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Resumen

Antecedentes/Objetivos: El cancer de mama es el tumor mas frecuentemente diagnosticado en mujeres en
Espafia. La densidad mamografica (DM), definida como la proporcién de tegjido fibroglandular mamario, es
el principal marcador del riesgo de cancer de mamay es potencia mente modificable por estilos de vida. Este
estudio evalUa la asociacion entre la adherencia, previaa diagndstico, alas recomendaciones parala
prevencion del cancer del World Cancer Research Fund/American Institute for Cancer Research
(WCRF/AICR, 2018) y laDM en mujeres con cancer de mama.

Meétodos: Se reclutaron 759 pacientes con cancer de mama en 8 hospitales espafioles. L as participantes
completaron un cuestionario epidemiol gico y otro de frecuencia de consumo de alimentos. La adherenciaa
las recomendaciones del WCRF/AICR (0-6) sobre dieta, actividad fisicay consumo de alcohol, se cuantificd
mediante puntuacién estandarizada. El porcentaje de DM se midi6 en la mamografia de la mama contral ateral
al tumor, previaal tratamiento, mediante el software DM-Scan. Se estimaron preval encias estandarizadas y
razones de preval encia estandarizadas (SPRs) de tener una DM < 10%, 10-25%, 25-50%, y ? 50%, segin
terciles de adherencia a las recomendaciones, a partir de model os de regresion logistica multinomial. Para
cada recomendacion se estimé la SPR de tener DM ? 50%, comparando |as participantes que cumplian
completamente la recomendacion con aquellas que no la cumplian o la cumplian parcialmente, utilizando
model os de regresion logistica binaria.

Resultados: LaDM mediafue del 26,2% (DE = 17,4), y la puntuacion media de adherenciaalas
recomendaciones fue de 2,9 (DE = 0,9) sobre 6 puntos. Aunque la adherencia global no mostré una
asociacion consistente con la DM, |a preval encia estandarizada de tener DM ? 50% fue un 55% mayor en
muj eres con alta adherencia a las recomendaciones en comparacion con aquellas con baja adherencia (SPR >
3,25 vs. < 2,50 = 1,55; 1C95%: 0,93-2,58). Esta asociacion positiva fue especialmente notable en quienes
cumplian totalmente la recomendacion de actividad fisica, (SPR = 1,52; 1C95%: 1,01-2,27) en comparacion
con las que no la cumplian o lo hacian parcialmente, y en aquellas que limitaron el consumo de carnerojay
procesada (SPR = 1,49; 1C95%: 0,85-2,61).

Conclusiones/Recomendaciones: Una mayor adherencia alas recomendaciones del WCRF/AICR,
particularmente larelativa a actividad fisica, se asocié con un mayor porcentaje de DM, probablemente como
consecuencia de una menor adiposidad mamaria absol uta.
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