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Introduccion

El cancer de mama es actualmente la primera causa de muerte por cancer en mujeres chilenas y tiene una incidencia anual que supera los 30 casos por 100.000.
En Chile el 34,7% de las mujeres mayores de 40 anos tiene sindrome metaboélico, que por hiperinsulinismo e inflamacion cronica constituiria un factor de riesgo
para cancer de mama. La Metformina, agente antidiabético oral de extendido uso en diabetes mellitus, se le ha atribuido un efecto favorable en diversos

desenlaces del cancer de mama. La evidencia epidemiologica sugiere que las pacientes diabéticas tratadas con Metformina presentan un menor riesgo de
desarrollar cancer de mama en comparacion con aquellas tratadas con otros hipoglicemiantes. Sin embargo, hay escasa informacion sobre su potencial impacto
preventivo en la poblacion general no diabética

Materiales y Metodos

Objetivo: Evaluar el efecto del uso de metformina en el riesgo de cancer de mama incidente en mujeres chilenas no seleccionadas por su condicion de diabéticas y
considerando variables de control.

Disefno: Estudio de casos y controles, a casos incidentes. Casos: Mujeres con confirmacion histologica de cancer de mama pesquisadas los anos 2021 y 2022 en FALP.
Controles: Mujeres con mamografias categorias BIRADS 1-2 del programa de tamizaje de cancer de mama de FALP durante el ano 2023.

Variables:

Exposicion: Uso de metformina.

Desenlace: Tener cancer de mama, especificando el perfil molecular (Luminal, HER2 (+) y triple negativo).

Variables de control: Edad, condicion de menopausia, tabaquismo actual, uso de terapia de reemplazo hormonal, uso de anticonceptivos orales, lactancia y antecedentes
familiares de cancer de mama.

El tamano muestral se estimo considerando una frecuencia de uso de metformina de 37,4 % en mujeres chilenas, basado en la frecuencia de sindrome metabdlico y una
razon caso/control de 1:4. La magnitud del efecto del uso de metformina sobre el riesgo de cancer de mama incidente se expreso como OR. Se considero significativo un
valor de p menor a 0,05.

Resultados
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Conclusion

El uso de Metformina muestra una tendencia a reducir el riesgo de cancer de mama incidente, no significativa. Dado que se sobre-estimo la frecuencia de la exposicion,
deberiamos aumentar el tamafno muestral. Al evaluar el efecto marginal de la metformina sobre la probabilidad de cancer de mama, este es importante cuando no hay otros
factores de riesgo o cuando hay antecedentes familiares de cancer. El efecto marginal de la metformina se pierde o se invierte cuando las mujeres usan TH. Este efecto
podria explicarse por la participacion de otras variables asociadas o tener un fundamento biologico. Un reciente ensayo clinico de Metformina como terapia adyuvante en
cancer de mama, demostro que reducia los niveles de estradiol.
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