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NOTA DE PRENSA 

Expertos recomiendan que las mujeres con cáncer de mama con 
tratamiento a largo plazo se reincorporen al trabajo de forma gradual y con 

horarios flexibles  
 

• Un 70% de los más de 35.0011 casos de cáncer de mama que se diagnosticarán este año en España serán 
hormonosensibles o luminales2, con un tratamiento adyuvante a largo plazo durante cinco o diez años tras el 
diagnóstico, enfrentándose un 15% a un alto riesgo de recaída3 
 

• La adherencia al tratamiento continuado es crítica para obtener el máximo beneficio de los fármacos. Al impacto del 
diagnóstico de cáncer de mama y su tratamiento, se suman los efectos adversos y el seguimiento médico cuando el 
paciente se reincorpora al entorno laboral 

 

• Por este motivo, Lilly, en colaboración con FECMA, organizará el próximo 2 de febrero el encuentro digital 
“Cuenta conmigo en cáncer de mama: entorno sociolaboral”, que forma parte de su campaña “Cuenta Contigo”, 
cuyo objetivo es promover el conocimiento, la formación y el autocuidado de las pacientes 
 

• Expertos, tanto del ámbito jurídico como sanitario, coinciden en que es recomendable una reincorporación gradual de la 
paciente con cáncer de mama a su puesto trabajo y que, de cara a un futuro, es necesaria una ley que regule las bajas 
que requiera la paciente, las reducciones por baja de enfermedad y una mayor flexibilidad y casuística en el tratamiento 

 
 
Madrid, 1 de febrero de 2023 – En España, se diagnosticarán más de 35.000 casos de cáncer de mama 

este año1. En el 70% de los casos se tratará de mujeres con cáncer hormonosensible o luminal, con 

tratamiento adyuvante a largo plazo, durante cinco o diez años después del diagnóstico2. Además, se 

estima que un 15% de estas pacientes sufrirán un alto riesgo de recaída3. Al impacto del diagnóstico de 

cáncer de mama y su tratamiento continuado cuya adherencia es crítica para obtener el máximo beneficio, 

se suman los efectos adversos y el seguimiento médico cuando el paciente se reincorpora al entorno 

laboral, conviviendo con un gran impacto psicosocial. 

 

Según una encuesta de la Federación Española de Cáncer de Mama (FECMA), un 57,4% de las mujeres 

con cáncer de mama considera que la enfermedad afectó a su entorno laboral4. Por este motivo, Lilly, en 

colaboración con FECMA, organizará el próximo 2 de febrero el encuentro digital “Cuenta conmigo en 

cáncer de mama: entorno sociolaboral”, que forma parte de su campaña “Cuenta Contigo”, cuyo 

objetivo es promover el conocimiento, la formación y el autocuidado de las pacientes. En esta sesión, la 

doctora Josefina Cruz, oncóloga del Hospital Universitario Canarias (Tenerife), y el profesor de 

derecho sanitario y secretario general de la Asociación Europea de Derecho Sanitario, Joaquín 

https://www.lilly.es/ciencia/cuenta-contigo
https://www.lilly.es/ciencia/cuenta-contigo
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Cayón, abordarán los aspectos sociales y laborales a los que se enfrentan las mujeres con cáncer de mama. 

Pero ¿cuáles son? 

 

Según la Dra. Josefina Cruz, “los oncólogos intentamos mantener la crucial adherencia terapéutica manejando los efectos 

secundarios a los que se enfrentan en su día a día las pacientes hormonosensibles, que no son tan agresivos o visibles como la 

quimioterapia, pero sí pueden interferir en su vida laboral habitual. Por ello, buscamos las herramientas para sortearlos o 

minimizarlos para que las pacientes vuelvan a una actividad normal, no se sientan enfermas y acaben con el capítulo del 

cáncer de mama de su vida”.  

 

El impacto y seguimiento de la enfermedad afecta de tal manera que más del 95% de las mujeres cree 

necesario poder solicitar una reducción de jornada tras la baja de enfermedad oncológica4, según 

los datos de la encuesta de FECMA. El profesor Joaquín Cayón asegura que “la legislación actual ampara 

las consultas médicas de seguimiento o tratamiento. Sin embargo, son necesarias medidas legales que permitan la incorporación 

progresiva de la paciente a su puesto de trabajo; que las reducciones por baja de enfermedad no sean de la totalidad de la 

jornada laboral; y una mayor flexibilidad y casuística en el tratamiento para poder llegar a un punto intermedio en todo lo 

que hace referencia al seguimiento y no limitarse exclusivamente a si una paciente está de alta o de baja de manera binaria”. 

 

En este sentido, la Dra. Cruz señala que “cada paciente vive la enfermedad de una manera, pero les ayudaría poder 

llevar a cabo una reincorporación gradual o una reducción de jornada”. “A muchas mujeres les da miedo reincorporarse 

porque no van a poder llegar a hacer el trabajo que requiere su empresa y eso puede ser negativo de cara a su continuidad en 

la empresa o, incluso que tenga problemas para conservar su puesto de trabajo”, destaca la doctora.  

 

Catiana Martínez, representante de FECMA, asegura que “el ámbito laboral es, sin duda, uno de los aspectos que 

más preocupación generan a las mujeres tras un proceso de enfermedad; sin embargo, es importante considerar muchos otros, 

que han sido analizados en nuestra encuesta y que no siempre son abordados. Es el caso, por ejemplo, de los servicios de 

apoyo social, del acceso a terapias de psicooncología cuando son necesarias… Hay muchas necesidades que trascienden a la 

enfermedad; parte de ellas serían cubiertas con una mejor coordinación entre los servicios sociales y sanitarios”.  

 

La reincorporación al entorno laboral 

 

La doctora asegura que las mujeres cuando vuelven a su entorno laboral “se encuentran mejor, tienen ganas de 

empezar, pero tienen miedo de poder seguir con su vida laboral y personal, ya que han estado durante un largo tiempo con 

un tratamiento más agresivo y ahora llevan un tratamiento de mantenimiento, pero que tampoco les permite estar al 100%”. 

Y es que, para la Dra. Cruz, estas pacientes “todavía tienen secuelas, no acaban de verse de la misma manera y tienen 

mucha inseguridad, dependiendo siempre de su carácter, personalidad y tipo de trabajo”. Por ese motivo, en su opinión, 

“se tendría que contemplar una ley de media jornada, para ver cómo se desenvuelve y cómo se encuentra. Todo esto podría 

ayudar a que volvieran con más entusiasmo a su puesto de trabajo y supondría una mayor satisfacción tanto para la sociedad 

como para las pacientes que lo único que quieren es recuperar su vida normal”. 
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El profesor Cayón coincide con la doctora y recuerda que “muchas veces tenemos un enfoque excesivamente 

medicalizado de la enfermedad, cuando el cáncer tiene un impacto no solo clínico sino también social y, por supuesto, ahí el 

tratamiento legal juega un papel muy importante”. Este enfoque exclusivamente clínico “ha podido contribuir a que 

este número de mujeres, desde la perspectiva porcentual relativamente bajo, no acuda a servicios de asesoramiento legal que 

pueden lógicamente limitar el importante impacto social que, lamentablemente, todavía tiene la enfermedad en nuestro país”, 

añade.  

 

Según la encuesta de FECMA, el 97,3% considera esencial contar con apoyo legal ante esta situación y 

solamente un 24,6% ha recurrido a la ayuda legal4. “Este desconocimiento se debe principalmente a la estigmatización 

de la enfermedad. Nos da miedo muchas veces pronunciar la palabra ‘cáncer’ a nivel mediático. Es importante normalizar 

el cáncer de mama. Ya no se trata de una patología con el pronóstico de hace unos años, sino que con ella se vive y se convive. 

Por ello, creo que hay que hacer una segunda transición y tratar de reducir las discriminaciones que todavía se producen por 

padecer esta enfermedad. Un correcto asesoramiento legal puede ser prestado desde el asociacionismo y puede contribuir, sin 

ninguna duda, a generar esta nueva realidad que todos necesitamos”, explica el profesor. 

 

 

Sobre Lilly 

Lilly une el cuidado de la salud con la investigación para crear medicamentos que mejoran la vida de las personas en todo el 

mundo. Durante casi 150 años, hemos sido pioneros en descubrimientos que cambian la vida y, hoy en día, nuestros 

medicamentos ayudan a más de 47 millones de personas en todo el mundo. Aprovechando el poder de la biotecnología, la 

química y la genética, nuestros científicos están avanzando sin descanso en nuevos hallazgos para resolver algunos de los 

desafíos de salud más importantes del mundo, redefiniendo el cuidado de la diabetes, tratando la obesidad y reduciendo sus 

efectos más devastadores a largo plazo, avanzando en la lucha contra la enfermedad de Alzheimer, proporcionando soluciones 

a algunos de los trastornos del sistema inmunológico más debilitantes y transformando los tumores más difíciles de tratar en 

enfermedades manejables. Con cada paso hacia un mundo más saludable, lo que nos motiva es mejorar la vida de más millones 

de personas. Eso incluye realizar ensayos clínicos innovadores que reflejen la diversidad de nuestro mundo y trabajar para 

garantizar que nuestros medicamentos sean accesibles y asequibles. Para obtener más información, visite Lilly.com, 

Lilly.com/newsroom y Lilly.es.    

 

Sobre FECMA 

La Federación Española de Cáncer de Mama (FECMA) representa a más de 45.300 mujeres afectadas por esta patología, 

agrupadas en 47 asociaciones en toda la geografía española. Como entidad sin ánimo de lucro, trabaja al servicio del colectivo 

de mujeres con cáncer de mama, desde su constitución, en el año 2000. A día de hoy, FECMA está consolidada como referente 

en el apoyo y la ayuda a las mujeres que padecen cáncer de mama y todas las actividades que lleva a cabo tienen, entre otros 

objetivos, insistir en la decisiva importancia de la detección precoz de la enfermedad y apoyar los esfuerzos vinculados a esta 

patología en los ámbitos de la sanidad y la investigación. 
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