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Objetivos

e Determinar si existen diferencias en el impacto psicolégico de mujeres portadoras de mutacidon en genes BRCA1/2 que llevan a cabo un seguimiento periddico vs. aquellas mujeres que optaron por una cirugia

reductora de riesgo como medidas profilacticas de cancer de mama y ovario hereditario.

Metodologia (Seleccion de pacientes: 98 mujeres)

e Criterios de inclusidon: Mujeres mayores de 18 anos; Portadoras de mutaciéon patogénica en genes BRCA1 /2; valoradas en la Unidad de Consejo Genético del Servicio de Oncologia Médica del Hospital Clinico San Carlos de
Madrid.

* Criterios de exclusion: deficit cognitivo, dificultad de comprensidon/ expresion en lengua castellana; estado fisico deteriorado.

Instrumentos:

e Historia clinica: recogida de datos sociodemograficos y clinicos (personales y familiares)
e Entrevista semiestructurada (creada ad-hoc):

e Ansiedad (Frecuencia, duracion e intensidad)

e Percpecion de riesgo (riesgo poblacional, riesgo percibido pretest y riesgo percibido en la actualidad)

e Satisfaccion con el proceso de consejo genético, el test genético y el seguimiento. Deseos de volver a inicia el proceso y recomendacion del proceso a otras personas.
e Multidimensional Impact of Cancer Risk Assesment Scale (MICRA) (Cella, et. al, 2002)
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Resultados que alcanzan la Significacidn Estadistica
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o Homocedasticidad de grupos

o Distribucién normal de las variables RIESGO POBLACION
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(variables categoriales)
(variables continuas):

o Muestras independientes (Cirugia SI-NO)

RIESGO PRETEST Media 51.05

o Muestras relacionadas (Percepcion riesgo poblacion-previa-postcirugia)

(mediana > media)

¢Qué % de riesgo de cancer de mama cree que tiene una mujer de la poblaciéon general?
¢Qué % de riesgo de cancer de mama creia tener antes de realizar estudio genético?
¢Qué % de riesgo de cancer de mama cree que tiene actualmente?

RIESGO POSTEST Media 52.30
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POSTEST
Media
41.31
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Conclusiones:
Las mujeres que se someten a cirugia reductora de riesgo tienen una mayor edad, no estan activas laboralmente y cumplen con la recomendacion del especialista, que les

ofrecio la cirugia reductora de riesgo.
Las mujeres ya operadas creen tener menos riesgo de desarrollar cancer de mama en la actualidad.
Las mujeres que optaron por seguimiento requieren menos tratamiento farmacologico psicotropo.
Las mujeres sometidas a cirugia iniciarian de nuevo el proceso de Consejo Genético Oncoldégico.
Las mujeres que hacen cirugia perciben mas riesgo pretest que la poblacion general.
Las mujeres que no hacen cirugia perciben mas riesgo postest que la poblacion general.
Si se valoran solo aquellas mujeres que realizan cirugia:
- En aquellas que creen tener mas riesgo que la poblacion general, tras la cirugia esta percepcion desciende

No activo

Activo

Recomendacidn cirugia reductora riesgo
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Ambas

Ninguna
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No
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Percepcion de riesgo tras decision
0-25%
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76-100%

Requirio tratamiento farmacoldgico
No

Si

Iniciaria de nuevo consejo genetico
No

Si

- En aquellas que creen tener un riesgo disminuido respecto a la poblacion general, tras la cirugia la percepcion aumenta.

Lineas futuras:

50%
50%

5%
10%
85%

0%

716%
24%

52%
11%
16%
21%

79%
21%

0%
100%

Se pone de manifiesto la necesidad de aumentar la muestra para observar si existen diferencias en variables que en el presente trabajo se acercan a la significacion estadistica sin llegar a alcanzarla.
Se incluira la valoracion de nuevas variables clinicas médicas y psicologicas y se exploraran las relaciones entre ellas

Correspondencia: psicooncologia.hcsc@salud.madrid.org
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