ENGA Q SHE NEEDS TC o
QGGe KNwW

—la necesita
Saber

Consenso

Se ha desarrollado este consenso con el fin de identificar
y consolidar la informacion que las mujeres y sus
familias realmente necesitan saber sobre el cancer

de ovario para conseguir una mejora significativa

en los resultados de las mujeres a las que se ha
diagnosticado esta enfermedad. ENGAGe,
una Red Europea de Grupos en Defensa
de las Enfermas Pacientes de Cancer
Ginecoldgico, convoco a un grupo de
trabajo de destacados profesionales
sanitarios y de representantes de
asociaciones de enfermas pacientes
especializados en el cuidado de
mujeres con cancer de ovario

para revisar la realidad actual de

la gestion del cancer de ovario,
identificar lagunas de conocimiento
y llegar a un acuerdo sobre la
informacion esencial que toda
mujer necesita saber sobre la
enfermedad.
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En ultima instancia, el objetivo

de este grupo de trabajo es aumentar la
sensibilizacion en torno al cancer de ovario y ayudar a
lograr mejores resultados entre las enfermas a través
de una mayor concienciacion sobre los factores de
riesgo, el diagndstico precoz y las diversas opciones de
tratamiento, asi como de un enfoque integral respecto a
la atencion sanitaria y la prevencion.



Cancer de ovario - Impacto actual

El cancer de ovario es una enfermedad grave que puede resultar mortal y es el 7° cancer mas diagnosticado entre las
muijeres a nivel mundial y el 6° mas comun entre las mujeres en Europa. Causa mas muertes que cualquier otro cancer
del aparato reproductor femenino’. En Europa, mueren siete mujeres cada hora a causa del cancer de ovario?.

Los sintomas del cancer de ovaris (p. gj. el dolor abdominal, hinchazon o meteorismo, dificultad para comer falta de
apetito/sentirse llena rapidamente) a menudo coinciden con los de otras enfermedades comunes, o que dificulta su
diagnostico. No obstante, si estos sintomas ocurren con frecuencia y persistencia, pueden indicar la existencia de un
cancer de ovario, y un diagnéstico precoz del cancer aumenta las posibilidades de obtener un mejor prondstico®.

El riesgo de desarrollar cancer de ovario esta influido por varios factores, entre ellos la edad, los antecedentes de
enfermedades del aparato reproductor y los antecedentes familiares de cancer de ovario y de mama. El riesgo de
cancer de ovario aumenta en las mujeres con ciertas caracteristicas genéticas hereditarias, que representan un
10-15 % de los casos de cancer de ovario®.

La supervivencia al cancer de ovario depende de muy diversos factores como la fase en que se diagnostica, la
calidad del tratamiento y el tipo especifico de cancer de ovario.

El cancer de ovario se define hoy en dia como un grupo de enfermedades que requieren un tratamiento
individualizado, en centros especializados en el tratamiento de cancer ginecoldgico. Se estan investigando tratamientos
nuevos y prometedores, y el trabajo de investigacion continuo abre esperanzas a una vida mas longeva y de mejor
calidad a las muijeres.

Variaciones en los conocimientos y la atencion
sanitaria ofrecida en Europa

(Cada pais cuenta con su propio sistema sanitario, aunque 10s retos a los que es necesario hacer frente varian de pais
en pais. La deteccion precoz del cancer de ovario constituye un escollo en toda Europa debido a que tanto los médicos
de familia como las enfermas desconocen los sintomas. Ante la falta de efectivas pruebas de diagndstico precoz,

con frecuencia los diagndsticos son incorrectos y también hay escasez de conocimientos sobre los factores de riesgo
por antecedentes familiares, especialmente los de la linea paterna. En algunas zonas de Europa se ha generado un
estigma en relacion con el diagndstico del cancer, lo que conlleva que las mujeres encuentren mayor dificultad a la
hora de buscar ayuda.

Algunos paises cuentan con programas nacionales que facilitan la comunicacion en relacion con la enfermedad.
También existen centros especializados en cancer de ovario, aunque la disponibilidad de estos centros y la
calidad

de la atencion sanitaria en los hospitales generales son muy diversas.

Declaracion de consenso Ella necesita
saher

Ella necesita saber que puede hacerse algo respecto al cancer de ovario.

Ella necesita saber pretende garantizar que todas las mujeres sepan lo siguiente
sobre el cancer de ovario a fin de poder tomar decisiones informadas en
relacion con la prevencion, el diagnostico precoz y la eleccion del tratamiento
mas adecuado para ellas. Por otra parte, el médico de familia deberia

colaborar con las mujeres para identificar con mayor rapidez los sintomas del
cancer de ovario y permitir asi un diagndstico precoz o no tan tardio.

SHE NEEDS TO
ENGAGe?  KNeW




la necesita saber

Todas las mujeres deberian conocer la siguiente informacion para posibilitar al
maximo el diagndstico precoz e incrementar la supervivencia del cancer de ovario.
La campana pretende también concienciar de la necesidad de seguir investigando e
innovando en torno a la prevencion, el diagndstico precoz y el tratamiento.
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Ella necesita saber
esta en riesgo de cancer de ovario y lo que se puede hacer para reducir ese
riesgo. Por ejemplo:
y Una mujer deberia consultar a su médico si le preocupa el riesgo que tiene de
desarrollar cancer de ovario. Ese riesgo podria aumentar si tiene antecedentes
co m 0 familiares de cancer de mama, de colon, de ovario 0 de Utero. Su médico
. e puede aconsejarla sobre el riesgo por antecedentes familiares y, si lo considera
red u C | r |O S apropiado, realizarle pruebas genéticas, p. gj. de deteccién de una alteracion de
) los genes BRCA1 0 BRCA2*. Si el riesgo es alto, tiene la posibilidad de someterse
nesgos a una extirpacion quirdrgica de los ovarios y las trompas de Falopio. Parece
demostrado también que puede reducirse el riesgo de cancer de ovario mediante
el uso de anticonceptivos orales. Por otra parte, algunos centros cuentan con
un servicio de asistencia psicologica para ayudar a gestionar mejor el impacto
emocional recibido al conocer el alto riesgo de padecer la enfermedad.

Ella necesita saber
la importancia que tienen un diagnastico y una intervencion precoces. Cuanto
mas precoz es el diagndstico, mejor es el pronostico.

Todas las mujeres deberian saber que los sintomas mas comunes son®:

e Dolor pélvico y abdominal persistente

e Aumento del tamario del abdomen/meteorismo persistente (continuo)

e Dificultad al comer por la sensacion de estar llena rapidamente o falta de apetito
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Slntomas e También podria experimentar:

¢ Aumento de la necesidad urgente de orinar y/o de la frecuencia
e Aumento del cansancio

e Cambios en la frecuencia y/o consistencia de las deposiciones
e Dolor de espalda

e Hemorragias posmenopausicas

Si estos sintomas persisten y no son normales en ella, s importante que
vaya al médico.
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Ella necesita saber
que debe consultar a un médico si experimenta estos sintomas de forma
persistente y que su médico debe preguntarle sobre sus antecedentes

) 4
c u a n d 0 e familiares de cancer para identificar si hay mayor riesgo de contraer o padecer

cancer. Ella necesita saber que el cancer de ovario puede darse a cualquier

actuar edad y que sobrevivir a é| depende de muchos factores, como la fase en la
que se diagnostique, la calidad del tratamiento y el tipo concreto de cancer de
ovario de que se trate.
\ Wy,
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Ella necesita saber
puede sobreponerse y superar el cancer de ovario. Hay centros especializados
con unidades de ginecologia oncoldgica que ofrecen asistencia psicoldgica
ademas de fisica, tratamientos médicos de calidad seguin las condiciones
especificas de la paciente incluyendo cirugia y quimioterapia ademas de referirla
a unidades de consejo y pruebas genéticas si hay antecedentes familiares. Ella
Y 4 también necesita saber cudl es el mejor tratamiento para ella y los posibles
co m O ensayos clinicos disponibles durante su lucha contra el cancer. En Espafia,
cuando una mujer joven ha sido diagnosticada de cancer de ovario, es candidata
a un consejo genético. Dentro de ASACO, toda paciente tiene acceso al consejo

SO b e pO nerse e genetico de forma gratuita.

al d 1ag NOstico Flla necesita saber que no esta sola, que puede obtener ayuda e informacion
fiable de las distintas asociaciones de enfermas, las redes sociales y su familia
y amigos, que algunos centros disponen de un servicio de asistencia psicologica
para ayudarla a hacer frente a la enfermedad y que tienen derecho a una
segunda opinion.

Ella necesita saber que existen practicas quirlirgicas que no afectan a
la fertilidad en algunos casos entre las enfermas mas jovenes, y que
las mas mayores de mas edad pueden recibir asesoramiento y un
tratamiento personalizados segun cudles sean los problemas
médicos asociados.
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Miembros del grupo de trabajo SNTK

((“Ella necesita saber”, por sus siglas en inglés)
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