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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La deteccion temprana y el tratamiento del cancer de mama han llevado
al aumento de la supervivencia. Sin embargo, las disparidades en los factores de riesgo, el acceso y
los patrones de tratamiento impactan en la incidencia de la enfermedad y la mortalidad entre
diferentes grupos de poblacidn. Asi, se ha demostrado que las personas con enfermedad mental
grave tienen menos probabilidades de recibir niveles estandar de atencion oncoldgica y que
presentan una mayor mortalidad por cancer que la poblacion general. El objetivo de este trabajo es
identificar, sintetizar y analizar la evidencia cientifica sobre la frecuencia de cribado de céancer de
mama en mujeres diagnosticadas de TMG (esquizofrenia (E), trastorno depresivo mayor (TDM) y
trastorno bipolar (TB) comparadas con poblacidén general).

Métodos: Revision sistematica de la literatura y metanadlisis, realizandose una busqueda
bibliografica en diversas bases de datos (PubMed, Embase, PsycINFO, Cochrane y Web Of Science),
octubre de 2024. Se seleccionaron estudios que incluian a mujeres adultas que cumplen con las
pautas recomendadas para recibir mamografias de deteccion y que habian sido diagnosticadas con
E, TDM o TB, segun DSM-5, CIE-10 u otros criterios diagndsticos reconocidos. Se extrajo
informacion sobre caracteristicas y se evaluo la calidad metodoldgica con la herramienta NOS. Se
realizaron metanalisis por tipo de trastorno mental.

Resultados: De los 594 articulos identificados, se incluyeron 22 estudios (11 transversales, 8
cohorte retrospectiva, 2 cohorte prospectiva y 1 casos-controles; 18 de alta calidad metodoldgica, 3
media y 1 baja). Todos se realizaron después del afio 2000, y principalmente en EE. UU. (13). El
modelo de efectos aleatorios arrojé una OR de 0,84 (IC95% 0,76-0,94), lo que refleja que las mujeres
con TMG tienen menos probabilidades de recibir cribado de cancer de mama en comparacion con las
mujeres sin TMG. Para investigar las posibles variaciones en la asociacidn entre las tasas de cribado
mamografico en diferentes tipos de TMG, realizamos un metanalisis de subgrupos, obteniendo una
OR de 0,84 (IC95% 0,73-0,98) para E (k = 15); OR de 0,79 (IC95% 0,62-1,01) para TDM (k = 8) y OR
de 1,19 (IC95% 0,61-2,33) para TB (k = 4).

Conclusiones/Recomendaciones: general. La mayor parte de los estudios se centra en mujeres
con E. La evidencia disponible sobre TDM y TB sigue siendo limitada. Es fundamental fomentar
esfuerzos para que las tasas de cribado en el colectivo de personas con TMG se equiparen a las de la
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poblacién general.
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