En Mendoza se detectan
anualmente alrededor de 700
casos nuevos de cancer de
mama

19/10/2021

En el Dia Mundial de la Lucha contra el Cancer de Mama, el
Ministerio de Salud de Mendoza recordd la importancia de la
prevencién y deteccidén temprana para favorecer su cura.

En la provincia se detectan anualmente alrededor de 700 casos
nuevos de cancer de mama y mueren por esta enfermedad entre
280 y 300 mujeres por afo.

“La mamografia es el Unico método reconocido para la deteccién
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precoz de la enfermedad”, indic6é la ministra de Salud, Ana
Maria Nadal desde su cuenta oficial de Twitter.

En Mendoza se realizan unas 15.000 mamografias en el sector
publico. Las mujeres que tienen entre 50 y 70 afhos pueden
realizarsela sin orden médica.

Por otra parte, si el médico lo indica, deben realizarse el
estudio a partir de los 40 aios.

“El Programa Provincial de Deteccidén Precoz del Cancer de
Cuello Uterino y Mama tiene la misidén de brindar igualdad de
oportunidades y acceso a un tratamiento de alta calidad para
mujeres sin obra social y en situacidén de vulnerabilidad”,
sefiald la funcionaria quien 1lamé a realizarse los controles
correspondientes.

Octubre se ha transformado en un mes simbdélico para todas las
mujeres, debido a que la Organizacidon Mundial de la Salud
(OMS) lo declardé “mes rosa”, para lograr en la sociedad una
concientizacion y sensibilizacidén sobre el cancer de mamas.

Como se origilna

De acuerdo con la Organizacioéon Mundial de 1la Salud, e cancer
de mama se origina en las células del revestimiento (epitelio)
de los conductos (85%) o lobulos (15%) del tejido glandular de
los senos. Al comienzo, el tumor canceroso esta confinado en
el conducto o 16bulo (in situ), donde generalmente no causa
sintomas y tiene un minimo potencial de diseminacidn
(metdstasis).

Con el paso del tiempo, este cancer in situ (estadio 0) puede
progresar e invadir el tejido mamario circundante (cancer de
mama invasivo), y a continuacidon propagarse a los ganglios
linfaticos cercanos (metdstasis regional) u a otros érganos
del organismo (metastasis distante). Cuando una mujer muere de
cancer de mama, es como consecuencia de la metastasis



generalizada.

El tratamiento del cancer de mama puede ser muy eficaz, en
particular cuando la enfermedad se detecta temprano. A menudo
el tratamiento consiste en una combinacién de extirpacidn
quirudrgica, radioterapia y medicacién (terapia hormonal,
quimioterapia y/o terapia bioldgica dirigida) para tratar el
cancer microscépico que se ha propagado del tumor mamario a
través de la sangre. Por consiguiente, ese tratamiento, que
puede impedir la progresion y diseminacidén del cancer, salva
vidas.
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¢Quliénes corren riesgo?

No es una enfermedad transmisible o infecciosa. A diferencia
de algunos canceres que tienen causas relacionadas con
procesos infecciosos, como la infeccién por el virus del
papiloma humano (VPH) y el cancer del cuello uterino, no se
conocen infecciones viricas o bacterianas relacionadas con la
aparicién del cancer de mama.

Alrededor de la mitad de los casos de cancer de mama
corresponden a mujeres sin ningdn factor de riesgo
identificable, a excepcidén del género (mujer) y la edad (mas
de 40 anos). Algunos factores aumentan el riesgo de padecer
esa enfermedad, como son el envejecimiento, la obesidad, el
consumo perjudicial de alcohol, los antecedentes familiares de
cancer de mama, el historial de exposicidén a radiacion, el
historial reproductivo (como la edad de inicio de los periodos
menstruales y la edad al primer embarazo), el consumo de
tabaco y la terapia hormonal posterior a la menopausia.

Entre las opciones de comportamiento y las intervenciones
conexas que reducen el riesgo de padecer cdncer de mama
figuran las siguientes:



lactancia materna prolongada;

ejercicio fisico habitual;

control del peso;

- evitar el consumo perjudicial de alcohol;
- evitar la exposicidén al humo de tabaco;

- evitar el uso prolongado de hormonas; y

- evitar la exposicidn excesiva a radiacion.

Lamentablemente, aunque pudieran controlarse todos 1los
factores de riesgo potencialmente modificables, el riesgo de
padecerlo tan solo se reduciria como maximo en un 30%.

La pertenencia al género femenino es el principal factor de
riesgo de cancer de mama. Aproximadamente entre el 0,5% y el
1% de los casos de cancer de mama afectan a varones. El
tratamiento de esa enfermedad en los varones sigue los mimos
principios que los que se aplican a las mujeres.

Los antecedentes familiares de cédncer de mama aumentan el
riesgo de padecerlo, pero la mayor parte de las mujeres a las
que se diagnostica cancer de mama no tienen antecedentes
familiares conocidos de la enfermedad. La falta de
antecedentes familiares conocidos no necesariamente significa
que una mujer esté menos expuesta a padecer cdncer de mama.

Algunas mutaciones genéticas hereditarias de «alta
penetrancia» aumentan el riesgo de cancer de mama, las mas
predominantes de las cuales son las mutaciones en los genes
BRCA1l, BRCA2 y PALB-2. Las mujeres a las que se detectan
mutaciones en esos importantes genes podrian estimar 1la
posibilidad de adoptar estrategias de reducciéon del riesgo
como la extirpacién quirdrgica de ambos senos. La
consideracién de un enfoque tan invasivo solo concierne a un
nimero muy limitado de mujeres, deberia sopesarse
detenidamente teniendo en cuenta todas 1las posibles
alternativas y no deberia adoptarse de forma precipitada.

=]



Signos y sintomas

Se presenta mds frecuentemente como un ndédulo o engrosamiento
indoloro en el pecho. Es importante que las mujeres que
detecten una hinchazén anormal en el seno acudan a un
profesional de la salud sin demorarse mas de 1-2 meses aungue
no sientan ningln dolor asociado al nédulo. Solicitar atenciodn
médica al primer signo de un posible sintoma contribuye a un
mayor éxito del tratamiento.

Generalmente, los sintomas del cédncer de mama son 1lo0sS
siguientes:

= un nodulo o engrosamiento en el seno;

= la alteracién en el tamano, forma o aspecto de un seno;

» la aparicién de hoyuelos, enrojecimiento, grietas u otra
alteracién en la piel;

= el cambio de aspecto del pezdén o la alteracidén en la
piel circundante (areola); y/o

= la secrecion anormal por el pezdn.

Existen diversas razones por las que se desarrollan nédulos
mamarios, que en su mayoria no son cancer. Hasta el 90% de las
masas mamarias no son cancerosas. Entre las anormalidades no
cancerosas del seno figuran las masas benignas como los
fibroadenomas y los quistes, asi como las infecciones.

Puede manifestarse de muy diversas formas, por lo que es
importante realizar un examen médico completo. Las mujeres con
anormalidades persistentes (que por lo general duren mas de un
mes) deberian someterse a algunas pruebas, como la obtenciédn
de imagenes de la mama y en algunos casos la toma de muestras
de tejido (biopsia) para determinar si la masa es maligna
(cancerosa) o benigna.

Los casos avanzado pueden erosionar la piel y causar llagas
abiertas (ulceraciones) que no son necesariamente dolorosas.
Las mujeres con heridas que no cicatrizan en los senos



deberian someterse a una biopsia.

ELl cancer de mama puede diseminarse a otras partes del
organismo y desencadenar otros sintomas. A menudo, el primer
lugar mds habitual donde se puede detectar la propagacién es
en los ganglios linfaticos situados en la axila, aunque es
posible tener ganglios linfdaticos cancerosos que no puedan
detectarse.

Con el tiempo, las células cancerosas pueden diseminarse a
otros érganos, como los pulmones, el higado, el cerebro y los
huesos. Cuando alcanzan esos 6rganos, pueden aparecer
nuevos sintomas relacionados con el cancer, como dolor dseo o
cefaleas.

Fuente: El Sol



