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Recomendaciones para la elaboracién de guias, para el manejo de paciente [N
con cdncer de mama, adaptada a los recursos disponibles

Proposito de las
recomendaciones

El propésito de estas recomendaciones es describir los pasos y procedimientos para disefiar
guias para el manejo de pacientes con cancer de mama adaptadas a los recursos disponibles.
Estas guias son elaboradas en el marco del proyecto City Cancer Challenge Foundation (C/Can)
para ser implementadas a nivel de ciudad. El objetivo es dar respuesta a la urgente necesidad
de reducir las desigualdades en el acceso al diagndstico de cancer de mama (evaluacién clinica,
imagenologica, anatomo-patolégica), tratamiento multimodal (cirugia, radioterapia, terapia

sistémica) y servicios de cuidados paliativos, en ciudades seleccionadas en el proyecto C/Can.

La deteccion temprana del cancer de mama (identificacién de los canceres cuando la mayoria
de los casos invasivos se encuentran en los en Estadios | y Il) es necesaria para mejorar los
resultados a nivel poblacional (ver Anexo 1). No obstante, este documento se centra en las
recomendaciones, para establecer servicios eficaces de diagnéstico y tratamiento del cancer
de mama. Esto es un requisito previo fundamental para que los esfuerzos de deteccion
temprana del cancer sean efectivos, incluso cuando la mayoria de los casos de cancer de

mama se diagnostiquen en etapa localmente avanzada (Estadio Ill) o metastasica (Estadio IV).

Para crear guias para el manejo del cdncer adaptadas a los recursos disponibles, el equipo que
las prepara debe tener un conocimiento preciso de los recursos disponibles (infraestructura,
recursos humanos, equipos y suministros renovables) para la atencién de pacientes con
cancer de mama, a fin de desarrollar una guia, no solo cientificamente sélida, sino también
financieramente sostenible. El analisis situacional requerido, para tener esa informacién
de base estd mas alld del alcance de estas recomendaciones, pero se supone que dicha

informacién esta disponible para el equipo que desarrolla la guia.

Estas recomendaciones han sido elaboradas a través de una colaboracién entre C/Can
y Breast Health Global Initiative (BHGI) - Fred Hutchinson Cancer Centre y lideradas por el
Profesor Benjamin O. Anderson, Presidente y Director de la BHGI. El objetivo es apoyar a los
diferentes grupos de profesionales establecidos en las ciudades para el desarrollo de guias
para el manejo del cancer de mama. Estos grupos deben interpretar, analizar y adaptar las
recomendaciones hechas en esta guia, tomando en cuenta el contexto local y la necesidad de

construir un proceso consultivo multisectorial dentro de sus ciudades.

Esta versién al espafiol fue realizada con la colaboracién de la Prof. Dra. Lucia Delgado, Unidad
de Oncogenética - Unidad de Mastologia - Catedra de Oncologia Clinica, Facultad de Medicina,

Universidad de la Republica, Montevideo, Uruguay.
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Intfroduccion.

IMPACTO DEL CANCER DE MAMA

Carga actual y futura del cancer de mama (incidencia, mortalidad, prevalencia, afios de
vida ajustados por discapacidad®) en el mundo, la regién y el pais;

Impacto econémico del cdncer de mama en el pais y en la ciudad, medido por la pérdida
de productividad y los trastornos sociales relacionados con la morbilidad y la mortalidad
por cancer de mama;

Potencial para mejorar los resultados del cancer de mama basado en estrategias de
deteccién temprana en el pais y en la ciudad, para reducir la fraccién de pacientes que
presentan una enfermedad en estadio avanzado, con menor tasa de supervivencia a
largo plazo y que requieren tratamientos mas prolongados y costosos;

Potencial para mejorar los resultados en el tratamiento del cancer de mama, medido
por una menor tasa de recurrencia y tasas de supervivencia mas altas, basadas en la
implementacién de estrategias terapéuticas probadas.

" Afos de vida ajustados por discapacidad (AVAD o DALY por sus siglas en inglés): es una medida

de carga global de enfermedad, expresada como el numero de afios perdidos debido a

enfermedad, discapacidad o muerte prematura.

DESCRIPCION GENERAL DEL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DEL CANCER DE MAMA

Papel sinérgico de la deteccion temprana, el diagndstico y el tratamiento multimodal,
para mejorar los resultados del tratamiento en cancer de mama;

Oportunidades para el acceso a los exdmenes para la confirmacién del diagnéstico de
anomalias mamarias, detectadas clinicamente a nivel de la ciudad;

Disponibilidad de servicios para establecer el diagnéstico de cancer de mama y la
estadificacion clinica (evaluacién clinica, imagenes, toma de muestra de tejido, estudio
histopatoldgico) reconociendo que el 90% de las anomalias detectadas clinicamente (masas,
abultamientos, dolor local, secrecion sanguinolenta por el pezdn) son benignas;




o
C/Can
L1

A
RN
Breast Health
Global Initiative™

Recomendaciones para la elaboracién de guias, para el manejo de paciente [N
con cdncer de mama, adaptada a los recursos disponibles

Tratamiento multimodal para el cancer de mama no metastasico [cirugia, radioterapia,
quimioterapia, endocrinoterapia (en los casos con receptor hormonal positivo) y terapias
dirigidas (cuando estén disponibles)];

Disponibilidad de cuidados paliativos y de soporte para ayudar a los pacientes en la
adherencia y a completar el tratamiento multimodal;

Valor de la rehabilitacién tras la supervivencia después del tratamiento, para ayudarles
a reintegrarse en su comunidad;

Importancia de los cuidados paliativos para pacientes con enfermedad metastasica 'y en
los cuidados al final de la vida.

PERSPECTIVA DE LA PLANIFICACION ESTRATEGICA DE IMPLEMENTACION POR FASES

El analisis situacional permite disponer de un resumen de las capacidades de servicios y recursos
disponibles para el diagndéstico y tratamiento del cancer de mama existentes en la ciudad;

La estratificacion por recursos permite identificar las carencias de servicios bdasicos, que
deben ser incorporados o sustituidos por las mejores alternativas disponibles en la ciudad;

Las guias de manejo segln los recursos disponibles deben ser funcionales (biolégicamente
predecibles, para mejorar los resultados del tratamiento del cancer) y sostenibles (realistas y
asequibles) para satisfacer las necesidades de la comunidad, reduciendo la tasa de abandono;

La estrategia de implementacién por fases define un camino escalonado, para optimizar la
utilizacién sostenible de los recursos al tiempo que se mejora la prestacion de servicios para
el diagndstico, el tratamiento y los cuidados paliativos.
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2. Objetivos de estas
recomendcaciones.

B Explicar el propésito de las guias de manejo clinico adaptadas a los recursos disponibles

y definir quienes serian los posibles interesados;

Destacar la necesidad de estimar la demanda de servicios clinicos, para el diagnéstico y
tratamiento del cancer de mama, en base a los datos epidemiolégicos y a la proyeccion
de necesidades, para un periodo de tiempo determinado (hasta 10 afios), segun los
indicadores de calidad establecidos;

Subrayar la importancia de contar con el analisis de los recursos materiales disponibles
(infraestructura, equipos y materiales consumibles) para la deteccién, el diagndstico, el
tratamiento y los servicios de apoyo a pacientes con cancer de mama;

Reflexionar sobre las necesidades de capacitacion actuales y futuras para disponer der
una fuerza laboral funcional éptima, para satisfacer la demanda actual y futura, para el
diagndstico y tratamiento del cancer de mama;

Proponer recomendaciones estandarizadas de intervenciones factibles, que permitan
disminuir las brechas en el diagndstico y tratamiento oportuno en términos de
instalaciones, equipos y personal capacitado, considerando conceptos como el uso
racional de los recursos existentes en la ciudad y la transferencia e implementacién de
tecnologia con un enfoque escalonado.
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3. Objetivos de las guias de
manejo del cadncer de mama
especificas de cada ciudad.

B Estas recomendaciones deben orientar a los usuarios en cuanto a la justificacion y la
necesidad de crear guias para el manejo del cancer de mama adaptadas al contexto y
los recursos de su ciudad;

B Las guias deben dejar bien establecido, que el objetivo principal del proyecto es apoyar
al programa nacional de control del cdncer y demostrar su vinculacion;

B Llas guias deben estar alineadas con los problemas y necesidades identificados, a fin de
contribuir a alcanzar el impacto esperado;

B Las guias deben describir los objetivos especificos y su contribucién a los resultados
esperados;

B Los objetivos especificos de las guias deben abordar los cambios a introducir y los
efectos esperados tras su implementacion;

B Las guias también debe considerar:

» el aumento de la cobertura en términos de equipamiento y carga de trabajo del
personal;

» las mejoras proyectadas en la accesibilidad a los servicios de diagnostico y
tratamiento del cdncer de mama, y en la calidad y seguridad de los tratamientos;

» la necesidad anticipada de tecnologia, la necesidad correspondiente de capacitacién
del personal activo y de formacién de personal que se requeriran para alcanzar los
resultados esperados.

B Las guias deben servir como base para una estrategia de implementaciéon por fases
para toda la ciudad con un enfoque a cuatro pasos tipo "APIM" (del inglés Assess, Plan,
Implement, Monitor) para maximizar los beneficios de la estratificacion por recursos y
permitir la adaptacion a situaciones especificas.
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4. Elaboracion de las guias.

FORMACION DEL GRUPO DE ELABORACION DE LAS GUIAS

B La elaboracién de las guias es un proceso integral, que requiere la participacion activa,
aportes y validacion de todas las especialidades y servicios involucrados en su ulterior
implementacion. Las especialidades principales incluyen (como minimo) todas las
siguientes:

» Cirugia;

» Oncologia radioterapica;

» Oncologia médica;

» Diagndstico por imagenes (radiologia y medicina nuclear);

» Patologia.

B Laimplementacion de las guias es mas exitosa cuando los servicios auxiliares y de apoyo
estan directamente involucrados en su proceso de desarrollo y tienen la oportunidad de
brindar informacién. Los servicios de apoyo clave incluyen:

> Enfermeria;

» Cuidados de soporte / paliativos;

» Fisioterapia;

» Servicios de navegacién de pacientes.

B Es mas probable que la implementacion de las guias se prolongue en el tiempo, cuando
sus implicaciones practicas y financieras sean evaluadas y examinadas por aquellos
grupos que deberan asegurar y mantener su aplicacién a lo largo del tiempo. Estas
entidades administrativas incluyen:

» Administracién de hospitales y clinicas;

» Aseguradoras de salud;

» Direccion de los servicios de salud (Ministerio de Salud o equivalente).
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PROCESO DE ELABORACION DE LA GUIA

B Se debe planificar una serie de reuniones para la elaboracion de las guias, que permita la
redaccion, revision, edicion y validacién del documento final:

» Redaccion del borrador de la guia;

» Revisién interna para considerar cuestiones de viabilidad de la implementacion;

» Correccién de la guia basada en la revision interna;

» Revisién por expertos externos para evaluar la eficacia prevista;

» Revision de la guia basada en la revision externa;

» Revisiéon administrativa para considerar las necesidades de recursos requeridos y las
implicaciones fiscales de la implementacién;

» Finalizacién de la guia.

B Entre los principios para el desarrollo de una guia se incluyen los siguientes:

» Lasguiastienenuna aplicacion practica mayor, cuando siguen un enfoque algoritmico
que refleja la ruta de atencion del paciente (ver Anexo 1);

» La efectividad de las guias depende de la estandarizacién de la atencién; cuando
los pacientes reciben algunas de las intervenciones esenciales, pero no todas, no
se puede esperar que se produzcan mejoras en los resultados de la atencion del
paciente con cancer;

» Las guias tienen una utilidad limitada cuando son ideales pero resultan inalcanzables
o inasequibles.

B Dada la complejidad y el amplio conocimiento disponible sobre el diagndstico y el
tratamiento del cancer de mama, el equipo que elabora la guia debe considerar
seriamente el uso de las guias existentes estratificadas por recursos, como las elaboradas

por la NCCN™ (https://www.nccn.org/framework/default.aspx) como punto de partida
para el desarrollo de las guias:

, El equipo que elabora la guia comienza con el mapeo de los recursos y servicios
existentes, para determinar cémo los pacientes fluyen actualmente (o no fluyen) a
través del sistema y la infraestructura existentes;

El mapa de servicios para pacientes permite el analisis de brechas para identificar
donde faltan los servicios necesarios o si no funcionan adecuadamente para
satisfacer las necesidades;

Las guias adaptadas a los recursos disponibles son Utiles para priorizar las mejoras
que se implementaran, para proporcionar una progresion ordenada basada en las
necesidades existentesy paralograrlos mejores resultados posibles en concordancia
con el coste de la intervencion.
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Bl En el diagnéstico del cancer de mama, frecuentemente surgen ciertas preguntas
que las guias deben abordar, a fin de establecer un esquema de priorizacién para la
implementacion, tales como:

» Oportunidad en el acceso a los servicios para evitar demoras excesivas;

» Estudios de diagndstico por imagen de mama y axila (ecografia, mamografia, etc.);

Estudios de estadificacion para detectar enfermedad metastasica (ecografia, tomografia
>
computarizada, estudios de medicina nuclear);

» Métodos de muestreo de tejidos (biopsia con aguja vs. biopsia quirurgica);

B En el tratamiento del cancer de mama, frecuentemente surgen ciertas preguntas que las
guias deben abordar a fin de establecer un esquema de priorizacién para laimplementacion,
tales como:

> Manejo quirurgico de la mama (cirugia conservadora de la mama versus mastectomia);

» Manejo quirurgico de la axila (diseccién axilar vs. biopsia del ganglio centinela en
casos seleccionados);

» Manejo de la radioterapia (oportunidad de acceso a la radioterapia indicada);

» Opciones de terapia sistémica (opciones de endocrinoterapia, protocolos
de quimioterapia, acceso a terapias dirigidas, en pacientes adecuadamente
seleccionados).

B En los cuidados paliativos y de apoyo para el cancer de mama, frecuentemente
surgen ciertas preguntas que las guias deben abordar, a fin de establecer un esquema
de priorizacién para la implementacion, tales como:

» Servicios que brindan cuidados de apoyo durante el tratamiento del cancer
(especialmente aquellos que ayudan a evitar el abandono del tratamiento);

» Atencién de apoyo después del tratamiento para ayudar a los pacientes a regresar
a su comunidad;

» Cuidados paliativos al final de la vida, para aquellos pacientes en los que el
tratamiento no ha tenido éxito en la erradicacién de la enfermedad.

B En cada paquete de intervenciones, se debe distinguir entre los elementos basicos y los
deseables, que se incluiran para tener en cuenta en la planificacion de recursos escasos,
mientras se cumplen los requisitos minimos, sin dejar de lado los escenarios éptimos.
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5. Conclusiones:
implementacion,
seguimiento y revisiones
futuras de la guia.

B Laimplementacion por fases es un proceso evolutivo, que requiere de una adaptacion
continua, a medida que los sistemas mejoran.

B A medida que se lleva a cabo la implementacion, se requiere un monitoreo continuo
para evaluar el grado en que el sistema esta mejorando, para que las siguientes etapas
en cada fase critica del diagnodstico y tratamiento del cancer de mama puedan ser
reconocidos y re-priorizados.

B Las revisiones de las recomendaciones deben considerarse de forma periddica (cada
uno o dos afios), en funcién de los resultados obtenidos.

6. Colaboradores.

j Lista detallada de todos los miembros del equipo de la ciudad que contribuyeron a la
redaccién del documento, incluidos los participantes en las reuniones de revisién por
pares realizadas en la ciudad y todos los expertos externos, que revisaron y editaron el
borrador final.

7. Referencias y bibliografia.

B lista de todas las publicaciones referidas en la guia de practica clinica para el manejo
del cdncer de mama, incluidas las guias de referencia consideradas por el equipo de
desarrollo de la guia.
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Anexo 1. Ruta universal para pacientes con cdncer de mama

Intervalo Paciente Intervalo Diaghdstico Intervalo Tratamiento

< 60 dias
e — >

Sintoma (s) mamarios

Cuidados

bulto/masa, hinchazon,

Anomalia Diagndstico Paliativos

secrecion sanguinolienta h >
mamaria de cancer Tratamiento Metastéasico

por el pezén, piel de
naranja

Cuidados de soporte

/\ .
v Metdstasis Manejo del dolor

Diagndstica

Tamizaje Evaluacién clinica

Muestreo de tejido Evaluacién < Recaida é\
multidisciplinaria del cdncer

Grupo objetivo sin
sintomas mamarios Discordante Imagen
enel

AV seguimiento Patologfa Y

- a distancia Cuidado del final
Positivo (Estado 1V) de la vida
Evaluacion
/\ /\ /\

Negativo /\ V Sin metdstasis Terapia Curativa

a distancia Cirugia

Diagndstico Radioterapia

de lesidn Terapia sistémica
benigna

Concordante Seguimiento
en el seguimiento clinico

Servicios de apoyo

Sin evidencia
de la enfermedad <
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