
 

 

 
 

 

 

        

  Solo 1 de cada 7 pacientes con cáncer de mama metastásico
sabe qué son los biomarcadores  

Pese a la importancia de los biomarcadores para conocer las características del tumor y aportar un
diagnóstico preciso, una encuesta1 de la AECMM, bajo el paraguas de #laMquefalta muestra
grandes carencias en información y acceso
Solo el 14,5% de las pacientes con cáncer de mama metastásico sabe qué son y el 26,1% incluso
desconoce si le han realizado pruebas de biomarcadores1.
El 81,2% reclama más información sobre la enfermedad y una atención integral que dé respuesta a
sus necesidades a lo largo de todo el proceso terapéutico1

13 de octubre, Día Mundial del Cáncer de Mama Metastásico

Madrid, 5 de octubre de 2026.- A pesar de que los biomarcadores son clave en el abordaje actual del
cáncer de mama metastásico, una nueva encuesta elaborada por la Asociación Española Cáncer de Mama
Metastásico (AECMM) a 69 pacientes revela que solo 1 de cada 7 pacientes, el 14,5%, afirma saber bien
qué son1, lo que demuestra una carencia en la información que reciben. Asimismo, el 31,9% reconoce que
le suenan, pero no sabe exactamente qué son, y un 8,7% reconoce que nunca ha oído hablar de ellos1.

A esto se suma que un 26,1% de las pacientes no sabe si les han realizado estas pruebas, que pueden
estar indicadas en distintos momentos del proceso asistencial en función de las características de la
enfermedad y de su evolución1. La publicación de estos datos, en el marco del Día Mundial del Cáncer de
Mama Metastásico el próximo 13 de octubre, demuestra una brecha entre el conocimiento de las pacientes
y el papel clave que desempeñan actualmente los biomarcadores como herramientas para predecir las
características histológicas del cáncer de mama e identificar terapias específicas y personalizadas.

La encuesta ha sido realizada bajo el paraguas del Movimiento de concienciación social sobre el cáncer de
mama metastásico #laMquefalta, en colaboración con la Alianza Daiichi Sankyo | AstraZeneca, que desde
hace cinco años visibiliza y da voz a las personas con esta enfermedad. En su conjunto, el sondeo abarca
diferentes aspectos relacionados con el cáncer de mama metastásico, el abordaje integral de la patología y
la comunicación médico-paciente.

Así, de forma más amplia, los resultados, subrayan también que el 81,2% de las encuestadas considera que
le falta información sobre la enfermedad más allá de los aspectos clínicos y reclama una atención que dé
respuesta a todas sus necesidades asistenciales a lo largo del proceso terapéutico completo1. Además,
solo el 40,6% de las pacientes considera fácil encontrar información fiable fuera del entorno médico1.

Para Elisenda Martínez, paciente y presidenta de la AECMM, “las pacientes necesitamos más
información acerca de nuestra propia enfermedad para tener un rol más activo. No nos queremos conformar
con un simple diagnóstico, sino que demandamos información adicional sobre evolución, hábitos de vida,
efectos secundarios, apoyo emocional y otros aspectos de la convivencia con la enfermedad. En general,
valoramos positivamente la claridad de la información clínica proporcionada por nuestros oncólogos y la
comprensión del lenguaje sanitario, pero queremos tener cubiertas todas nuestras dudas e involucrarnos en
la toma de decisiones sobre nuestra salud y pronóstico”.

Por su parte, la Dra. Josefina Cruz, oncóloga médico del Hospital Universitario de Canarias en
Tenerife, señala que “para que las pacientes con cáncer de mama metastásico puedan participar de forma
activa en las decisiones sobre su enfermedad, es fundamental que conozcan todas las posibilidades a su
alcance en cuanto a diagnóstico y tratamientos, incluidas las pruebas de biomarcadores y la información
que aportan. Estos marcadores nos permiten identificar determinadas características del tumor que pueden
ser relevantes a la hora de seleccionar el tratamiento más adecuado. Acercar este conocimiento a las
pacientes no significa convertirlas en expertas, sino proporcionarles las herramientas necesarias para
comprender mejor su enfermedad, dialogar con su equipo médico y participar en las decisiones. Es por ello,
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que nosotros como especialistas debemos informar de forma adecuada para que lo entiendan y así las
pacientes, puedan participar en la toma de decisiones acerca de las posibles alternativas terapéuticas
disponibles tras la realización de los biomarcadores”.

Para la Dra. Belén Pérez Mies, especialista en Anatomía Patológica en Hospital Ramón y Cajal de
Madrid, "en el cáncer de mama la Medicina de Precisión lleva ya tiempo. Desde que aplicamos la
clasificación molecular del cáncer, los tumores están muchísimo mejor caracterizados, lo que contribuye a
orientar la selección del tratamiento en función de las características moleculares de cada caso.
Actualmente sabemos que no es una enfermedad estática: evoluciona por su propia biología y también en
respuesta a los tratamientos. Gracias a la investigación y al mejor conocimiento de la enfermedad, se están
integrando a gran velocidad nuevos marcadores moleculares, y eso lo hace todo más complejo, pero a la
vez más personalizado. El patólogo tiene que ser capaz de integrar en un informe toda esta información
para que su médico se la traslade a la paciente de una forma clara y comprensible".

La diferencia entre informar y empoderar 

Por otro lado, entre los resultados de la encuesta también aparece una diferencia relevante entre sentirse
escuchada y participar en las decisiones: aunque el 72,5% de las pacientes se siente escuchada siempre o
la mayoría de las veces, el 50,7% afirma que rara vez o nunca recibe distintas alternativas terapéuticas para
poder opinar o elegir1.

Otra de las conclusiones del sondeo realizado entre las pacientes de la AECMM es que el 66,7% de ellas
señala que las opciones de tratamiento disponibles para su caso le fueron explicadas completamente o en
gran medida1. El diagnóstico destaca como el momento en el que más pacientes identifican necesidad de
información o acompañamiento. También es importante para muchas de ellas el inicio del tratamiento,
durante la aparición de efectos secundarios y ante la progresión o el empeoramiento de la enfermedad.

Los nuevos diagnósticos aumentarán casi un 2% frente al año pasado

En España, se estima que se diagnosticarán 38.318 nuevos casos de cáncer de mama este año 20262 (636
más que en 20253), de los cuales entre un 5% y un 6% presentarán metástasis en el momento del
diagnóstico4.

Aunque las tasas de supervivencia son altas para las personas diagnosticadas con este tumor en fase
inicial, la supervivencia relativa a cinco años en pacientes diagnosticadas con enfermedad metastásica es
de solo el 33,8%5.

Escuchar las voces propias de las pacientes con cáncer de mama metastásico contribuye a una mayor
concienciación social acerca de la enfermedad y a mejorar el abordaje de la enfermedad por parte de todos
los agentes del Sistema Nacional de Salud. Como explica Ana Zubeldia, directora general y Head de
Oncología en España de Daiichi Sankyo, “su percepción y testimonio nos dice mucho sobre sus
necesidades no cubiertas y los márgenes de mejora hacia un mayor conocimiento de las herramientas para
clasificar de forma más precisa el cáncer de mama metastásico. Facilitar información sobre los
biomarcadores y la importancia del diagnóstico molecular nos va a ayudar a que las pacientes participen en
su proceso oncológico y conozcan las opciones a su alcance”.

Por su parte, Marta Moreno, vicepresidenta de Asuntos Corporativos y Acceso al Mercado de
AstraZeneca, señala que “después de cinco años trabajando junto al Movimiento #laMquefalta seguimos
comprobando la necesidad de trasladar información veraz y accesible sobre el cáncer de mama metastásico
tanto a las pacientes, como demuestra el sondeo, como al conjunto de la sociedad. Por ello, desde la
Alianza Daiichi Sankyo | AstraZeneca seguiremos impulsando iniciativas que permitan acercar la realidad de
las pacientes a la sociedad y favorecer una respuesta más integral a sus necesidades, desde la
concienciación hasta la investigación y el abordaje de la patología”.
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Campaña de carácter orientativo y divulgativo, no debe someterse a tratamientos ni seguir consejos sin
dirigirse antes a un Profesional Sanitario. No puede interpretarse que el contenido de esta campaña puede
sustituir al diagnóstico realizado por un Profesional Sanitario. Ante cualquier duda respecto a su contenido
por favor diríjase a su Profesional Sanitario.

Sobre la Asociación Española Cáncer de Mama Metastásico (AECMM)

La AECMM nace en 2018 impulsada por Chiara Georgetti, una monja italiana diagnosticada con CMm que
percibe la invisibilidad del estadio IV del càncer de mama y crea un grupo de apoyo de Facebook. Su
iniciativa va tomando fuerza hasta constituir la Asociación. Chiara fallece y por ese motivo nuestros premios
llevan su nombre, en su memoria. La AECMM es la única asociación con cobertura nacional dedicada
exclusivamente a las pacientes con CMM.

Su objetivo principal es impulsar la investigación para lograr más y mejores tratamientos que permitan
cronificar la enfermedad. Defiende los derechos de las pacientes con CMM, promoviendo la equidad en el
acceso a tratamientos y ensayos clínicos. Visibiliza la realidad del CMM para romper con la narrativa que
excluye a las pacientes en estadio IV. Utiliza el hashtag #MásInvestigaciónParaMásVida para insistir en la
necesidad de inversión en investigación. Apuesta por la colaboración con otras entidades y profesionales
sanitarios para mejorar la calidad de vida de las pacientes.

La AECMM trabaja cada día para que el CMM deje de ser una enfermedad mortal y se convierta en una
enfermedad con opciones de tratamiento a largo plazo. La AECMM está inscrita en el Registro Nacional de
Asociaciones con fecha 060218, Sección 1/Nº Nacional 61440-C. Más información:
www.cancermamametastasico.es - AECMM Comunicación: comunicacion@cancermamametastasico.es

Daiichi Sankyo | AstraZeneca, una alianza por la innovación 

Daiichi Sankyo y AstraZeneca comenzaron hace más de tres años una colaboración para desarrollar y
comercializar fármacos oncológicos. 

Sobre Daiichi Sankyo 

Daiichi Sankyo es una compañía farmacéutica innovadora global que busca transformar la vida de las
personas a través de la ciencia y la tecnología. La compañía investiga y desarrolla nuevos estándares
terapéuticos para responder a diversas necesidades médicas no cubiertas y contribuir a su propósito de
mejorar la calidad de vida en todo el mundo. Con un enfoque estratégico en oncología, Daiichi Sankyo está
impulsando un portfolio líder en anticuerpos conjugados (ADC) al mismo tiempo que desarrolla tecnologías
innovadoras transformar la práctica clínica y generar valor para pacientes, profesionales sanitarios y para la
sociedad. Para más información, visita www.daiichi-sankyo.es. 

Síguenos en: X @Daiichi Sankyo ES , LinkedIn Daiichi Sankyo España e Instagram @DaiichiSankyo_esp  

Sobre AstraZeneca 

AstraZeneca es una compañía biofarmacéutica global con más de 25 años de historia. Guiada por la
ciencia, AstraZeneca se centra en el descubrimiento, desarrollo y comercialización de medicamentos bajo
prescripción médica, para el tratamiento de enfermedades en Oncología, Enfermedades Raras,
Cardiovascular, Renal y Metabolismo, Respiratorio e Inmunología y Enfermedades Infecciosas. Con sede en
Cambridge (Reino Unido), comercializa sus medicamentos innovadores en más de 125 países, ayudando a
millones de pacientes en todo el mundo. 

España es un país prioritario en la estrategia global de AstraZeneca y actualmente está formada por más de
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2.700 empleados. Con sede en Madrid, la compañía cuenta además con el AstraZeneca Global Hub de
Barcelona, consolidado como uno de los principales motores de innovación biomédica, digital y comercial en
Europa. AstraZeneca ha sido reconocida por Merco como una de las compañías con mejor reputación
sanitaria del sector en España, situándose en el Top 3, y como la segunda ‘Mejor empresa en Atraer y
Fidelizar Talento en España’. Su estrategia para abordar los grandes retos sociales, sanitarios y
medioambientales tiene una fuerte relación con los principios ESG y se sustenta en tres pilares: facilitar el
acceso a la salud, proteger el medioambiente y fomentar la ética y la transparencia. 

Para más información: astrazeneca.es/ Twitter: @AstraZenecaES/ Instagram: @AstraZenecaEs 

Más información: 

Daiichi Sankyo
Paula Malingre
651 816 280
paula.Malingre@daiichi-sankyo.es

AstraZeneca
Ana Navarro
681 185 284     
ana.navarro@astrazeneca.com

ATREVIA
Andrea Molestina
672 44 71 11
amolestina@atrevia.com
Andrés Lijarcio
667 63 19 35
alijarcio@atrevia.com
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