaatiemposinrecurrir
alamastectomia.Entodocaso,
ladecision Ultima siempre
dependeradelamuijer.

La quimio
que se adelanta
al cancer

Sise sabe acienciacierta
que una mujer tieneun
riesgo muy alto, {por qué no
evitar el tumor antes de que
llegue a aparecer?

# Lamedicinaestatraba-
jandoenello, poresoeluso

de farmacos con caracter
preventivoesunadelas
investigaciones mas nove-
dosas que se estallevando
ahoraacabo enoncologia.En
concreto, el Grupo Espafiol de
Investigaciénen Cancer de
Mama (GEICAM) participaen
unainvestigacion internacio-
nal que trata de demostrar si
elexemestano (sustanciaque
bloguealaaromatasa, una
enzima que favorece la pro-
duccionde es- troge-
nos) previene -
laaparicion
decanceren
mujeres de
altoriesgo.

* ________________________

Detener la
enfermeda¢
yaes posible

Nuevos farmacos han
aumentado la esperanzz
vida enlostumoresde

% Convertir el cancere
crénico. El Ministerio€
nidad ya incluye la
entre el arsenal de
para tratar el cancer de
i Se trata de un medicas
i desarrollado en el Hosps
i d'Hebron (Barcelona) ¢
jora la supervivencia ge &
jeres alas que les reapzs

del cuerpo. La eribuling
i ayudarlasaque la enfen
i seconviertaen cronic
. seamortal.
* Esquivar la quimie
i Otro farmaco aprobe C
i Sanidad es Afinitor ®

i limus). Va dirigido a m
i con cancer de mama =
' do (el tumor se extienc
| ganglios de la axila y o¢
' metastasis) y consigue
sar un afio la progresio
enfermedad, de formza¢
tarecurrir ala quimiot=ss
ese tiempo.

El test genético paraconocer el riesgo exacto

* Hoy en dia ya es posible
en Espafia realizarse una
analitica de sangre que,
en solo 10 dias, analiza el
ADN completo de un pa-
ciente en busca de altera-
ciones de los genes BRCAL
y BRCAZ2.

En las células normales,
estos genes ayudan a pre-
venir el cancer al producir
proteinas que evitan el
crecimiento anormal de
las células, pero si tienen
mutaciones el riesgo de
cancer de seno puede

ser entreun 50 y un 85%. grado (madre, he
Estos canceres tienden a hijas) con cancer &
presentarse en mujeres especialmente si
mas jévenes. diagnosticado z

Evidentemente, este tipo los 50 afios: 0 si bz
de test es caro y solo se mas familiares e ¢
recomienda cuando hay o segundo graco
dos familiares de primer abuelas, tias)const
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