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Cancer de mama
No estas sola

Miércol
2019
hora 9:30

12 Juni

Taller especial para ti.

Ponemos a tu disposicién lo mejores (
profesionales para cuidarte e informarte de:

* La alimentacién mas adecuada.
* Los beneficios del ejercicio fisico

* El cuidado de tu cuerpo y la importancia
de sentirte bien contigo misma.

© Tus miedos y dudas.

* Todos los recursos que
tienes a tu disposicion.

Asi como todos los aspectos
médicos de la enfermedad.

iVen con tus familiares!
iTe esperamos!

p qM "
Hospital General de Villalba + .
‘l' . b o +aecc  cuidamos
SaludMadrid Comunidad de Madrid dela mujer
i es - madrid.org ==



\Vm
=t o,
" ..\’\\ \% |

DATOS...

Espaiia: 25.000 casos cancer de mama al afio

1 de cada 8 mujeres (12%) padecerd cancer de mama
Los AF aumentan el riesgo de padecer cancer de mama
85% de mujeres con cdncer de mama no tienen AF

5-10% de los canceres de mama son hereditarios (BRCA...)
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1.- Caja Tordcica

2.- Musculo pectoral mayor
3.- Lobulillos mamarios

4 .- Pezén

5.- Areola

6.- Conducto galactéforo
7.- Tejido adiposo

8.- Piel
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Clasificacion histologica del carcinoma infiltrante de la mama segin la OMS (2012)

« TUMORES ERITELIALES

= Carcinoma Microinfiltrante
+ Carcinoma Ductal Infiltrante, NOS.[*)
- Carcinoma Pleomarfico

- Carcinoma con Células Gigantes Estromales Osteoclasticas

- Carcinoma con Hallazgos Coriocarcinomatosos
- Carcinoma con Hallazgos Melanoticos

+ Carcinoma Lobulillar Infiltrante
- Carcinoma Lobulillar Clasico
- Carcinoma Lobulillar 56lido
- Carcinoma Lobulillar Alveolar
- Carcinoma Lobulillar Pleomarfico
- Carcinoma Tubulo-Lobulillar
- Carcinoma Lobulillar Mixto
+ Carcinoma Tubular
+ Carcinoma Cribiforme
= Carcinoma Mucinoso
+ Carcinoma con Hallazgos Medulares
- Carcinoma Medular
- Carcinoma Medular Atipico
- Carcinoma Infiltrante de Tipo no Especificado con
Hallazgos Medulares
+ Carcinoma con Diferenciacidén Apocrina
+ Carcinoma con Diferenciacion de Células en Anillo
+ Carcinoma Micropapilar Infiltrante
+ Carcinoma Metaplasico

= Carcinoma Metaplasico
- Carcinoma Adenoescamoso de Bajo Grado
- Carcinoma Metaplasico de Tipo Fibromatosis
- Carcinoma Escamoso.
- Carcinoma de Células Fusiformes
- Carcinoma Metaplasico con Diferenciacian
Mesengquimatica
- Diferenciacion Condroide
- Diferenciacion Osea
- Otras tipos de Diferenciacion Mesenquimatica
- Carcinoma Metaplasico Mixta
- Carcinoma Mioepitelial
= Carcinoma con Hallazgos Neurcendocrinos
- Turmor Neuroendocrino Bien Diferenciado
- Carcinoma Meuroendocrino Pobremente Diferenciado de
Células Pequefias
- Carcinoma con Diferenciacion Meuroendocrina
+» Carcinoma Secretor
= Carcimoma Papilar infiltrante
» Carcinoma de Células Acinares
+ Carcinoma Mucoapidermoide
+ Carcinoma Polimorfo
» Carcinoma Oncocitico
= Carcinoma Rico en Lipidos
+ Carcimoma de Células Claras Rico en Glucogeno
» Carcinoma Sebdceo
» Carcinoma de Tipe Glandula Salival fAnejo Cutineo
+ Carcinoma Adenoide Quistico

+*TUMORES MESENQUIMALES

« Liposarcoma

+ Angiosarcoma

» Rabdomiosarcoma

+ Dstosarcoma

+TUMORES FIBROEPITELIALES

» Tumor Phyllodes Limitrofe

» Tumaor Phyllodes Maligno

» Tumaor Estromal Periductal de Bajo Grado
*TUMORES FIBROEPITELIALES

» Linfoma Difuso B de Célula Grande
+ Linfoma de Burkitt

» Linfoma de Células T

- Linfoma &maplisico de Células Grandes
- Linfoma ALK Megativo

» Linfoma de células B Extranodal de la Zona Marginal o
Linfoma Tipo MALT

» Linfoma Folicular

»TUMORES METASTASICOS
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Clasificacion molecular del cancer de mama
(Charles M. Perou 2000)

QA

1) Luminal A: RE (+), RP (+), HER2 (-), Ki67 bajo

2) Luminal B: RE (+), RP (+/-), HER2 (+/-), Ki67 alto
3) Basal o triple negativo: RE (-), RP (-), HER2 (-)
4) HERZ2+: RE (-), HER2 (+)

5) Normal-like: sobreexpresa genes cel. adiposas y mioepitelales
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Diagndstico de cancer de mama

1) Importancia del diagnéstico precoz

Deteccidén de cdncer de mama en estadio precoces y en etapas
iniciales (carcinoma in situ)

2) Pruebas de diagnéstico
Mamografia, ecografia mamaria, RMN, PAAF, BAG...

3) Campaias de cribado poblacional
Programa DEPRECAM/DEPRECAM AMPLTIADO
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Comité de mama
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Cirugia > Quimic T —
Cirugia Qulmioterapia > Hormon

Cirugia

Cirugia Radioterapia

S o

Quimioterapia

Hormonoterapia
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2)
3)
4)
5)
6)

7)
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CONSEJO GENETICO..

Dos o mds casos de cancer de mama y/u ovario en la misma
linea familiar, si al menos uno de ellos antes de los 50 afos

Cancer de mama antes de los 35 afios

Cancer de mama y ovario en la misma mujer

Cdncer de mama en el varon

Cancer de mama bilateral (uno antes de los 50 afios)
Cancer de mama triple negativo antes de los 50 afios

Cancer de ovario epitelial invasivo no mucinoso de alto grado
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TRATAMIENTO DE CANCER DE
MAMA

® Control local (cirugia radical o conservadora, con o sin
radioterapia)

® Control sistémico (quimioterapia y hormonoterapia)

® Psicoldgico

‘J‘M Hospital General de Villalba

[ comunidad de Madrid



Tratamiento quirdrgico del cdncer de

mama

Cirugia conservadora (Tumorectomia/cuadrantectomia)

Mastectomia

BSGC

Linfadenectomia axilar

ganglios
supraclaviculares

ganglios
subclaviculares

(
®
® I—|—_| ganglios linfaticos

@ axilares (grupo externo)
al|l @
@ 8

® oL @ |  ngiosinfaticos

axilares (grupo central)
S o
® ganglios linfaticos
.' = | axilares
(4

(subescapulares)
| ganglios linfaticos

axilares (pectorales)
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2. TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO
DEL CANCER DE MAMA

2.2 2.3

Quimioterapia Quimioterapia
adyuvante neoadyuvante
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¢Cuales pueden ser /fos efectos
secvndarios de /a 2U/rnlo+cr‘a,o/a?

Los efectos secundarios van a depender de los farmacos que se administren a la pa-
ciente. Estos medicamentos actian basicamente sobre las células cancerosas, pero
también inciden en las células normales. Por este motivo se producen algunos efectos
secundarios, entre los que destacan:

» Alteraciones digestivas: nauseas y vomitos.

u Problemas en la boca (aparicion de llagas, dlceras...).

= Caida del cabello.

= Diarrea o estrefiimiento.

# Menopausia precoz.

u Cese de la menstruacion.

= Deficiencia de glébulos blancos: cabe la posibilidad de que disminuyan las defensas
del organismo.

Es importante que sepas que todos estos sintomas no tienen por qué aparecer, es mas
si surgen, la mayor parte de las veces son tolerables. Generalmente todos estos 5into-
mas desaparecen una vez finalizado el tratamiento con quimioterapia.

Blote Fofonmatin s sicen o s, Eisosls smviobgps o Foiod Fibive, F007
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Consgjos durante e/ tratamiento de quimioterapia

Dependiendo del tipo de tratamiento que se esté administrando, cada paciente reacciona de dis-
tinta manera y tiene unos efectos secundarios diferentes. No obstante, si que podemos recomendar
una serie de consejos basicos a tener en cuenta mientras dure el tratamiento con quimioterapia:

-» Llevar una vida sana, realizando un ejercicio fisico moderado (paseos) siempre que tus con-
diciones fisicas te lo permitan.

-» No “comas mas para estar mas fuerte” sino intenta hacer una dieta equilibrada rica en fru-
tas, proteinas y verduras.

-> Es preferible comer poco y mas frecuentemente, evitando fritos y alimentos con mucha grasa.

-> Es aconsejable beber mucho liquido, evitando el consumo de alcohol.

- Es importante dormir un minimo de 7- 8 horas.

-» Ten en cuenta que tu organismo tiene un ritmo lento en la produccion de células sangui-
neas incompatible con la realizacion de grandes esfuerzos.

Puedes encontrar mas consejos en el apartado de /', a/imentacdn




\

~PEO L N/ anee » ratarmCNec 5 A 1O C A

Nt IO N OV ’ - - ¢ a (LA - e VI - AN e

1

- La ' lermatitis” de la piel es uno de los efectos secundarios mas frecuentes
en las pacientes que reciben tratamiento radioterapico. Habitualmente seran los profesio-
nales de la Unidad de Radioterapia quienes le den las recomendaciones antes de iniciar el
tratamiento con radioterapia. Asi le indicaran cuales son los tipos de
que recomiendan ser utilizados durante el tratamiento con radioterapia.

» Se recomienda usar 12)idos d jodon ya que facilitan la transpiracion, no llevar ropas ajusta-
das, ni estar en lugares con mucho calor que favorecen la sudoracion y la maceracion de la piel.

» Cuando se bafie o duche debe hacerlo con agua templada y sin frotar para evitar una mayor
irritacion de la piel en la zona del tratamiento.

» También se recomienda que, al menos durante el primer afio después de haber recibido el
tratamiento con radioterapia, 10 exponer la zona que ha sido radiada a la exposicion del
Ademas se recomienda protegerse con cremas solares de proteccion alta porque
puede irritarse la zona que ha sido radiada.

En el apartado Cuv.dud'es v censeios podras encontrar mas informacion.
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Reconstruccidn con expansor e implantes
Reconstruccidédn con musculo e implantes

Reconstruccidén con tejidos propios
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Mujer y cancer de mama.

Variables emocionales

Monica Jiménez Giménez, Marta Segura Valverde

Collado Villalba
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Cancer como estresor

Incertidumbre
alteraciones econdmicas
conflictos familiares

Amenaza de muerte conflictos sociales

Sensacion de inseguridad Pérdida de control

de tu cuerpo
de tu vida

desarrollarse o reaparecer

en cualquier momento

Necesidades multiples y cambiantes
a lo largo del proceso
(diagnostico-tratamiento-seguimiento)

Discordancia entre
necesidades, peticiones y reacciones
enfermo-entorno.

.
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Impacto emocional

NEGACION

*Proporciona

tiempo para

PREPARARSE
ADAPTA

TIHVA
DESADAPTATIVA

Familia y paciente siguen procesos paralelos que no coinciden en el tiempo
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Distintos estados emocionales...

e Pacta nuevo
desenlace con
el entorno para
retrasar o no
sufrir

21

ACEPTACION

e VIVENCIA
PRESENTE
CON PAZ
INTERIOR

e Consciencia de
la
irreversibilidad

e Valor al
recorrido vital

J

SaludMadrid



CAMBIOS EN LA IMAGEN CORPORAL
Pérdida de la mama
Pérdida de simetria
Deformidad
Cicatrices
Alopecia
Cambios en el peso
Menopausia precoz
Linfedema

»m..;.’

Verglenza
Estado de alerta
Evitacidn de relaciones intimas y sociales
Aislamiento social
Perdida de sentimiento de atractivo
Bloqueo en la relacién, malentendidos, falta de
comunicacion
Limitacidn de tareas fisicas
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3. Impacto familiar

Ya no hablamos nunca
Discutimos continuamente

H H H Siento que espera que haga las mismas cosas
Relaciones de Pareja Y Sexualidad s
No me deja hacer nada
No le atraigo

\

EN LA PAREJA

Aislamiento emocional
Inversion de roles (sentimiento de incompetencia)
Frustracion ante el afrontamiento de la mujer
Desbordamiento afectivo e irritabilidad
Bloqueo emocional
Sentimientos de inutilidad y culpa
Temor a la muerte y a la recidiva
Evitacion de la cicatriz
No iniciativa de relaciones sexuales por temor

A ]
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Efectos sobre los Hijos

f A
3. Impacto fa mﬂ/iar

o se lo cuento?

élLe afectara?

Estamos todo el tiempo
discutiendo

No me deja ni un minuto sola
Ya no quiere estar conmigo

Ya no me necesita

EN LOS HJOS

Ansiedad de separacion
Rechazo o apego excesivo a otros cuidadores
Reacciones depresivas
Fantasias sobre las causas del problema
Irritabilidad por los cambios cambios de rutina
Sentimientos de culpa, verglienza, enfado, soledad
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Crecimiento postraumatico

Cambio positivo que una persona experimenta como
resultado del proceso de lucha,

no del hecho en si.

Cambio que se emprende a través de la experiencia de un
hecho traumatico.

Oportunidad de
enriquecerse y autodescubrirse

®  Cambios en uno mismo

®  Sentirse mas fuerte, auto-reafirmado, con mas experiencia y capacidad de afrontamiento futuro

® Cambios en las relaciones interpersonales

®  Losvinculos se estrechan o fortalecen y aumenta la necesidad de compartir y expresar
sentimientos

®  Cambios en la espiritualidad y la filosofia de vida

B Se aprecia mas lo que se tiene, se valoran mas los detalles, mayor facilidad para discernir lo que
es accesorio o importante, cambio en la escala de valores ‘ M Hospital General de Villalba
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¢Como contactar con nosotros?

®  Através de e-mail:

psicooncologia@hgvillalba.es

® Através del teléfono:
9109081 02 Extensidon: 52206
" Directamente en:
Hospital de Dia Psiquiatrico, 22 planta, Bloque C

.
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¥quironsalud

La salud persona a persona

Rehabilitacion tras cirugia de mama

Servicio de Rehabilitacion HGV RECOMENDACIONES GENERALES

EJERCICIO TRAS CIRUGIA DE MAMA

« Cuidar la piel y la dieta.

= Hacer ejercicio moderado.

= Si se observa un aumento del volumen del
brazo pida o adelante su cita.

= Si aparece fiebre, dolor y enrojecimiento
del brazo, acuda a su médico.

W’quironsalud
Rehabilitacion tras cirugia de mama

Rehabilitacion tras cirugia de mama

EJERCICIOS RESPIRATORIOS
EJERCICIOS DE HOMBRO |: POSTOPERATORIO INMEDIATO

I R
M
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TALLER CANCER DE MAMA

S0 NO ESTAS SOLAS




. Detectar el
CANCER DE MAMA
esta en tus manos.

A favor de la vida.
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MUCHAS GRACIAS
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