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¡Ay, MarCus, 
esToY tan 

pReOcupada por 
los resulTados 
de la biOpSiA!

¿Qué voY a 
hacer si 
tenGo

 cánCer de 
seno?

Ay, cariño, 
yO tamBién esToY
 pReOcupado. 

Pero pase 
lo quE pase, 
¡esToY aquí 

para ti!

Por favor, 
haga una cita para 

venir a verMe. 
HabLaremos sobRe 
los detalLes de lo 

quE reveló 
la biOpSiA y de los la biOpSiA y de los 
pRóximos pasos.

Una semana después
 en el consultorio del Dr. Desai Sé quE es 

difícil 
esCucHar 

esTa noticiA.

Vamos 
a repasar 

lo quE sabemos 
sobRe su 

cánCer de seno
 y los pRóximos 

ppasos. 



�sTed tiEne
 un tipo de 

cánCer de seno 
conocido como 

EsTo 
sigciƐca quE

 el cánCer es negativo 
para tRes marCadores 
comunes quE busCamos 

en el cánCer 
de seno.de seno.

EsPere,
 ¿acaso no son todos 

los cánCeres de 
seno iguAles? 

¿co le dan quimiO
 a todo el mun%o?

Los cánCeres 
de seno no son 
todos iguAles. 

PuEden ser 
negativos o 
positivos 
para tRes 

marCadores 
comunes. 

Los 
marCadores quE 

pResenTa su cánCer, 
o la a�senCiA de elLos, 
nos aYudan a elegir 

las meęores opCiOnes 
de tde tRatamiEnTo 

para usTed.

/as Eiopsias de cincer de seno se anali]an para detectar tres marcadores: el 
receptor de estrógeno (RE)� el receptor de progesterona (RP)� \ HER2� Tue es 
una protetna Tue puede Kacer Tue las células del cincer de seno cre]can 
ripidamente. El cáncer de seno triple negativo �71%&� por sus siJlas en inJlés� es 
neJatiYo para los tres. (l cincer de seno triple neJatiYo es menos común Tue los 
cinceres de seno Tue son positiYos para esos marcadores� \ es más agresivo Tue 
otros tipos de cincer de seno.



%ebido a 
su hisToriAl 

familiAr y su edad, 
me gusTaría quE 

se hiciEra 
pRuEbas 

genéticgenéticas. 

Para esTo, 
se le tomará 
una muEsTra 
de sanGre 
o de saliva. 

EsTo se
 recomiEn%a para 
perSonas con 
cánCer de seno

 tRipLe negativo. 

Los resulTados 
tamBién puEden 

aYudarcos a elegir el 
tRatamiEnTo 
adecuAdo.

$pro[imadamente el ������ de los cinceres de 
seno son triple neJatiYos. /as muMeres 
aIroamericanas son diaJnosticadas con cincer de 
seno triple neJatiYo a una tasa 
desproporcionadamente mis alta� casi el doEle� Tue 
las muMeres Elancas.

 Mi mamá y 
su herMana 

amBas 
tuviEron 
cánCer 
de seno

A mí tamBién me pReOcupa. 
Por eso comenCé 

a hacerMe mamogRafías 
anuAles a los ɀɂ años. 

¡Y MarCus y yO 
tenemos dos hięos!

�na veƇ quE 
tenGamos 

los 
resulTados 

de las 
pRuEbas 
genéticgenéticas, 

sabRemos más 
sobRe sus opCiOnes 

de tRatamiEnTo 

y lo quE
esTo podRía

 sigciƐcar para 
los miEmBros
 de su familiA. 



¡Ay, cariño, 
te amo por
 quiEn eres, 

VaYaɕ 
¿CreE quE 

podRía necesitar
una masTecTomía 
o quimiOterapiA?

A mi tía 
le hiciEron 

amBas.

AmBas son 
una posibilidad.

 SabRemos
 más cuAn%o
 lLeguEn 

los 
rresulTados.

/as prueEas Jenéticas pueden identiIicar camEios en los 
Jenes� conocidos como mutaciones� Tue pueden ser 
Keredados de uno de los padres.

 (n casa� 
un poco después  ¡Ay, MarCus,

esTo es 
terRibLe! 

¡CánCer 
de seno,

ęusTo lo 
quE me
 temía! 

¿Y si tenGo quE 
someterMe a 
quimiOterapiA

 o a una 
masTecTomía?

¡co puEdo 
imaginarMe
sin senos!

sin imPorTar 
cómo luƇCas! 

Solo quiEro 
tenerTe a

mi lado por
 mucHo tiEmPo.

Yo tamBién 
quiEro eso. 
QuiEro 

ver cRecer a 
nuEsTros
 hięos,

¡y quiEro 
enVeęecer 
conTigo! VeAmos cuáles 

son los 
resulTados de 
las pRuEbas 
genéticas 

y qué sugiEre 
el %r. %esai. EnTonCes
decidiremos ęunTos.



La próxima semana 
en el consultorio

 del Dr. Desai

He recibido 
los resulTados 
de sus pRuEbas

 genéticas. 

UsTed tiEne una 
mutación en un 

gen lLamado BrCA1. 

Dada esTa mutación,
su edad y sus 

anTecedenTes familiAres, 
le recomiEnDo 

una dobLe 
masTecTomía. 

Sé quE esTo 
parece aterRador, 

pero esTa cirugía ofRece
 una alTa pRobabilidad 

de superVivenCiA 
a larGo pLazo 

y aYudará 
a reducir

el riEsGo de 
recurRenCiA 
en el misMo 
seno o en 
el otRo. el otRo. 

¡VaYa!
 Me temía 

esTo

Pero MarCus 
y yO lo

 habLamos. 
Con

 él a mi lado, 
puEdo superar

una dobLe 
masTecTomía.

 La decisión de someterse a una mastectomía 
simple (cirugía para extirpar un seno) o a una 
mastectomía doble (para extirpar ambos senos) 
suele ser una elección de la paciente.

DesPués
de la 

masTecTomía, 
recomiEnDo

 quimiOterapiA.

La quimioterapia suele 
administrarse antes de la 
cirugía para el TNBC. Esto 
permite que el tumor se 
reduzca y hace que la 
lumpectomía sea una 
opción en lugar de la 
mastectomía. Sin embargo, mastectomía. Sin embargo, 
en algunos casos la cirugía 
se lleva a cabo antes de la 
quimioterapia.



Me alegRa saber quE
se ha recuperado de

 la dobLe masTecTomía. 
Ahora podemos 

emPezar el pRoceso 
de reconStRucCión. 

La cirugía 
mosTró afecTación 

de los ganGliOs lin<áticos,
 y su cánCer 

esTá en etapa HHB. 

RecomiEnDo 
quE emPecemos 
la quimiOterapiA 
lo anTes posibLe.

¡Va a ser
 un camino 

larGo
 y difícil! 

ə�ué sigciƐcan los resulTados
 de las pRuEbas genéticas 

para nuEsTros hięosɘ

HaY un ɂȽʲ 
de pRobabɠ
ilidad de
quE sus 
hięos
hereden 
eesTa
mutación. 

RecomiEnDo 
habLar 
sobRe 

los 
siguiEnTes 

pasos 
con su con su 
asesor

  genético. 

GraciAs, 
Dr. Desai. 

ViOla, 
eso es mucHo 
para asimilar. HabLemos

con nuEsTro 
asesor

 genético 
lo anTes 
posibLe. 

 8n asesor JeQptico es un proIesional 
que orienta y apoya a los pacientes y sus 
Iamilias en la interpretación de los 
resultados de las pruebas genpticas y en 
comprender qup implican esos resultados 
para ellos y sus Iamiliares.

8nas 
semanas
 despups



EsTá biEn.
 Sabía quE 
esTo venía 
desPués. 

EmPeɠ
cemos.

Basado en 
su mutación 
BrCA� y el 
tamaĮo 

de su tumor, 

usTed es
canDidata 
para recibir 
tRatamiEnTo
con un 
medicamenTo 
lLamado lLamado 
inHibidor
 de PARp. 

Es un tRatamiEnTo 
relativamenTe nuEvo 
para su tipo de cánCer

 de seno desPués 
de la cirugía.

¡Me alegRa 
mucHo saber 
sobRe esTe

 nuEvo 
tRatamiEnTo!

$proximadamente el ��� de las 
personas con cincer de seno triple 
negativo tienen una mutaciyQ %5&$. 
Las personas con cincer de seno triple 
negativo, una mutación B5C$ y un 
tumor de � cm o mis grande, o con 
cincer en los ganglios linIiticos son 
candidatas para un tipo de medicamento candidatas para un tipo de medicamento 
llamado iQKibidor de 3$53

Sala de inIusiones 
en el centro oncológico. 

Se tRata
 de una pílDora 

quE tomará 
duranTe un aĮo 

una vez 
Ɛnalizada 

la quimiOtela quimiOterapiA. 

¡EsTo es
 alenTaɠ
dor! 



¡Hola! 
SoY YasMine.

SoY ViOla. 
MucHo 
gusTo.

 Es mi pRimera vez. 
EsToY basTanTe nerViOsa.

EsTa es mi 
terCera sesión

 de quimiOterapiA
 e inMunoterapiA 

desPués
 de mi cirugía. 

TamBién me 
he sometido
 a amBos 

tRatamiEnTos 
anTes de 

la cirugía. 

El cánCer de seno
 fuE un gRan

 sHocY. 

Y cuAnDo 
mi docTor dięo quE

 era tRipLe negativo, 
dięeɓ

 ɵOh, eso es buEno,
 əverDadɘ Es buEno 

ser neser negativoɵ

LuEgo eŽPlicó 
lo quE eso sigciƐcaba. 

¡Tenía mucHo 
quE apRenDer!

¡VaYa! 
Yo tamBién 

tenGo cánCer
de seno
tRipLe 

negativo. 
Y esToY

 de acuErDoɓ 
haY mucHo

quE 
apRenDer. 

əTe has hecHo 
pRuEbas

 genéticasɘ

Sí. 
EnConTraron 
una mutación, 

pero mi médico dięo 
quE su imPorTanCiA
 era desConocida. 



No esTaba 
segura de 
qué decirLe

 a mi familiA en
 PuErTo Rico. 

¿Y tú?

Yo tamBién 
tenGo una mutación, 
tenDré quE tomar 

un medicamenTo
 lLamado inHibidor

 de PARp.

Ah, 
aquí viEne

 mi herMano,
RaY. 

Él y mi esPoso 
se turNarán para 

acomPañarMe
a mis inFusiOnes. 

EsTos tRatamiEnTos 
puEden ser duros,

 y esToY muY agRadecida 
por el apoYo
 de amBos. 

RaY, 
esTa es YasMine. 
Acabamos de 
conocerNos.

Hola, 
herMana

EnCanTado de
 conocerTe, YasMine. 



°iOla,
acabo de venir 
de una feriA 
de salud. 

Tenían alGunos
 folLetos sobRe

 el cánCer
 de seno tRipLe 
negativo y las 

mutaciOnes 
BrCABrCA1. 

No oímos habLar
 mucHo de esTo duranTe 

mi forMación como 
enFerMero de sala de 

emerGenCiAs.

YasMine, 
RaY quEría 
apRenDer

 más sobRe 
el cánCer 

de seno tRipLe
 ne negativo.

ɗEso es geniAlɖ 
Me alegRa

 quE tenGas
 a RaY conTigo.

¿�uiEres quE tomemos 
un café alGún día 

y habLemos 
un poco más?

ɗMe enCanTaríaɖ

 MánDame 
un men�aęe 

y podemos verNos 
cuAnDo amBas 
nos sinTamos

meęor.



Una semana después en 
una cafetería local

ɗHolaɖ
 �ué buEno

vol°er
a verTe, 

ɗy en
 un enTorNo 
mmás agRaɠ

dabLeɖ
ɗDeƐnitivamenTeɖ

CuénTame más sobRe 
tu eŽPeriEnCiA con 
el cánCer de seno.

Claro
 quE sí. 

DesCubRí 
un bulTo.

ɗ�ué miEdoɖ
Tras variAs
pRuEbas, 

 
los médicos 

desCubRiEron 
quE tenía un 

cánCer de seno 
tRipLe negativo de 

aalTo riEsGo
en etapa HHH. 

Me emPeƇaron con 
inMunoterapiA 
y quimiOterapiA

EsTo enCogió 
mi tumor. 

DesPués de 
las pRuEbas 
genéticas,
mis médicos

 y yO habLamos 
sobRe las opCiOnes 

quirúrGicquirúrGicas. 

Tomé la 
decisión per�onal 

de someterMe 
a una lumPecTomía 

para
 con�er°ar mis senos 

y eviy evitar 
una masTecTomía. 

DesPués 
de la cirugía, emPecé 
la inMunoterapiA. 

Eso es 
lo quE esToY 
recibiEnDo 

ahora.

La LQPXQRWHUDSLD es un tratamiento que mejora la 
capacidad del sistema inmunológico para detectar y 
destruir células cancerosas



Ha sido un larGo 
camino con todos
 mis tRatamiEnTos.
ɗPero lo esToY 
superanDoɖ 
�in emBarGo, 
ha sido difícil. 

EsToY 
divorCiAda
y mi familiA 
esTá leęos, 

en PuErTo Rico 
y Florida. 

Mis amigos 
de la igLesiA 
me lLevaron

comidas 
duranTe lo
peOr de mis 
ttRatamiEnTos.

ɗ°aYa, 
eso
 es 

mucHoɖ

Y tuve alGunos 
pRobLemas esTomacales
por la inMunoterapiA. 

Tuve quE susPenDer 
el tRatamiEnTo hasTa 
quE eso se conTroló

 con otRos medicamenTos.

¿Has pRobado 
tés o 

supLemenTos 
para aliviAr
tus efecTos 
secunDariOs? 

Mi abuEla esTá pReOcupada por 
los efecTos secunDariOs de 

la quimiO y no para de 
habLarMe de un

remediO casero en el quE ęura.
Pero te 

recomenDaría 
con�ulTar 

con tu médico
 anTes de
pRobar 
alGo alGo así. 

MucHas cosas
puEden

inTeracTuAr con 
los medicamenTos 

conTra 
el cánCer

y, de hecHo, 
hacer quE 
te siEnTas 

peOr.

 BuEna
ob�er°ación. 

hMm,
no



PenSé quE 
un remediO 

casero 
no haría
 daño.

Pero tiEnes 
razón, 
pRimero 

lo conSulTaré 
con mi docTor.

No sabía sobRe 
los diferenTes tipos de 

cánCer de seno 
ni las múlTipLes

 opCiOnes 
de tRatamiEnTo.

AsisTo a un gRupo de apoYo, 
y las perSonas quE 

esTán alLí toman 
diferenTes medicamenTos. 

MucHas de elLas esTán tomanDo 
medicamenTos lLamados 

inHibidores de la aromatasa 
para aYudar a pRevenir 

la recurRenCiA. 

Esos medicamenTos esTán dirigidos
 a un tipo diferenTe de cánCer de seno, 
y ninGuno pReviEne la recurRenCiA del 

cánCer de seno tRipLe-negativo.

 A menudo me pReOcupa 
la recurRenCiA, 

esPeciAlMenTe con mi 
cánCer de alTo riEsGo 

en etapa III. 

CuénTame más
 sobRe el gRupo 

de apoYo.
 ¡SuEna 

inTimidanTe!

Al 
pRinCipiO,
 tamBién 
me daba 

miEdo unirMe
 a un gRupo de 

ddesCon-
ocidos, 



pero siEnTo un senTido 
de comunidad alLí. 

<uE inCreíbLe
 enConTrar perSonas 

a las quE 
no tenGo quE eŽPlicar 

por lo quE 
esToY pasanDo. 

He comenÀado a penSar más
en cómo educar a las perSonas 

de mi comunidad latina
 sobRe el cánCer de seno en
 general y el cánCer de seno 
tRipLe negativo en parTicular.

MucHas latinas habLan 
pRinCipalMenTe esPañol, 

y la comunicación
con los médicos puEde

ser difícil. 

Mi inGlés es 
basTanTe buEno, 

pero eŽPlicar cosas 
en esPañol a mis 
familiAres puEde

 ser todo 
un reun reto. 

El gRupo de apoYo
me aYudó a enConTrar 
recurSos en esPañol. 

TamBién me 
habLaron sobRe 

las navega-
doras 

de paciEnTes. 

�na amiga 
hisPanohabLanTe de mi igLesiA 
quE tamBién tiEne cánCer esTá 

teniEnDo diƐculTades con
 la barRera del idiOma.

La he aYudado
 a enConTrar una

 navegadora de paciEnTes 
quE habLa esPañol 
en el lugar donDe
 recibe atenCión. 



 əHaY alGuna 
muęer 
afRo-

americana
 en el gRupo 

de apoYoɘ

MarCus 
siEmPre esTá 
penDiEnTe de

 quE me tRaten 
de manera 

ęusTa. 

*l enSeña una cLase
 en el colegiO univerSitariO 

sobRe cómo las perSonas de color 
fuEron tRatadas inVusTamenTe por
 el sisTema de salud en el pasado. 

Así fuE 
como nos 
conocimos. 

Tomé su 
cLase.

MucHos paciEnTes 
afRoAmericanos 

siguEn pReOcupados 
por el tRato 
quE se nos 
puEda dar. 

No esToY
segura de cómo 
aYudar a otRas 
muęeres negRas 

a abogar 
por un tRato

 ęu ęusTo en el sisTema 
de salud.

AlGunos 
miEmBros 
del gRupo, 
mucHas de

elLas muęeres 
afRo-

americanamericanas, 
son 

defenSoras 
de paciEnTes
con cánCer 
de seno. 

TiEnen un 
pRofunDo conocimiEnTo 
del cánCer de seno y 

comParTen abiErTamenTe 
sus hisToriAs. ə�uiEres venir

 a una re�nión 
para saber másɘ



www.sharecancersupport.org

Support. Knowledge. Action.

 ¡Claro 
quE sí! 

Defensa. Existen diferentes tipos de 
defensa. 

La autodefensa significa expresarte por ti 
misma y puede ser tan simple como hacerle 
una pregunta a tu proveedor de atención 
médica. 

Los Los defensores del paciente son a menudo 
personas con cáncer cuyos esfuerzos 
consisten en educar a otros pacientes o 
mejorar la vida de los pacientes de alguna 

El gRupo 
de apoYo 

tamBién me 
ha aYudado 
a apRenDer 

a tomar 
llas cosas un 
día a la vez. 
La posibilidad 

de quE 
mi cánCer 

regRese siEmPre 
esTará pResenTe, 

ApRenDí quE esTá 
      biEn no esTar biEn.

EsToY lLeganDo al Ɛnal 
del tRatamiEnTo 

y, hasTa ahora, 
me va biEn. 

¡Y dis<ruto del 
café conTigo! 

HabLanDo 
de dis<rutar 

la vida, 
sigo penSanDo 
en tu herMano, 

RaY. 

əCreEs 
quE 

esTaría biEn 
si 

lo lLamoɘ

¡Déęame 
darTe

 su número!

Sé quE le 
enCanTaría 
saber de ti. 

Estoy aquí :)

Viola



Seis meses después.

EsPero no
 esTar demasiAdo 

naUseAbunDa 
o canSada por

 esTe inHibidor de PARp
 como para disFrutar

 del cRucero.  del cRucero. 



Hab\ì con el Dr. Desai 
anTes del ŷiAęeɒ 

ž me dij ideAs 
sobRe cımo

 aęusTar el momenTo 
en ōuE tomo la pasTil\a 
seÿŠn las acTiŷidades 

ōuE ten=o 
p\anp\aneAdas 

ž cımo 
saber ōuE 
mi cuErPo 
reAc�ijna
 a el\a. 

En esTe
momenToɒ 
me siEnTo

 biEn. 

be pReÿunTo 
ōuì esTarÇn ĆaciEnDo 

·asbine ž Ra·.



�� miQuWRs después

 ɗPor 
nosotRosɖ

ɗ· por dos 
de mis damas 

þaŷoritasɖ

ɗ�rinDemos 
por ŷiŷir la ŷida
 un dČa a la ŷeƇɖ



 be lo esTo· 
pasanDo tan biEn 

en esTe ŷiAęe. 

 ɗ·o tam�iìnɖ 
EsTo· þeliƇ 

de ōuE esTemos 
aōuČ ęunTos.



Tres meses después de 
la escena final del crucero

¡BuEnas tarDes 
a todas! 

Me lLamo Selena 
y esToY aquí 

para habLarLes sobRe
 mi exPeriEnCiA con 
el cánCer de seno 
tRipLe negativo 
metasTásico. 

Sé quE para 
mucHas de usTedes, 

el temor de quE su cánCer
 vuElVa es una pReOcupación reAl.

EsTa es una cHarLa inForMal, 
así quE siénTanSe libRes

 de habLar en  de habLar en 
cuAlQuiEr momenTo.

El cáncer de seno metastásico, o MBC por 
sus siglas en inglés, también se conoce 
como cáncer de seno en etapa IV. El MBC 
ocurre cuando las células cancerosas se 
han propagado desde el seno a otros 
órganos, como el hígado, los pulmones, los 
huesos o el cerebro.

Fui 
diAgNosTicada 

original-
menTe con 

cánCer de seno 
tRipLe negativo 

en een etapa II. 

Me hice pRuEbas 
genéticas y desCubRí 

quE tenGo una 
mutación lLamada 
BrCA1 positiva. 

EsTaba tRabajanDo y 
definitivamenTe necesitaba

un seguro médico. 

FuE 
aterRador, 
y no esTaba 

segura 
de lo quE iba 

a pasar. 

Como afRolatina, 
sabemos quE

 exisTe desConfianZa 
haciA el sisTema médico

en nuEsTra
comunidad.  



¡Así es! 
HabLamos 

mucHo sobRe
 HenRiEtTa LacYs

 y el ExPerimenTo 
de TusYegeE en 
la cla comunidad 

afRoAmericana. 

¡Y 
la esTeril-
iƇación 
forZada

 de latinas!
Las perSonas de
 la c la comunidad 

latina
 siEnTen temor 

de acudir
 al médico.

¡ExacTamenTe! 
¡Me leísTe 
la menTe! 

ApRenDí quE, debido a esos sucesos,
 exisTen leYes vigenTes para 

pRoteger nuEsTros datos y nuEsTros cuErPos.

/arga historia de maltrato médico a personas negras \
latina en los Estados 8nidos

El e[perimento de TusNegee 
1����1���

Esterili]ación for]ada de latinas
1����1��1

+enrietta /acNs
1��1



əTuvisTe quE 
comParTir

tu inForMación 
sobRe la mutación 

con tu jefeɘ 

TenGo una mutación
 y me pReOcupa 
quE alGuiEn de 

mi tRabajo 
se enTere.

En reAlidad, no. 
Los resulTados de 

las pRuEbas genéticas 
esTán regulados
 por la HIPAa. 

Solo forMan parTe de 
tu hisToriAl médico 

y, por leY, 
no puEden usarSe 

para tomar decisiOnes
 laborales ni para 

negarTe coberTura de 
seguro médico. 

TamBién me pReOcupaba 
lo quE podRía suceder con resPecTo

a mi tRabajo y seguro médico 
si alGuiEn fuEra de mi equipo médico o 

yO misMa se enTerara 
de quE soY positiva para 

la mula mutación BrCA1. 

Conocer esa leY 
me tRanQuiliƇó y 

me perMitió conCenTrarMe 
en otRas pReOcupaciOnes. 

/a le\ *I1$ cubre
� 6us datos de pruebas genéticas
� /os datos de las pruebas genéticas de sus familiares
� 6u historial familiar

/a le\ *I1$ prohíbe la discriminación 
por�
� Compaxías de seguros médicos
� Empleadores

/a le\ *I1$ no se aplica a�
� 6eguro de Yida
� 6eguro de cuidados a largo pla]o
� 6eguro de discapacidad

*enetic Information
1ondiscrimination $ct



əCómo 
supisTe quE 
tu cánCer se 

había 
pRopagadoɘ

TerMiné 
el tRatamiEnTo

 conTra 
el cánCer de 

seno en 
etapa 

temPtemPrana 

hace 
ȿ aĮos. 

�n aĮo 
desPués 

de terMinar 
el tRatamiEnTo, 

desarRolLé 
una tos 

y me y me falTaba
el aire. 

EsTaba aŠn
 más canSada de lo habituAl.

 Al pRinCipiO lo desCarTé 
penSanDo

 quE eran alerGiAs.
 Pero no se iba. 

Se lo conTé a mi docSe lo conTé a mi docTora. 

DesPués de variAs pRuEbas, 
me dijo quE el cánCer 

había regResado en mi pulMón 
y ahora esTaba en etapa IV, 

tamBién conocida como
cánCer de seno metasTásico. 

Dijo quE
 el cánCer

era tRatabLe,
pero

 no curabLe. 

SenTí 
como

 si mi munDo
se hubiEra
 venido 
abajo.

EmPecé con
quimiOterapiA. 

Pero 
mi cánCer seguía 

avanZanDo.
Así quE

 me camBiAron
 a un medicamenTo

 lLamado conVugado
 anTicuErPo-

fárMaco, o ADc 
ppor sus sigLas

 en inGlés. 



Genetic Information
Nondiscrimination Act

La ley GINA cubre
- Sus datos de pruebas genéticas
- Los datos de las pruebas genéticas de sus familiares
- Su historial familiar

La ley GINA prohíbe la discriminación por:
- Compañías de seguros médicos
- Empleadores

La ley GINA no se aplica a:
- Seguro de vida
- Seguro de cuidados a largo plazo
- Seguro de discapacidad

HasTa ahora, 
todo va biEn 

con esTe 
tRatamiEnTo.

Mi docTora es muY pRoAcTiva 
en cuAnTo a mi tRatamiEnTo

 y lo quE podRía
 necesitarSe hacer desPués. 

Así quE me esToY 
sometiEnDo a 

pRuEbas para examinar 
más detenidamenTe 
mi esTado de HER2 

para ver si tenGo
 alGo lLamado 

HER2-low 

o HER2 ulTra-
bajo. 

EsTo fuE 
conFuso 
para mí. 

He apRenDido 
mucHo a lo larGo 

de los años
sobRe el cánCer 

de seno tRipLe negativo,

 el cuAl se conSidera 
HER2 neHER2 negativo.

Le pRegunTé a 
mi docTora: 

“¿Cómo puEdo 
ser HER2-low 
si tenGo cánCer

 de seno 
tRipLe netRipLe negativo?” 



Me dijo 
quE alGunos 

cánCeres de seno 
tRipLe negativos 

en reAlidad 
exPresan niveles

  bajos 
de HER2, 

lo quE podRía
hacerMe 

canDidata para
otRas opCijnes de 

tRatamiEnTo. 

Mi docTora 
tam�ién recomenDó 
pRuEbas genómicas, 

lo cuAl 
me conFunDió 

por�uE yA había 
hecHo pRuEbas genéticas

 cuAnDo me diAgcosTicaron 
por pRimera veƇ con

 cánCer de seno 
tRipLe negativo 

en een etapa temPrana. 

EsTas dos 
palabRas, 
genética

 y genómica, 
suEnan muY
similares,
 ¿no?   ¿no?  

ResulTa
 quE haY 

una 
diferenCiA. 

- Las pruebas genéticas buscan cambios en los genes heredados
 presentes en todas las células�Tue pueden ser transmitidos de padres a hiMos� 

- 0ientras Tue las pruebas genómicas buscan cambios solo en el tumor� 

DuranTe tu exPeriEnCiA con el cánCer,
 es posibLe quE esCucHes térMinos como

 “pRuEbas de bijmarCadores”, 
“pRuEbas genómicas” y otRos.

3rueba de %iomarcadores

I+43ruebas Genómicas A'N de biopsia líTuida 2tros tipos de pruebas



Aun�uE mi 
cánCer esTá

resPonDiEnDo 
a mi tRata-

miEnTo
 acTuAl, 

no vivo en 
un munDo
 color 
de rosa.

SoY
divorCiAda, 
y la maYor 
parTe de

mi familiA esTá en
la RepŠbLica 
DDominicana. 

EsTos puEden 
ser conFusos. 

Los resulTados de las pRuEbas
genómicas puEden aYudar a 
guiAr las decisijnes de tRata-
miEnTo o deterMinar si soY 
canDidata para un enSaYo cLínico
 o un tRatamiEnTo apRobado.

Las ɵpRuEbas de bijmarCadoresɵ 
son una manera para quE 
los médicos recopilen
la maYor canTidad de
inForMación posibLe sobRe
mi tipo Šnico de cánCer.

Ahora esToY
 esPeranDo 

noticiAs 
sobRe cuAl�uiEr 

cam�ij
en mi esTado
 HER2 y los  HER2 y los 
resulTados

 de las pRuEbas 
genómicas.

LucHó conTra 
la depResión

 y la soledad. 
Mi gRupo de 

apoYo sigciƐca 
mucHo para mí. 

Mis amigas 
alLí me 

han enSeñado
quE el apoYo para
la salud menTal
 no es opCijnal. 



Me animaron a enConTrar 
alGo quE disFrute y quE 
puEda hacer miEnTras 
esToY en tRatamiEnTo. 

Me enCanTa 
exPlorar
nuEvos 
países, 

pero hacer 
un viAje 

larGo quE podRía 
dejarMe sin acCeso
 a atenCión médica

 de emerGenCiA
de ade alTa calidad no es 
una buEna opCión. 

Así quE 
penSé: 

¿qué 
puEdo
hacer?

jtRa de mis metas desDe hace 
tiEmPo ha sido lLevar

 mis habilidades básicas de dibujo 
y pinTura al siguiEnTe nivel. 

ɗAsí quE he emPeƇado
 a tomar cLases de arTe 

y me esTán
 enCanTanDoɖ 

Tam�ién esToY 
conSideranDo 
viAjes quE me 

manTenGan cerCa de 
ser°icijs médicos, 

por si acaso.

Así quE 
esTe es mi 
menSaje 

para 
usTedes. 

El miEdo a
quE el cánCer 
vuEl°a es reAl. 

Y cuAnDo ocurRe, 
da miEdo y es 
abRumador. 

Tam�ién he
 apRenDido quE haY

 nuEvos tRatamiEnTos
quE pRolonGan 

la vida y mejoran 
la calidad de vida.



He apRenDido
 a busCar

aYuda cuAnDo
me siEnTo sola

y depRimida.

Lloro la pérDida 
de lo quE 

no puEdo o 
no debo hacer

 Pero he 
apRenDido

 a pasar tiEmPo
 haciEnDo cosas 
quE disFruto y

 
quE sí puEdoquE sí puEdo

 hacer. 
GraciAs. Ahora

 daré iniciO 
a nuEsTra sesión 

de pRegunTas
 y resPuEsTas.

¡GraciAs, 
Selena, 
por toda
esTa |

nForMación 
tan 

exCelenTe! exCelenTe! 

Yo tamBién 
esToY divorCiAda, 

pero reciEnTemenTe 
he esTado saliEnDo con 

alGuiEn esPeciAl. 

Mi cuErPo
 ha pasado
 por mucHo 

y yA no
 me veO 

como anTes. 

TenGo miEdo
 a la inTimidad. 

Mi pareja
 me dice quE 
soY herMosa,

pero me cuEsTa 
cReErLo. 

Mi médico
no me ha 

habLado de 
salud sexuAl

 y no sé a quién 
pRegunTar. 

PuEde ser un tema difícil y
emBarazoso para
 mucHas perSonas,

 pero es esPeciAlMenTe
 comPlicado para una latina,
 o al menos para esTa latina.

Sí. EsTa es una gRan pReOcup-
ación. Mi ex marido tamBién es
latino y no podía acepTar cómo
 había camBiAdo mi cuErPo. 
Es parTe de lo quE 
nos separó.



Me enTeré de quE puEdes pedirLe 
a tu médico una referenCiA para 
esPeciAlisTas quE puEden aYudar 

con la salud sexuAl en 
sobReviviEnTes de cÇnCer.  

TamBién es un tema del quE puEdes 
habLar en esTe gRupo de apoYo. 

DeƐnitivamenTe te animo a busCar apoYo
 en esTa ÇreA. 

Si busCas apoYo, tenDrÇs mÇs 
posibilidades de senTirTe 
a gusTo con tu cuErPo. 

HaY terape�tas y 
talLeres disPonibLes 
quE puEden aYudar.

Me alegRa mucHo quE haYas 
menCiOnado la desConƐanÀa 

haciA el sisTema médico
 en la comunidad 
afRoAmericana.

�uiEro parTicipar 
en la educación y 

tRatar mucHas
 de nuEsTras in�uiEtudes, 

pero no sé por 
dónDe comenÀar.
əTiEnes alGuna
sugerenCiAɘ

¡Sí! 

�na amiga 
de mi gRupo 

de apoYo para 
el MbC parTicipa

 en la 
defendefenSa 

de derecHos 
en su igLesiA, 

quE es 
pRinCipalMenTe 
fRecuEnTada

por perSonas afRo-
americanas. 

HabLemos desPués
de de esTa re�nión

 y nos inTerCamBiAmos 
los nŠmeros 
de teléfono.



Selena, 

əcuÇles 
son los 
punTos 
cLave

 quE se 
ttRataron en 
la disCusión 

de 
esTa nocHeɘ

Sé quE
 el miEdo 

a quE 
el cÇnCer 
reAparezCa
es reAl. 

Me 
pasó a mí. 
Y da miEdo. 

Aun�uE el MbC 
es tRatabLe, 

no es curabLe. 

ExisTen mucHas
 ɶherRamiEnTas 
en el arSenalɶ, 
por así decirLo, 

para tRatar el MbC 
tRipLe 

nenegativo,

y los 
in°esTigadores siEmPre 

esTÇn busCanDo
 mÇs y mejores

 opCiOnes. 

BusCa toda 
la inForMación 

quE puEdas sobRe 
tu tipo esPecíƐco de cÇnCer. 

SiguE haciEnDo 
pRegunTas.

PriOrizar 
nuEsTra salud 

menTal 
es esenCiAl.

Para mí, habLar con gRupos como esTe me ha bRinDado un 
senTido de pRopósito, y tŠ tamBién puEdes enConTrar el tuYo. 
PodRía ser con°irTiénDote en un defenSor en tu comunidad o 
dedicanDo tiEmPo a alGo quE te bRinDe alegRía, yA seA salir con 
alGuiEn, viAjar o pRacTicar un pasatiEmPo. Aun�uE puEda 
haber momenTos difíciles, con el apoYo adecuAdo, la vida 
tamBién puEde esTar lLena de alegRía y sigciƐcado.

GGraciAs de nuEvo a todos, ¡quE tenGan una exCelenTe nocHe!



En el grupo de apoyo de SHARE Cancer Support

 əAlGuiEn quisiEra
 comParTir cómo ha 

comunicado sus
 pReOcupaciOnes o 
cómo ha tRatado

alGuna 
in�uiEin�uiEtud menTal

 o emociOnal
 con su médicoɘ 

 Le pedí a mi 
médico una 

recomenDación 
para ver a
alGuiEn quE
me aYude

 a acep a acepTar mi 
nuEvo cuErPo, 
esPeciAlMenTe 
ahora quE 
esToY en 

una nuEva 
relación. 

LamenTabLemenTe, 
mi médico nunCa

 menCiOnó 
los recurSos
 disPonibLes 

para aYudarMe
 a afRon a afRonTar 
los camBiOs

en mi cuErPo. 

Así quE tuve
quE pRegunTar. 

La terape�ta a la quE 
esToY viEnDo ha sido de gRan

 aYuda. EsToY siguiEnDo 
sus sugerenCiAs

 y lLe y lLevanDo mi relación
 con RaY con calMa.

¡�ué 
buEno!

 əAlGuiEn
 mÇsɘ

EsTaba 
exPerimenTanDo 

alGunos 
efecTos secunDariOs
de mi medicamenTo,

 y mi abuEla sugirió 
un remediOun remediO
casero. 



AnTes de pRobarLo, 
decidí conSulTarLo 
con mi médico. 
Me recomenDó otRa 
solución con
la quE esTaba
 m mÇs familiArizado. 

En general, 
esToY apRenDiEnDo 
la imPorTanCiA de 

hacer mucHas 
pRegunTas. 

Me he 
dado cuEnTa

de quE haY mucHas 
cosas quE no sé. 
Hacer pRegunTas 

me hace senTir quE 
tenGo mtenGo mÇs 

conTrol sobRe 
lo quE me 

esTÇ pasanDo. 

Me alegRo de haber
pRegunTado. 

Me aYudó a obTener 
el aliviO quE 
necesitaba sin 
arRiEsGarMe
a una reAcCión ad°erSa 
enTre mi
medicamenmedicamenTo 
y el remediO
casero.

TamBién me he conecTado con un gRupo 
de mujeres afRoAmericanas con cÇnCer 
de seno. EsTamos colaboranDo para 
cReAr una seriE de videOs. cuEsTro 
obVetivo es motivar a las mujeres 
afRoAmericanas a exPresarSe por sí 
misMas. Es una forMa de asegurar quE 
seseAmos tRatadas de manera jusTa por 
el sisTema de salud y de pRoporCiOnar 
herRamiEnTas sobRe cómo logRarLo. 

 ¡EsTa ha 
sido una

gRan sesión! 
GraciAs a °iOla, 

YasMine y a 
las demÇs 

quE cquE comParTiEron 
sus exPeriEnCiAs.

 HasTa la 
pRóxima.

FHc.
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Recursos
Estudio de investigaci¾n de �HARE: SHARING OUR OWN E<PERIENCE: A 
6ualitative Study with Black Women Diagnosed with Triple-Negative Breast Cancer 

--Para comprender mejor la e\periencia de ser diagnosticada con c«ncer de seno 
triple negativo (CSTN) como mujer negra, SHARE colabor¾   con la Dra. Tisha +elder, 
PhD., MSW, investigadora principal, y su colega, la Dra. Lucy Ingram, MPH, PhD., para 
realizar un estudio de investigaci¾n cualitativo. Se entrevist¾ a veinte mujeres negras 
con diagn¾stico de c«ncer de seno en etapa temprana o metast«sico. Se utiliz¾ un 
sistema de an«lisis de te\to con un enfoUue de codificaci¾n inductiva para 
desarrollar un libro de c¾digos. Desde una perspectiva feminista negra, se analizaron 
los los c¾digos y se interpretaron los temas de las entrevistas. Ocho temas principales y 
Uuince recomendaciones surgieron de las historias profundamente personales 
compartidas por estas valientes mujeres diagnosticadas con CSTN. Este recurso 
est« disponible solamente en ingl³s al momento.

83BC Foundation 
La fundaci¾n TNBC es un recursos virtual de informaci¾n sobre el c«ncer de seno 
triple negativo, tratamientos para este c«ncer, grupos de apoyo para pacientes y 
cuidadores, historiales de pacientes, y mucho m«s.

American Cancer �ociety 
https://www.cancer.org/cancer/types/breast-cancer/treatment/treatment-of-triple-n
egative.html 
La SociedadLa Sociedad Americana contra el C«ncer ofrece descripciones de opciones de 
tratamiento para diferentes etapas de CSTN. 

Latina�HARE 
El programa de LatinaSHARE ofrece recursos y apoyo para pacientes 
diagnosticadas con c«ncer de seno triple negativo y sus familias.

8he BlacO 83BC �anctuary 
EEl Santuario para Personas Negras y Afrolatinas con C«ncer de Seno Triple Negativo 
(CSTN) es un hogar seguro y confiable para personas negras y afrolatinas 
diagnosticadas con c«ncer de seno triple negativo y sus seres Uueridos. AUu  ̧
encontrar« todo lo necesario para comprender su diagn¾stico espec¸fico y sentirse 
preparada para tomar las mejores decisiones. Creado a partir de la e\periencia de 
nuestra comunidad negra y afrolatina de CSTN y el conocimiento de destacados 
e\pertos m³dicos en CSTN, el Santuario para Personas Negras y Afrolatinas con 
C«nC«ncer de Seno Triple Negativo (CSTN) se adapta a las necesidades de nuestra 
comunidad.
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d�u vo  ̂importa�

dCompleta nuestra encuesta�

SHARE Cancer Support es una organización nacional sin fines de lucro 501(c)(3) dirigida por
 pares que apoya y educa a cualquier persona diagnosticada con cáncer de mama o
ginecológico, y ofrece información al público general sobre los signos y síntomas. 

SHARE se dedica a servir a personas de todas las razas, culturas, orígenes e identidades.
Porque nadie debería enfrentarse solo al cáncer de seno, de ovario, de útero (endometrio),
de cuello uterino o metastásico.

https:��latina�sharecancersupport�org�

Línea de Ayuda de LatinaSHARE: 
800-314-6948

d�HARE está aUuí para usted�


