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Titulo: Censo a pacientes de cancer diagnosticado a Claudia Conserva y Paulina Urrutia revela bajo acceso a terapias avanzadas
JUDITH HERRERA C.

El cdncer se ha posicionado
como un gran desafio de la sa-
lud, convirtiéndose, ademds, en
una de las principales causas de
muerte en Chile y el mundo.

En cuanto a los subtipos, el de
mama triple negativo, como el
que afectd a las actrices Paulina
Urrutia y Claudia Conserva, ha
emergido como uno de los mds
rdpidos y agresivos.

En Chile no existen cifras ofi-
ciales, aunque estimaciones glo-
bales apuntan a que un 15% de
las pacientes con cdncer mama-
rio padece este subtipo.

Por eso fue que el Observato-
rio del Cancer realizé el primer
censo de mujeres con esta va-
riante, realizado entre julio y
septiembre con la participacién
de mds de 300 mujeres.

Deacuerdo con los resultados,
compartidos a “El Mercurio”, el
77% son menores de 50 afios, y
un 46,2% tiene menos de 40
anos. Ademds, solo el 12% ha ac-
cedido a terapias avanzadas que
permiten mejorar los prondsti-
cos de la enfermedad, lo que
plantea dudas sobre la disponi-
bilidad de los tratamientos mds
adecuados para esta poblacién
vulnerable.

Otro punto es que un 35% de
las pacientes reporta anteceden-
tes familiares de cdncer de ma-
ma, lo que podria implicar una
mayor necesidad de atencién y
seguimiento. Mientras que, pese
a que el 52% de las encuestadas
tuvo acceso a apoyo psicoldgico,
la cifra es menor si se considera
que este apoyo estd garantizado
en el sistema de Garantias Expli-
citas en Salud (GES).

“Urgencia oncoldgica”

Francisca Yéfiez (27) fue diag-
nosticada en 2015 con cdncer de
mama triple negativo.

“Tuve que hacer todo de for-
ma particular practicamente,
porque el cdncer avanza tan ra-
pido que yo no podia esperar a
que me dieran una hora para ha-
cérmelo por el hospital”, explica
Ydfiez, quien es madre de dos ni-
fios, uno de seis y otro de 12 afios.

Primer catastro muestra que mds del 70% de las mujeres afectadas son menores de 50 afios:

Censo a pacientes de cancer diagnosticado
a Claudia Conserva y Paulina Urrutia
revela bajo acceso a terapias avanzadas
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El cdncer de mama de suptipo triple negativo es altamente agresivo. Pese a esto, solo el 12% de las afectadas
ha podido acceder a tratamientos innovadores que permiten mejorar los prondsticos de la enfermedad.

ADVERTENCIA.— Los especialistas apuntan a que este subtipo de

Claudia Conserva y Paulina Urrutia, es mas agresivo y de rapido avance que otros.
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Anade que “tengo la mente
stper firme de que, si, la enfer-
medad es grave, que me ha toca-
do duro, pero quiero vivir”.

Alicia Aravena, directora eje-
cutiva del Observatorio del Can-
cer, explica que “el triple negati-

Vo para nosotros se ha constitui-
do en una urgencia oncoldgica,
porque sus caracteristicas no son
comparables con ningun otro”.
“Hay una inequidad muy po-
tente, que es lo que nos ha lleva-
doa promover este censo e iden-

tificar un problema que hoy no
es visible dentro del sistema pti-
blico, porque no tenemos data
actualizada”, precisa.

Aravena anade que “tiene un
componente muy perverso rela-
cionado con que hoy en nuestro
pais, si perteneces al sistema pti-
blico, tienes un tipo de trata-
miento y una tasa de sobrevi-
vencia muy distinta a si estds en
el privado”.

A juicio de Paula Daza, exsub-
secretaria de Salud Publica, “el
cdncer de mama se ha visto en
aumento en mujeres jévenes, y

“ El triple negativo para nosotros se ha
constituido en una urgencia oncoldgica, porque sus
caracteristicas no son comparables con ningiin otro”.
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cuando se mira a ese rango, se
nota como un cdncer mds agresi-
vo y con una diagndstico mds
tarde, porque no tenemos politi-
cas publicas para un diagndstico
en una poblacién mds joven”.
“No es un cancer que responda
a los tratamientos habituales”,
precisa la directora del CIPS de la
U. del Desarrollo. Dice que “se re-
quiere una mirada focalizada, y lo
primero es tener un registro na-
cional de cdncer, no sabemos
quiénes son las mujeres que se es-
tdn enfermando, dénde estdn”.

Caracteristicas

Sergio Becerra, director médi-
co de Fundacién Care, comenta
queel triple negativo se denomi-
naasi porque no presenta tres de
los principales receptores que
suelen estar asociados con el
cancer de mama, “lo cual hace
que la oferta de tratamientos que
se usan habitualmente en cancer
de mama no estén disponibles
para estas mujeres”.

“No responden a la hormono-
terapia, ni a los medicamentos
como el trastuzumab. Son cdn-
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ceres en general mds agresivos
con tendencia a crecimiento ra-
pido y a generar también metds-
tasis”, detalla el oncélogo.

Carlos Gallardo, oncélogo de
Bradford Hill, agrega que suele
llegarse a un diagnéstico “en
etapas mds avanzadas y con me-
nos opciones de tratamiento, lo
que hace que el prondstico sea
peor”. Advierte que tiene “una
probabilidad mayor de recaida,
es decir, que la paciente comple-
te su terapia y, pese a eso, el tu-
mor vuelva. Esa probabilidad de
recaida o muerte es mayor que
con otros tipo de cancer”.

Becerra explica que los trata-
mientos se vinculan “con ciru-
gfas, radioterapia, frecuente-
mente se usa quimioterapia
preoperatoria y en algunos pa-
cientes se estd indicando tam-
bién tratamientos de inmunote-
rapia preoperatorios”.

Dice que, también, “existe
otra droga, capecitabina, para
después del tratamiento quirdr-
gico y quimioterapia preopera-
toria, usada en pacientes que, en
general, no han respondido a los
primeros tratamientos”.
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