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Resumen  La  consolidación  de  los  programas  poblacionales  de  detección  precoz  de  cáncer  de
mama y  el  debate  sobre  el  balance  entre  el  beneficio  y  el  riesgo  han  juntado  la  oportunidad  y
la necesidad  de  investigación  para  mejorar  la  efectividad  de  los  mismos.  En  España,  en  para-
lelo a  otros  países  con  programas  poblacionales,  la  investigación  en  cribado  ha  evolucionado
desde los  primeros  estudios  descriptivos  de  participación  hasta  los  estudios  longitudinales  sobre
efectos adversos  como  falsos  positivos  y  cáncer  de  intervalo,  y  estudios  para  conocer  mejor  el
riesgo individual  de  presentar  un  cáncer  de  mama,  aprovechando  la  información  que  ofrecen
las cohortes  de  mujeres  cribadas.  Además,  se  han  desarrollado  nuevas  metodologías  de  investi-
gación que  permiten  evaluar  nuevas  estrategias  de  cribado,  aún  teóricas,  basadas  en  el  riesgo
individual. Por  último,  se  están  empezando  a  desarrollar  herramientas  de  ayuda  a  la  toma  de
decisiones  para  facilitar  el  proceso  de  informar  de  forma  individualizada  a  las  mujeres.
© 2014  SESPM.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los  derechos  reservados.
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Research  on  breast  cancer  screening:  Toward  personalized  strategies  and  shared
decision-making

Abstract  The  consolidation  of  population-based  screening  programs  for  breast  cancer  and
the debate  on  the  risk-benefit  balance  have  coincided  with  the  opportunity  and  need  for
research  to  improve  the  effectiveness  of  these  programs.  In  Spain,  in  parallel  to  other  countries
with population-based  programs,  research  on  screening  has  evolved  from  the  early  descriptive
studies of  participation  to  longitudinal  studies  of  adverse  effects,  such  as  false-positives  and
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interval  cancers,  and  studies  designed  to  better  understand  the  individual  risk  of  breast  cancer.
These studies  have  been  able  to  take  advantage  of  the  information  offered  by  the  cohort  of
screened women.  New  research  methodologies  have  been  developed  to  allow  the  evaluation
of new  theoretical  screening  strategies  based  on  individual  risk.  Finally,  decision-making  tools
are being  designed  to  facilitate  the  process  of  informing  women  individually,  contributing  to
shared decision-making.
© 2014  SESPM.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reserved.

Introducción

La  finalización  del  despliegue  de  programas  de  detección
precoz  de  cáncer  de  mama  en  España y  en  muchos  países
europeos  ha  permitido  realizar  una  investigación  exhaustiva
de  los  beneficios  y  riesgos  del  cribado.  La  publicación  en
el  año  2000  de  un  primer  artículo  cuestionando  la  reduc-
ción  de  mortalidad  debida  al  cribado  y  atribuyendo  al
mismo  una  proporción  importante  de  casos  sobrediagnos-
ticados  y  sobretratados  desató  un  debate  que  todavía  no
ha  concluido1.  Desde  entonces,  y  aprovechando  la  infor-
mación  acumulada  de  varias  rondas  de  participación  en  los
programas  poblacionales,  se  empezaron  a  realizar  estudios
observacionales  orientados  a  mejorar  la  efectividad  del  cri-
bado  y  a  evaluar  el  impacto  de  la  introducción  de  nuevas
tecnologías  como  la  mamografía  digital,  introducida  en  la
primera  década  del  2000,  entre  otros.  Las  organizaciones
internacionales  empezaron  al  mismo  tiempo  a  hacer  reco-
mendaciones  para  incorporar  y  proporcionar  información  a
las  mujeres  participantes  no  solo  sobre  los  beneficios,  sino
también  sobre  los  riesgos2.

Los  resultados  de  esta  investigación,  junto  con  las  nuevas
tendencias  de  personalización  de  la  medicina,  han  redirigido
el  debate  hacia  la  necesidad  de  personalizar  las  estrategias
de  cribado  de  cáncer  de  mama  e  implicar  a  las  mujeres  en
el  proceso  de  decisión  en  base  a  la  información  recibida,  y
teniendo  en  cuenta  sus  valores  y  preferencias.  Se  expone  a
continuación  el  recorrido  de  la  investigación  en  cribado  de
cáncer  de  mama  en  España hasta  la  situación  actual.

Metodología

El  presente  artículo  pretende  ser  una  reflexión  de  cómo
ha  ido  evolucionando  la  investigación  sobre  el  diagnóstico
precoz  en  cáncer  de  mama  desde  los  primeros  estudios
de  cohorte  con  información  individual  de  mujeres  criba-
das  de  varios  programas.  El  período  analizado  comprende
6  años,  desde  el  año  2007,  cuando  se  concedió  el  primer  pro-
yecto  de  investigación  colaborativo  entre  varios  programas
de  detección  precoz  de  cáncer  de  mama  de  España,  hasta
la  actualidad,  y  hacemos  referencia  solamente  a  proyectos
relacionados  estrictamente  con  el  cribado  y  con  información
individual  de  las  mujeres  participantes  en  diversos  progra-
mas  de  cribado  de  España. No  se  incluyen,  por  lo  tanto,
otras  investigaciones  relacionadas  con  factores  de  riesgo
del  cáncer  de  mama,  tendencias  de  la  incidencia  y  morta-
lidad,  factores  pronóstico,  aspectos  radiológicos  o  avances

en  el  tratamientos  desligados  del  cribado,  ni  ensayos  con
medicamentos.

De la evaluación de la efectividad a la
personalización del cribado

Las  características  de  la  historia  natural  del  cáncer  de  mama
favorecen  la  posibilidad  de  la  detección  precoz  mediante
el  cribado  mamográfico  (fig.  1).  Sin  embargo,  existen  efec-
tos  adversos  asociados  al  proceso  del  cribado  que  fueron
muy  poco  o  nada  estudiados  en  los  primeros  ensayos  que
habían  demostrado  la  reducción  de  mortalidad.  La  experien-
cia  acumulada  de  varias  rondas  de  cribado  permitió  iniciar
esta  investigación  sobre  efectos  adversos,  que  en  España  ha
tenido  varias  fases3. Los  primeros  estudios  realizados  con
información  de  varios  programas  y  varias  rondas  tenían  por
objetivo  responder  cuestiones  no  resueltas,  como  el  estudio
de  los  determinantes  del  resultado  falso  positivo  y  el  riesgo
acumulado  del  mismo  (proyecto  RAFP),  la  relación  entre  un
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Figura  1  Efecto  del  cribado  en  la  evolución  del  cáncer.  Los
tumores de  crecimiento  rápido  (A)  presentan  una  menor  proba-
bilidad  de  ser  detectados  en  las  pruebas  de  cribado  (en  España,
cada 2  años)  y  mayor  probabilidad  de  aparecer  por  sintomato-
logía  entre  los  intervalos  del  cribado  (verdaderos  cánceres  de
intervalo).  Los  tumores  con  una  fase  preclínica  larga  son  más
susceptibles  de  ser  detectados  en  las  pruebas  de  cribado  en
estados  preclínicos  de  la  enfermedad  (B),  aunque  en  algunos
casos tumores  asintomáticos  visibles  en  las  pruebas  de  cribado
no son  detectados  y  pueden  aparecer  por  sintomatología  antes
de la  siguiente  invitación  (falsos  negativos)  (C).  Finalmente,
existen  tumores  de  crecimiento  muy  lento  que  en  ausencia  del
cribado nunca  hubieran  sido  diagnosticados  (D).
Adaptada  de  Fletcher  y  Fletcher44.



Download English Version:

https://daneshyari.com/en/article/3973748

Download Persian Version:

https://daneshyari.com/article/3973748

Daneshyari.com

https://daneshyari.com/en/article/3973748
https://daneshyari.com/article/3973748
https://daneshyari.com

