
           ANEXO I 

 

GUÍA DE TRATAMIENTO 

PARA LA PATOLOGÍA CÁNCER DE MAMA 

 

Cáncer de Mama Invasor 

Todas las pacientes deberían ser evaluadas por un equipo multidisciplinario y valorar 

riesgo, beneficio y estrategia según características generales e individuales. 

En dicha evaluación deberá analizar  siguiendo la estatificación TNM y  tener en su 

reporte de anatomía patológica el status de Receptores Hormonales (HR) para 

estrógeno, progesterona y status de HER 2 Neu antes de decidir tratamiento. 

 

Terapia sistémica en Cáncer de Mama Operable 

• Las pacientes con cáncer de mama operable (Se define operable a estadíos I- 

II- IIIA-C) deberían ser tratadas con intervenciones que hayan demostrado 

aumentar la sobrevida global en estudios clínicos o metaanálisis. 

• Opciones de tratamiento adyuvante sistémico son las siguientes: 

a) Quimioterapia. 

b) Terapia dirigida al HER 2 Neu. 

c) Terapia endocrina. 

 



Cáncer de Mama temprano 

1. HER2 Neu (+ ) HR (- ) premenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos 

Trastuzumab. 

2. HER2 Neu (+ ) HR (- ) postmenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos 

Trastuzumab. 

3. HER2 Neu (+ ) HR (+) premenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos 

Trastuzumab 

Tamoxifeno 

Ooforectomía + Inhibidores de aromatasa o tamoxifeno. 

4. HER2 Neu (+ ) HR (+) postmenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos 

Trastuzumab 

Tamoxifeno 

Inhibidores de aromatasa o tamoxifeno. 

5. HER2 Neu (- ) HR (- ) 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos 



Quimioterapia conteniendo sales de platino. 

6. HER2 Neu (- ) HR (+) premenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos (en caso de alto riesgo) 

Tamoxifeno 

Ooforectomía + inhibidores de aromatasa. 

7. HER2 Neu (- ) HR (+) postmenopausia: 

Quimioterapia conteniendo antraciclinas y/o taxanos (en caso de alto riesgo) 

Tamoxifeno 

Inhibidores de aromatasa. 

 

Terapia sistémica en Cáncer de Mama Metastásico 

 

Cáncer de Mama metastásico 

1. HER2 Neu (+ ) HR (- )/ HR (+) 

Docetaxel, pertuzumab y trastuzumab. 

Quimioterapia + trastuzumab 

TDM-1 (trastuzumab emtansina) 

Lapatinib + capecitabine. 

2. HER2 Neu (- ) HR (- ) 



Quimioterapia. 

3. HER2 Neu (- ) HR (+) 

      Ooforectomía (solo en pre menopausia) 

      Tamoxifeno 

       Inhibidores de aromatasa 

       Fulvestrant. 
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