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Resumen

Objetivos: El manejo terapéutico del cancer de mama ha estado sometido a la evolucion de la
medicina, quizd en mayor medida que otras patologias, ya que por su alta incidencia ha supuesto un
gran reto tanto para investigadores como oncoélogos y cirujanos. La quimioterapia primaria se ha
convertido en un tratamiento aceptado en aquellas mujeres con tumores localmente avanzados.
Nuestro objetivo es analizar las diferencias tanto epidemiolégicas como terapéuticas entre las
enfermas con cancer de mama tratadas con QMT neoadyuvante e intervenidas en la década
comprendida entre el afio 2005-2010 y el afio 2010-2015 en un hospital de tercer nivel.

Métodos: Desde enero de 2005 hasta diciembre de 2015 hemos recogido retrospectivamente 110
enfermas tratadas con quimioterapia neoadyuvante por cancer de mama 44 entre enero 2005-2010
(grupo 1) y 66 entre enero de 2010 hasta diciembre de 2015 (grupo 2). Se han comparado los
siguientes factores: edad, edad menarquia, menopausia y edad a la que se instauro, gestaciones,
lactancia, toma de ACO, antecedentes familiares, técnica quirtrgica con realizacion o no de ganglio
centinela. Numero de ganglios extraidos en la linfadenectomia axilar y afectacion de los mismos,
positividad para receptores de estrogenos, progesterona y Ki67, sobrexpresion Her2, tamafo
tumoral, nimero y grado de diferenciacion de los tumores y tratamiento con radioterapia,
hormonoterapia, quimioterapia adyuvante o terapias bioldgicas.

Resultados: La media de edad fue de 49,61 (rango 28-77) y 49,06 afos (rango 24-74) en el grupo 1
y 2 respectivamente. No hubo diferencias en ningun factor epidemiol6gico analizado ni en la técnica
quirurgica. El grupo 2 presenté mayor numero de enfermas con cancer de mama hereditario (p <
0,005), con tumores triple negativo y Her2 (p = 0,002) y menor expresion de receptores de
estrogenos (p = 0,002). En las enfermas del grupo 2 el tratamiento hormonal se indicé menos
significativamente que en el grupo 1 (p = 0,001) y recibieron mas tratamientos con terapias
bioldgicas (p = 0,008). En el grupo 1 presentaron recaida de la enfermedad 36% de las enfermas (n
= 16) mientras que en el grupo 2 presentaron recaidas 13% de las pacientes (n = 9). La
supervivencia global media a 5 afos fue de 68% y 91% en el grupo 1 y 2 respectivamente.

Conclusiones:Las enfermas con cancer de mama tratadas en los ultimos 5 afios han presentado
tumores mas agresivos (hereditarios, triple negativo, Her2 y receptores estréogenos negativos)
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aunque posiblemente por el avance de las nuevas terapias y la aplicacion de nuevos protocolos
terapéuticos presentan menor numero de recaidas y un aumento de la supervivencia global media.
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