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Nuestra Salud": Monitoreo para

la Evaluacion y la Atencion del
Cancer de Mama
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Importancia de los tiempos en la
deteccion y acceso a tratamientos

Dra. Cynthia Villarreal
Oncologa Socia fundadora MILC.
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Tendencia en tasas de supervivencia

5-Year Relative Survival Rate for Breast Cancer
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Etapas clinicas al diagnostico y supervivencia

el

1 2 3 4
08%

SURVIVAL RATE

100%

(o)
SURVIVAL RATE
SURVIVAL RATE

52% 16%

SURVIVAL RATE SURVIVAL RATE

Sal)ati ‘/‘ MILC



Etapas clinicas al diagnodstico
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Cobertura de mastografia en México
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Tiempos de retraso al diagnostico en México

» Estudio en 868 pacientes con CaMa atendidas en 4 hospitales del DF:
» 90% con intervalo total >3 meses

Intervalo Total:

7 (4 — 14) meses

Intervalo paciente: 0 — 2 meses
Intervalo servicios: 3 — 9 meses

y
Sal)ati A MILC Unger-Saldafia K, et al. Cancer. 2015; 121:2198-206.
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Relacion entre Retraso y Prondstico

Retraso de
la paciente
>3 meses

Retraso de

prestadores

de servicios
de salud

Retraso
total
>3 meses

Etapa clinica
avanzada

| tlempo de
sobrevida

Sal)ati 7‘ MILC Richards MA, et al. Lancet 1999; 353:1119-326. Y /
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Cancer de Mama ~ Apariencia
Evolucion de lo simple y general a lo complejo y especifico
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Cancer de Mama - Diseminacion

Metastatic—
cancer .

Cancer cells in
lymph system

Cancer cells
in the blood
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Determinantes de decision de tratamiento y tipos de manejo

Etapa al
diagndstico

Comorbilidades
de la paciente

Subtipo de
cancer

Preferencias y
contexto
Quimioterapia

Tratamientos
biolégicos o
dirigidos e
inmunoterapia

Anti-
hormonoterapi
a

Tratamientos
para revertir
resistencia
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Amplio arsenal terapéutico
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Modelo de atencion
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Necesidades de monitoreo, y hallazgos 2020

Lic. Alejandra Platas
Presidenta de MILC
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Coyuntura 2020. Cancer de Mama

» 2020 fue un afio caracterizado por el surgimiento del brote de SARS-CoV-2 que puso
una presion sin precedentes en todos los sistemas sanitarios del mundo; y que genero
entornos especialmente dificiles para paises con recursos limitados.

» En México, la pandemia llegd en un momento de profunda reestructuracion del Sistema
Nacional de Salud.

» La actual administracion federal se planted como objetivo central lograr la cobertura
universal de servicios de salud, con particular énfasis en la atencion poblacién
altamente marginada, y sin seguridad social.

» Para la consecucion de este ambicioso proyecto, se decretd la extincion del antiguo
Seguro Popular, y la creacion de una nueva institucion de salud: el Instituto de Salud
para el Bienestar (INSABI).
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Coyuntura 2020. Cancer de Mama

» INSABI inicio sus operaciones en 2020 con reglas de funcionamiento poco claras.
> Seis gobiernos estatales se negaron a ceder a INSABI la gestion de sus recursos
sanitarios: Aguascalientes, Chihuahua, Nuevo Ledn, Guanajuato, Jalisco y Tamaulipas.
» Se implementaron nuevos mecanismos de compras, distribucion de medicamentos.
» Estos cambios en el sistema de salud produjeron consecuencias no deseadas:
» Escasez de medicamentos antineoplasicos esenciales y antirretrovirales.
» Dudas y vacios normativos sobre los procedimientos de acceso y continuidad de
tratamientos.
» Esta situacion ha sido especialmente preocupante, al ser el cancer de mama una de las
enfermedades de mayor incidencia y mortalidad en México.
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Coyuntura 2020. Cancer de Mama

» Pese al contexto de pandemia global, en 2020 el Cancer de Mama se convirtiéo en el
cancer de mayor incidencia a nivel mundial, con una estimaciéon de 2.3 millones de casos
detectados, (11.7% entre las neoplasias), y siguio colocandose entre las cinco principales
causas de mortalidad por tumores malignos, (6.9% entre las neoplasias), de acuerdo con el
informe mas reciente de la OMS.

Breast

Source: Globocan 2020

Number of deaths in 2020, both sexes, all ages

Number of new cases in 2020, both sexes, all ages

reast
261419 (11.7%) Lung
1796 144 (18%)

Lung Other cancel
2206771 (11.4%) 3557454(357%:

eeeeeee
Colorectum

82?5 743 (42 9%} Colorectum
1931 590 (10%) J 935 173 (9.4%)
Prostate Prostate Liver
1414 259 (7.3%) 375 304 (3.8%) £30 180 (B.3%)
Stemach  Pancre. Stomach
604 100 :3 1%} 1089 103 (5.6%) 466 003 (4 To%) 768 793 (7.7%)
Cervix uteri Liver Oesophagus Breast
604 127 (3.1%) 505 677 (4.7%) 544 076 (5.5%) 684 996 (6.9%)
Total: 19 292 789 cases Total: 9 958 133 deaths
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Coyuntura 2020. Cancer de Mama

» Las diversas problemadticas conllevaron a que muchas mujeres se dirigieran a asociaciones
de la sociedad civil para expresar sus preocupaciones, y manifestar las obstaculos
enfrentados para continuar con sus tratamientos.

» Para atender estas inquietudes, e identificar con precisién las necesidades que atravesaban
las pacientes, se desarrolld6 una encuesta por un equipo de médicos oncdlogos, un
psicooncdlogo, un investigador clinico de investigacion clinica y un portavoz de relaciones
publicas.
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gLOCAL
EVALUATION WEEK
Sharing local and global M&E ki

9 g nowledge



Alianza de organizaciones #EstamosAqui

» Con el fin de hacer valer el derecho a la salud de
las mujeres que viven con cancer de mama se creo
el movimiento nacional #EstamosAqui.

» Como parte de la agenda de trabajo, se incorporé
la recopilacion de datos, y analizar informacion
mediante herramientas cientificas, asi como la
formulacion de recomendaciones de politica
publica a los problemas de atencidn, basadas en
evidencia solida.

» En el marco del Dia Mundial de Lucha contra el
Cancer de Mama, el 19 de octubre fue lanzado el
Manifiesto #EstamosAqui.

Sal)ati ‘/‘ MILC

Somos un movimiento de la sociedad civil unida para apoyar a
las pacientes con cancer de mama.

Este 19 de octubre no es un dia para celebrar, sino para pedir

a las autoridades que den solucién a los problemas que las
pacientes viven todos los dias en los hospitales del pals.

Tenemos cuatro peticiones puntuales:

Tratamiento inmediato, integral y gratuito: abasto
permanente de medicamentos.

. Atencion especializada y multidisciplinaria, garantizada y
gratuita, en las instituciones publicas de salud (INSABI,
IMSS, ISSSTE, PEMEX, SEDENA y SEMAR).

Presupuesto especifico y suficiente para cubrir las
necesidades de las pacientes de cancer de mama en todo
' el pais

w Que la transicién del Seguro Popular al INSAB! no deje sin
atencion a ninguna paciente.

#EstamosAqui
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Alianza de organizaciones #EstamosAqui

#EstamosAqui esta, actualmente, representando por organizaciones y pacientes de Baja
California, Ciudad de México, Estado de México, Jalisco, Nuevo Ledn, Quintana Roo, Sinaloa y
Veracruz.
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Salvati & MILC en
THE LANCET Oncology

El 03 de febrero de 2021, fue publicado un articulo titulado “Los desafios de la
atencion del cancer de mama en México durante las reformas de salud y COVID-
197, en la revista cientifica The Lancet Oncology .

Este articulo fue elaborado con base en los hallazgos de la encuesta realizada, entre
enero y junio del 2020, a pacientes de diferentes estados de |la Republica.

Con este articulo se ha buscado dar visibilidad a la situacion que enfrentado las
mujeres con cancer de mama en estos ultimos anos, en el contexto de

implementacion de INSABI, y del impacto de la pandemia GOVID-19.
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Hallazgos: Interrupcion de tratamientos en 2020

e Se identificd una interrupcion del tratamiento a pacientes con cancer de mama en el 83% de las
personas encuestadas, de las cuales el 6%, hasta principios de agosto aun no habian retomado
su tratamiento.

* 60% de las personas refirieron como principal causa la desaparicion del Seguro Popular, tras la
creacion del INSABI.

* 35% indicé como causa el desabasto de medicamentos oncolégicos.
* 41% refirid la pandemia de COVID-19 como atenuante de la interrupcion

* La mediana de tiempo entre la suspension del tratamiento y su reinicio fueron 60 dias.
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Barreras a las que se han enfrentado las pacientes con cancer
de mama.

Falta de acceso a medicamentos oncologicos.
Largos procesos y tiempos de espera para reasignacion de hospitales y citas.
Falta de atencion en los hospitales.

Saturacion de servicios.

G

Desconocimiento de las pacientes sobre qué acciones emprender para obtener la atencion
médica.

Sal)ati x MILC



®  gLocad

EVALUATION WEEK
Sharing local and global M&E knowledge

Observatorio Ciudadano: Iniciativa de monitoreo

» Las graves crisis que enfrentamos ponen de manifiesto la necesidad de generar sistemas de
monitoreo, que den seguimiento puntual a las politicas de atencidn a la salud.

» Desde la sociedad civil, se ensaya, con recursos limitados, la creacion de herramientas de
monitoreo para documentar las interrupciones de tratamientos que ocurren en las
instituciones publicas de salud; para gestionar la resolucion de casos ante las instituciones
publicas correspondientes; y para orientar la correcta navegacion de las pacientes.

» Se espera que estos esfuerzos contribuyan a garantizar el acceso efecitvo a tratamientos, y a
mejorar la calidad de la atencion.

Sal)ati ‘/‘ MILC
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Testimonio

Araceli Tapia
Sobreviviente de cancer de mama.

Qﬁ\ n,
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Oportunidades del Observatorio Ciudadano
y Primeros Resultados 2021

Lic. Isabelle Aloi-Timeus
Presidenta. SALVATI
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Cancer de Mama y Objetivos de Desarrollo Sostenible
de la Agenda 2030

» La Agenda de Desarrollo Sostenible de la ONU

dispone una serie de objetivos de desarrollo “ ', 7
(ODS), metas, e indicadores globales minimos a 4

cumplir hacia el 2030.

» El cancer esta inscrito dentro del ODS3: Salud y OBJETIVOS
: . DE DESARROLLO
Bienestar, en |la Meta 3.4 que busca reducir en SOSTENIBLE

un tercio la mortalidad prematura por

enfermedades no transmisibles mediante su ' _
prevencion y tratamiento, y |la Meta 3.8 lograr la
cobertura sanitaria universal, para 2030. l

» Se establece como un indicador de seguimiento
clave reducir la tasa de mortalidad atribuida al
cancer.

Sal)ati 7‘ MiLC
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Panorama del cancer de mama: Mortalidad 2019

e De acuerdo con INEGI, en 2019 fallecieron 7,527

mujeres por tumor maligno de mama, siendo esta la Tasa de Mortalidad por Cancer de Mama
primera causa de muerte por neoplasias entre las Defunciénes por cada 100 mil mujeres
mujeres. o p
° o s . 17.0
e La tasa de mortalidad ascendié a 17.6 defunciones s
por cada 100 mil mujeres en 2019, manteniendo una 16.0
tasa de mortalidad creciente, en los Ultimos afios. B
s . 145
* El grupo de edad mas afectado en mortalidad por o
cancer de mama, fueron las mujeres de entre 50 y 135
~ 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
59 anos de edad, alrededor del 26% del total.
 El 21% de las muertes corresponde a mujeres Fuente: INEGI 2019.
mayores de 65 anos de edad, y hay una ocurrencia Defunciones de mujeres por tumor maligno de la mama

de defunciones cada vez mayor entre mujeres
jovenes de entre 25 y 44 aifios de edad (20% del
total).

Salati x MILC



® _grocaL
6 EVALUATION WEEK
Sharing local and global M&E ki l

g g nowledge

Panorama del cancer de mama: Casos Nuevos, 2020 (Preliminares)

Casos Nuevos Detectados de

* Segun cifras preliminares de la Secretaria de Salud Tumor Maligno de Mama
Federal, en 2020, se detectaron 12,128 casos nuevos de
tumor maligno de la mama. o
e Esta cifra representaria una reduccion del 21% en o
comparacion con el afio 2019, cuando se detectaron o
15,361 casos.

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

 Solamente en 7 estados del pais se registr6 un
incremento de casos nuevos: Sinaloa, Sonora, Ciudad de
Meéxico, Campeche, Colima y Veracruz.

 Guerrero, Puebla y Aguascalientes, tuvieron una
reduccion de casos nuevos detectados por encima del 60
por ciento, lo que refleja una anomalia en las tendencias.

Fuente: Boletin Epidemioldgico de la SSA. Semana 52 de 2020.

SINAVE/DGE/Salud 2020. Informacion preliminar, incluye casos probables.

Sal()atiz "'Lc 7
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e México no esta avanzando en la reduccion de la tasa de mortalidad por cancer de mama.

 La contingencia sanitaria de COVID-19 podria haber generado un subregistro en los
diagnosticos de cancer de mama en 2020, y en lo que va de 2021.

* La reconversion hospitalaria, los largos procesos y tiempos de espera para reasignacion de
hospitales y citas, asi como el temor de acudir a hospitales podria estar afectando la
deteccion de casos nuevos.

e La deteccion tardia de los casos impactara negativamente en la eficacia de los
tratamientos, y puede incrementar los casos de mortalidad.

Sal)ati ‘/‘ MILC
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Observatorio “Unidas Vigilamos Nuestra Salud”

1. Plataforma de monitoreo: herramienta de vigilancia y analisis en materia de
cancer de mama con alcance nacional, particularmente en materia de
desabasto de medicamentos e interrupciones de los tratamientos.

* Informacion obtenida a través de estadisticas oficiales, realizacion de
encuestas a pacientes, registros de las asociaciones, solicitudes de
informacion, e informacion obtenida de reuniones con autoridades.

* Realizar este trabajo articuladamente por un Comité formado por pacientes
y OSC’s.

Sal)ati x MILC



Observatorio “Unidas Vigilamos Nuestra Salud”

Acciones Puntuales

Creacion de una Plataforma de
monitoreo  ciudadano:  “Unidas
vigilamos nuestra salud”, centrada en
la interrupcion de tratamientos.

Elaboracion de un reporte de
avances a mitad de afio, y un
documento de hallazgos, y
recomendaciones al cierre de afo.

Salati x MILC

Impacto Esperado

Mejorar los procesos de acceso y
seguimiento a tratamientos en las
instituciones publicas de salud.

Mejorar la calidad en la prestacion
de servicios de salud.

Contribuir a garantizar el derecho a
la salud de las personas con cancer
de mama.

gLOCAL
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Unidas Vigilamos Nuestra Salud: Resultados preliminares 2021

Accesibilidad

» Los datos por residencia habitual nos permiten observar
gue alrededor de la mitad de las mujeres que viven con
cancer de mama reside en entidades alejadas de los
lugares en los que reciben atencion.

» Ciudad de México y Nuevo Ledn concentran gran parte
de las atenciones (alrededor del 80%), al ser la entidades
gue cuentan con la mayor infraestructura hospitalaria.

» La centralizacion de la infraestructura influye en la
oportunidad de ofrecer y demandar servicios, y es un
determinante para obtener diagndsticos oportunos, y
tratamiento adecuado.

Salati x MILC

Corte de la Encuesta al 31 de mayo

Entidad federativa de residencia:
66 respuestas

@ Ciudad de México
@ Durango

@ Estado de México
@ Guanajuato

@ Guerrero

@ Hidalgo

® Jalisco

@ Michoacéan

A24V

Entidad federativa donde recibe atencion médica oncologica:

66 respuestas

@ Aguascalientes

@ Baja California

£ Baja California Sur

@ Campeche

@ Chiapas

@ Chihuahua

@ Coahuila de Zaragoza
@ Colima

174V
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Unidas Vigilamos Nuestra Salud: Hallazgos preliminares 2021

Corte de la Encuesta al 31 de mayo

¢Cual es su principal afiliacion médica (derechohabiencia)?

Derechohabiencia ——
» Los datos de derechohabiencia muestran que mas del 36.4%

[ JIVES
de personas carece de seguridad social, por lo que reciben -
b . (V= =
atencion en INSABI, o en un subsistema estatal. / i
/ ® Privado

@® Nosé
: f @ Ninguno

113V

En caso de que su tratamiento se haya interrumpido, ;cuanto tiempo duré o ha durado la
interrupcion?

Interrupcion de tratamientos 66 respuestas
» De los casos de interrupcion, hasta el 25% de las

@ No se ha interrumpido mi tratamiento

@ Menos de 1 mes
personas han sefalado periodos de interrupcion “ g
superiores a los 3 meses. -‘ Qumesss

@ De 6 a 12 meses
® Mas de 12 meses

Salati x MILC



®  gLocad

EVALUATION WEEK

. Sharing local and global M&E knowledge

Unidas Vigilamos Nuestra Salud: Hallazgos preliminares 2021

Corte de la Encuesta al 31 de mayo

G a Sto d e bo I Si I Io A partir de la interrupcion de su tratamiento, justed ha tenido que comprar algun medicamento o
algun otro componente de su tratamiento por su cuenta?
» EI57% de las personas ha tenido que realizar gastos de

@ No se ha interrumpido mi tratamiento
® si
No

bolsillo para dar continuidad a sus tratamientos.

» El 4.5% aunque ha manifestado la necesidad de insumos,
también ha sefalado la imposibilidad de realizar gastos de ’
bolsillo.

¢Ha emitido alguna queja por falta medicamentos o interrupcion de tratamientos?

Quejas 66 respuestas
» El 69% de las personas no ha presentado quejas por

interrupcién de tratamientos.
» La elaboracion de una queja escritas es fundamental

para documentar deficiencias en el acceso a servicios

de salud.

@ si
® No
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Ruta Critica

La encuesta se sequira realizando hasta septiembre de 2021.

Se generara un documento de recomendaciones para las instituciones pertinentes.

Se buscard tener reuniones con las autoridades correspondientes para proponer soluciones a
problemadticas especificas y estructurales.

Se buscara mantener proactivamente una educacion, y mejora continua de habilidades y
capacidades de OSC’s y pacientes.
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Funcionamiento de la
Plataforma Sanemos X Igual

Abel Valdez
Coordinador de Innovacion en Sanemos X Igual
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Preguntas, y respuestas
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Gracias
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