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El cancer durante el embarazo

- Deteccidn del cancer durante el embarazo

- ¢Afecta el embarazo las tasas de supervivencia del cancer?

- ¢ Es seguro recibir tratamiento contra el cancer durante el embarazo?

- Tratar el cancer durante el embarazo

- ¢ Puede el cancer extenderse al bebé?

. ¢ Puedo amamantar a mi bebé durante el tratamiento del cancer de seno?
- La fertilidad y el cancer

No es comun recibir un diagndéstico de cancer durante el embarazo, pero puede
suceder. De hecho, miles de canceres ocurren durante embarazos cada ano en los
Estados Unidos.

Los tipos de cancer que se detectan mas comunmente durante el embarazo son,
comprensiblemente, similares a los tipos de cancer mas comunes en las mujeres
jovenes. Incluyen canceres de seno, cervical, de tiroides, colon y ovario, como también
melanoma, linfoma y leucemia.

Aunque es menos comun, algunas personas quedan embarazadas mientras estan
recibiendo un tratamiento contra el cancer. Si esto sucede, el abordaje al tratamiento es
el mismo que si el cancer se hubiese diagnosticado durante el embarazo.

Deteccion del cancer durante el embarazo

Cuando el cancer se detecta durante el embarazo, esto suele deberse a que la persona
siente un bulto nuevo, tiene un dolor que antes no tenia o nota otros cambios en el
cuerpo que la llevan a visitar al médico. En algunos casos, los exdmenes y las pruebas
de laboratorio que se llevan a cabo como parte de la atencion de rutina durante el
embarazo pueden mostrar algo anormal que termina siendo cancer.
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El cAncer puede ser mas dificil de encontrar durante un embarazo

Durante el embarazo, a veces es dificil saber si los cambios en el cuerpo se deben al
embarazo o al cancer. Por ejemplo:

- Los cambios en los niveles de hormonas durante el embarazo pueden causar que
los senos se agranden, que aparezcan bultos y/o que se sensibilicen. Esto puede
dificultar que usted o su médico noten alguna masa en los senos causada por el
cancer antes de que sea considerablemente grande.

El sangrado rectal puede deberse a hemorroides benignas, que son comunes

durante el embarazo, o al cancer de colon o de recto.

- Sentir cansancio puede deberse al aumento de peso del embarazo o a un recuento
bajo de globulos rojos (anemia), que se puede observar durante el embarazo o con
canceres como leucemias y linfomas.

- El crecimiento del feto en el Utero puede dificultar la deteccién de tumores
ovaricos.

.

Debido a estas dificultades, cuando se desarrolla un cancer durante un embarazo,
suele diagnosticarse en un estadio mas avanzado de lo comun.

Si usted encuentra un bulto, si tiene un dolor que antes no tenia u observa algun otro
cambio en el cuerpo que le preocupe, no lo ignore. Avisele a su médico o enfermero
enseguida, porque cualquier cambio sospechoso debe analizarse.

¢Las pruebas por imagenes son seguras durante el embarazo?

Si existe la preocupacion de que una persona embarazada pueda tener cancer o si se
detecta un cancer durante el embarazo, puede que sea necesario realizar pruebas por
imagenes®. La preocupacion principal con las pruebas por imagenes durante el
embarazo es que puedan ser dafiinas para el feto. Esto puede ser una preocupacion si:

- La prueba expone al feto a radiacion, en especial durante el primer trimestre
- Se tiene que inyectar algun quimico al cuerpo antes de la prueba

Debajo hay algunas pruebas por imdgenes comunes que podrian hacerse para
diagnosticar o estadificar el cancer?, junto con los posibles efectos de cada una en el
feto:

Un mamograma (mamografia o rayos X del seno) puede detectar la mayoria de los


https://www.cancer.org/es/cancer/diagnostico-y-etapa-del-cancer/pruebas/estudios-por-imagenes/estudios-por-imagenes-y-el-cancer.html
https://www.cancer.org/es/cancer/diagnostico-y-etapa-del-cancer/pruebas/estudios-por-imagenes/estudios-por-imagenes-y-el-cancer.html
https://www.cancer.org/es/cancer/diagnostico-y-etapa-del-cancer/estadificacion-del-cancer.html
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canceres de seno que comienzan en el embarazo. Por |lo general, se considera seguro
hacerse un mamograma durante el embarazo. La pequefa dosis de radiacion esta
dirigida a los senos, asi que, en su mayoria no alcanza otras partes del cuerpo. Para
mas informacion, vea Detectar el cancer de seno durante el embarazo®.

Las ecografias del cuerpo no usan radiacion y se consideran seguras durante el
embarazo. Una ecografia suele ser una prueba facil de hacer, asi que puede usarse
para evaluar algun cambio (como un bulto o una masa) en 6rganos como el higado, los
rinones, los ovarios o los senos durante el embarazo.

Las radiografias de torax usan una pequefia cantidad de radiacion. Generalmente se
las considera seguras durante un embarazo, en especial cuando se protege el vientre.

Las imagenes por resonancia magnética (MRI, por sus siglas en inglés) no utilizan
radiacion y las considera seguras durante el embarazo. Las MRI pueden hacerse con o
sin contraste (una sustancia quimica que se inyecta en la sangre para ayudar a obtener
mejores imagenes). El material de contraste que se utiliza con mas frecuencia durante
una MRI se llama gadolinio. Si bien utilizar contrate con una MRI a veces puede
cambiar el plan de tratamiento (por ejemplo, si muestra un tumor que no se ve en las
imagenes sin contraste), el gadolinio puede atravesar la placenta (el 6rgano que
conecta a la madre con el feto). Se lo ha asociado con anormalidades fetales en
animales de laboratorio, aunque sus efectos en los humanos no estan claros. Debido a
esto, es necesario sopesar los posibles riesgos del uso de gadolinio para el feto, en
comparacion con el beneficio de emplearlo.

Una gammagrafia ésea es un tipo de examen de medicina nuclear* que se usa para
buscar signos de cancer propagado a los huesos. La cantidad de radiacion de una
gammagrafia 0sea es poca y, por lo general, se considera que su UsO es seguro
durante el embarazo.

Una gammagrafia tiroidea es otro tipo de examen nuclear que puede hacerse para
detectar el cancer de tiroides. Esta prueba no se aconseja durante las primeras 12
semanas de embarazo, debido al iodo radiactivo que se usa.

Una tomografia por emision de positrones (PET, por sus siglas en inglés) y una
tomografia computarizada (CT, por sus siglas en inglés) son exdmenes que suelen
hacerse para detectar cancer o signos de que se haya propagado a otras partes del
cuerpo. Es probable que estas pruebas expongan al feto a radiacion, asi que no suelen
recomendarse durante el embarazo. Pero si es necesario hacer una de estas pruebas
dado que podria cambiar el plan de tratamiento de la persona, una opcién viable seria
hacer exdmenes de baja radiacion (examenes PET y CT que utilizan dosis muy bajas
de radiacion) a fin de limitar la cantidad de exposicion a la radiacion del feto.


https://www.cancer.org/es/cancer/tipos/cancer-de-seno/pruebas-de-deteccion-y-deteccion-temprana-del-cancer-de-seno/cuando-se-descubre-cancer-de-seno-durante-el-embarazo.html
https://www.cancer.org/es/cancer/diagnostico-y-etapa-del-cancer/pruebas/estudios-por-imagenes/estudios-de-medicina-nuclear-y-el-cancer.html
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Una biopsia durante el embarazo

Si aparece un nuevo bulto 0 masa, una lesién cutdnea o hay un resultado anormal en
una prueba de imagen que generen preocupacién sobre un cambio en el cuerpo que
podria ser cancer, suele realizarse una biopsia® para ayudar a determinarlo con
certeza. Durante una biopsia, se extraen pequefos trozos de tejido del area de interés,
gue luego se analizan en un laboratorio para detectar cancer.

Las biopsias con aguja son el tipo mas comun de biopsia. Si el &rea donde se hara la
biopsia no esta cerca de la superficie del cuerpo, se podria utilizar una ecografia o una
tomografia computarizada para ayudar a guiar una aguja delgada y hueca hacia el
lugar correcto para la biopsia. Las biopsias con aguja generalmente se realizan como
procedimiento ambulatorio (esto significa que usted regresara a casa el mismo dia)
incluso si esta cursando un embarazo. Si para la biopsia solo se necesita anestesia
local (un medicamento que adormece solo el area anormal o la piel donde se realizara
la biopsia), esto implicara un riesgo bajo para feto.

Si una biopsia con aguja no da una respuesta clara o si la aguja no puede alcanzar el
area de interés, normalmente se necesitara una biopsia quirurgica. Para este tipo de
biopsia, se extirpa un trozo mas grande de tejido o toda la lesién con un corte (incisién).
Las biopsias quirdrgicas a menudo se llevan a cabo usando anestesia general
(medicamentos que inducen a un suefio profundo) con sélo un poco de riesgo para el
feto. Si se necesita una biopsia quirtrgica, podria retrasarse hasta el segundo o tercer
trimestre si fuera posible, cuando se considera mas segura para el feto.

¢Afecta el embarazo las tasas de supervivencia del cancer?

El embarazo puede dificultar la deteccion, el diagnostico y el tratamiento del cancer. No
obstante, hay mas estudios que han comprobado que, en comparacion con canceres
detectados en el mismo estadio, los resultados entre mujeres embarazadas y no
embarazadas son casi iguales.

Los estudios tampoco han demostrado que un leve retraso en el tratamiento, que a
veces es necesario durante el embarazo, influya en el resultado del cancer. Aunque
esta ha sido un area dificil de estudiar.

La situacion de cada persona puede ser diferente. Tanto el momento del diagnéstico de
cancer durante el embarazo, como la naturaleza del cancer en si pueden ser
importantes a la hora de considerar las opciones de tratamiento. Por ejemplo, ante
canceres que estan creciendo rapidamente o estan avanzados, podria ser importante
comenzar el tratamiento lo antes posible, mientras que, ante otros canceres, puede que


https://www.cancer.org/es/cancer/diagnosis-staging/tests/biopsy-and-cytology-tests.html
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no haya tanto problema si el tratamiento se retrasa un momento.

Dependiendo de la situacion, como también de las preferencias y creencias personales,
algunas personas y sus médicos podrian elegir esperar hasta que el embarazo sea
mas avanzado antes de empezar el tratamiento, mientras que otras podrian preferir
tratar el cancer enseguida e incluso interrumpir el embarazo. (Para mas informacion al
respecto, vea "Interrupcién del embarazo", a continuacion).

Al sopesar sus opciones, es importante que entienda los posibles beneficios y riesgos
de cada una antes de tomar una decision tan importante. Hablar con su equipo de
atencion del cancer y otros profesionales de la salud, como un consejero o psicologo,
suele ser util.

¢ Es seguro recibir tratamiento contra el cancer durante el
embarazo?

Si usted esta cursando un embarazo y tiene cancer, es posible que tenga que tomar
decisiones dificiles, asi que busque la ayuda de los expertos y asegurese de conocer
todas sus opciones. El cancer suele poder tratarse de forma segura durante el
embarazo, aunque los tipos de tratamiento y el momento del tratamiento podrian verse
afectados por el embarazo. Los tipos principales de tratamiento contra el cancer se
detallan a continuacién, pero aqui tiene algunos principios generales sobre la seguridad
del tratamiento durante el embarazo:

- Generalmente, es seguro someterse a una cirugia para el cancer durante ciertos
momentos del embarazo.

- La quimioterapia parece tener efectos secundarios limitados para el feto, si se
administra en el segundo o el tercer trimestre de embarazo, pero no es segura
durante el primer trimestre.

- La radioterapia dirigida al area abdominal o pélvica cerca del feto no es segura
durante el embarazo, pero la radiacién en un area alejada en el cuerpo (por
ejemplo, el cuello) podria ser una opcién en circunstancias especiales y si se usa
una proteccion para el feto.

- Otros tratamientos contra el cancer, como la terapia hormonal y la terapia
dirigida con medicamentos, tienen mas probabilidades de dafar al feto y no
suelen administrarse durante el embarazo.

- No esta claro cuan riesgosa seria la inmunoterapia para el feto en la actualidad.
Se necesitan mas estudios en esta area.
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Interrupcion del embarazo

Con frecuencia, el cancer puede tratarse durante el embarazo. Con muchos tipos de
cancer, los estudios en general no han demostrado que interrumpir el embarazo para
realizarse tratamientos mejore los resultados.

Si bien la interrupcién del embarazo no se recomienda rutinariamente cuando se
detecta el cancer, la situacién de cada persona es Unica y las opciones de tratamiento
pueden complicarse si existe un conflicto entre el mejor tratamiento contra el cancery
el bienestar del bebé.

Por ejemplo, para algunos canceres avanzados o agresivos que se dan temprano
durante el embarazo, un tratamiento inmediato podria ofrecer la mejor probabilidad de
salvar la vida de la madre (y, posiblemente, la del bebé). Si este fuera el caso, el
equipo de atencion médica (incluidos los oncdlogos y el médico obstetra u OB, o el
médico especialista en medicina materno-fetal o MFM, por sus siglas en inglés) podria
recomendarle la interrupcién del embarazo. Esta puede ser una decisiébn muy dura y
desconcertante, por eso suele ser util hablar con un consejero, psicélogo u otro
miembro de su equipo de atencion médica, para recibir apoyo emocional.

Las leyes relacionadas con la interrupcion del embarazo son distintas en cada estado y
esto debe ser parte de la conversacion con su equipo de atencion médica, ya que esta
relacionado con su atencion del cancer.

Tratar el cancer durante el embarazo

Si le diagnostican cancer durante el embarazo, los objetivos del tratamiento son los
Mismos que si no estuviera cursando un embarazo: curar el cancer lo antes posible o
controlarlo y evitar que se propague. Sin embargo, es probable que sus opciones de
tratamiento sean mas complicadas, porque sera necesario encontrar un equilibrio para
darle el mejor tratamiento contra el cancer y considerar la salud del bebé. Sus opciones
de tratamiento dependeran de:

- El tipo de cancer

- El tamafio y la localizaciéon del tumor.

- Si el cancer se ha propagado y, de ser asi, cuan lejos
- Cuén avanzado esté el embarazo

- Su estado general de salud

- Sus preferencias personales



American Cancer Society cancer.org | 1.800.227.2345

Sera necesario planificar cuidadosamente el tipo de tratamiento y el momento de
administrarlo, y coordinarlo entre su equipo de atencién del cancer y su obstetra (OB)
y/o su médico especialista en embarazos de alto riesgo (llamado especialista en
medicina materno-fetal o MFM, por sus siglas en inglés).

Cirugia para el cancer durante el embarazo

Algunas veces, la cirugia® es parte del tratamiento del cancer. En general, es segura
durante el embarazo y puede considerarse hacerla, dependiendo de dénde se
encuentre el cancer en el cuerpo. Por lo general, se cree que es segura si se lleva a
cabo durante el segundo o tercer trimestre, pero puede realizarse en cualquier
momento del embarazo, dependiendo de la situacion.

El tipo de cirugia que podria hacerse dependera de cuanto se haya extendido el cancer
y del momento del embarazo en el cual se haya diagnosticado. A veces, la cirugia
puede hacerse de forma laparoscoépica, que utiliza incisiones mas pequefas, en lugar
de una cirugia abierta tradicional. La cirugia laparoscépica genera un sangrado menor,
lleva menos tiempo de recuperacion y ocasiona menos contracciones prematuras, en
comparacion con una cirugia abierta.

Evaluacion de los ganglios linfaticos para saber si hay propagacion del cancer

Ademas de extirpar el cancer, el cirujano podria extirpar uno o mas ganglios linfaticos’
para ver si el cancer se ha propagado hasta ellos.

Una forma de hacerlo es con una diseccion de ganglios linfaticos (LND, por sus
siglas en inglés), en la cual se extirpan muchos de los ganglios linfaticos cercanos al
cancer. Este suele ser el procedimiento preferido durante el embarazo.

Otro procedimiento, llamado biopsia de ganglios linfaticos centinelas (SLNB, por
sus siglas en inglés), podria ser una opcion viable, dependiendo del tipo y estadio del
cancer. Este procedimiento permite que el médico extirpe menos nddulos, pero
requiere la inyeccion de trazadores radiactivos (sustancias quimicas) en el cuerpo para
ayudar a identificar los n6dulos mas cercanos al cancer. La mayoria de los expertos
recomienda usar solamente ciertos agentes trazadores, como el tecnecio o el verde de
indocianina, para llevar a cabo una biopsia de ganglios linfaticos centinelas durante un
embarazo, debido a las dosis muy bajas de radiacion que estos emiten. También se
recomienda evitar el uso del tinte azul que suele emplearse en las biopsias de ganglios
linfaticos centinelas, ya que hay un riesgo bajo de sufrir una reaccion alérgica que
podria poner en peligro la vida.


https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/tipos-de-tratamiento/cirugia.html
https://www.cancer.org/es/cancer/tipos/cancer-de-seno/tratamiento/cirugia-del-cancer-de-seno/cirugia-de-ganglios-linfaticos-para-el-cancer-de-seno.html
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¢Es seguro administrar anestesia durante el embarazo?

La cirugia para el cancer en areas distintas al abdomen y la pelvis generalmente
conlleva un riesgo bajo para el feto. Sin embargo, existen ciertos momentos durante el
embarazo en que la anestesia (medicamentos utilizados para inducir el suefio durante
la cirugia) puede ser riesgosa para el bebé.

Su cirujano, su anestesiélogo y su médico obstetra y/o especialista en medicina
materno-fetal trabajaran en conjunto para decidir cual es el mejor momento del
embarazo para operar, como también cuales son las técnicas y los medicamentos
anestésicos mas seguros para usted y el bebé. Si la cirugia se realiza mas tarde en el
embarazo, puede que su obstetra esté presente solo en caso de que haya cualquier
complicacion con el bebé durante la cirugia.

Quimioterapia durante el embarazo

La guimioterapia (quimio)® puede usarse antes o después de la cirugia para algunos
tipos y estadios de cancer. También se puede usar para canceres mas avanzados.

La quimio no suele administrarse durante el primer trimestre del embarazo. Debido a
gue gran parte del desarrollo fetal sucede durante este tiempo, la seguridad de algunos
de los medicamentos de quimioterapia no se ha estudiado en el primer trimestre.
Ademas, el riesgo de aborto espontaneo (perder al bebé) es mas alto durante este
tiempo.

Los estudios han demostrado que, en general, es seguro administrar ciertos
medicamentos de quimio durante el segundo y tercer trimestre. Esto no parece
aumentar el riesgo de defectos de nacimiento, muerte fetal o problemas de salud poco
después del nacimiento. No obstante, si podria aumentar el riesgo de parto prematuro.
Y no esta claro si estos nifios podrian tener algun efecto a largo plazo.

Por lo general, la quimioterapia no se recomienda después de 35 semanas de
embarazo ni dentro de 3 semanas de la fecha del parto, debido a que puede reducir los
recuentos de células sanguineas de la madre y del bebé®. Esto podria ocasionar un
sangrado e incrementar las probabilidades de infecciones durante el parto. Detener la
quimioterapia durante las ultimas semanas antes del parto permite que se normalicen
los recuentos sanguineos de la madre y del bebé antes del nacimiento.

Radioterapia durante el embarazo

La radioterapia'® puede usarse para tratar algunos tipos de cancer o puede dirigirse


https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/tipos-de-tratamiento/quimioterapia.html
https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/efectos-secundarios/recuentos-sanguineos-bajos.html
https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/efectos-secundarios/recuentos-sanguineos-bajos.html
https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/tipos-de-tratamiento/radioterapia.html
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hacia el area donde ya se extirpé un cancer, para disminuir el riesgo de que el cancer
vuelva.

Las altas dosis de radiacion que suelen usarse para tratar el cancer, en especial en el
area del abdomen (vientre) y la pelvis, pueden dafiar al feto en cualquier momento del
embarazo. Esto podria ocasionar abortos espontaneos, defectos congénitos, un
desarrollo lento del feto o un mayor riesgo de cancer infantil.

Es por esto que los médicos no suelen usar tratamiento de radiacion durante el
embarazo, pero puede considerarse para canceres que ocurren en partes del cuerpo
gue estan alejadas del feto.

La dosis de radiacion administrada durante el embarazo, incluso cualquier radiacion
dispersa que podria alcanzar al feto, debe mantenerse lo mas baja posible. Para
canceres como el cancer de seno o linfoma, suele protegerse la zona del abdomen y la
pelvis de la radiacion con un delantal hecho con plomo. De ser posible, el tratamiento
también se limita al inicio del embarazo, cuando el Gtero todavia es pequefio y sigue
estando lejos del campo de radiacion.

Es importante hablar sobre los riesgos y beneficios de usar radiacion versus otros
tratamientos con sus oncoélogos, su obstetra y su especialista en medicina materno-
fetal.

Terapia hormonal durante el embarazo

La terapia hormonal*! suele usarse después de la cirugia o como tratamiento para
ciertos tipos de cancer cuando estan avanzados, como el cancer de seno o de
endometrio.

La terapia hormonal no suele administrarse durante el embarazo, ya que puede afectar
al bebé. Por lo general, se retrasa hasta después del parto.

Terapia dirigida con medicamentos durante el embarazo

Los medicamentos de terapia dirigida’? funcionan de forma diferente a los
medicamentos de quimioterapia estandar, pero aun asi pueden tener serios efectos
secundarios. La mayoria de los medicamentos de terapia dirigida no se han estudiado
durante el embarazo y no se consideran seguros para el bebé si se toman durante el
embarazo, aunque hay algunas excepciones.

Se sabe que los medicamentos de terapia dirigida conocidos como inhibidores de la


https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/tipos-de-tratamiento/terapia-hormonal.html
https://www.cancer.org/es/cancer/como-sobrellevar-el-cancer/tipos-de-tratamiento/terapia-dirigida.html
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tirosina cinasa (TKI, por sus siglas en inglés) atraviesan la placenta y, en su mayoria,
no se los recomienda durante el embarazo. Pero un TKI, el imatinib, se considera
seguro si se usa después del primer trimestre para tratar la leucemia mieloide cronica
(CML, por sus siglas en inglés)*3.

En general, la mayoria de los medicamentos de terapia dirigida no se utilizan hasta
después del parto.

Medicamentos de inmunoterapia durante el embarazo

La mayoria de los medicamentos de inmunoterapia®* (como los inhibidores de puestos
de control inmunitarios y anticuerpos monoclonales) no se han estudiado durante el
embarazo, asi que no se considera segura su administracion.

No obstante, el rituximab, un medicamento que se usa para tratar ciertos linfomas y
leucemias, puede emplearse con cuidado durante el segundo y tercer trimestre. El
interferon-alfa (IFN-) es otro medicamento de inmunoterapia que puede usarse de
forma segura durante todo el embarazo, pero no suele usarse para el tratamiento del
cancer.

En general, el uso de medicamentos de inmunoterapia suele retrasarse hasta después
del nacimiento.

¢.,Puede el cancer extenderse al bebé?

En muy raras ocasiones, los canceres (en su mayoria, melanomas) han alcanzado la
placenta (el 6rgano que conecta a la madre con el feto) y luego se han propagado al
feto. Sin embargo, esto es extremadamente poco comun.

¢, Puedo amamantar a mi bebé durante el tratamiento del cancer de
seno?

La mayoria de los médicos recomienda detener (0 no comenzar) la lactancia si usted
acaba de tener un bebé y esta a punto de recibir tratamiento contra el cancer. Muchos
medicamentos de quimioterapia, terapia hormonal y medicamentos de terapias
dirigidas pueden filtrarse en la leche materna, y por tanto afectar al bebé. No se
recomienda la lactancia si usted esté recibiendo tratamiento con estos tipos de
medicamentos y puede que, a veces, ni siquiera sea seguro retomar la lactancia hasta
meses después de finalizar el tratamiento.
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Si usted tiene preguntas especificas, tales como cuando seria seguro comenzar la
lactancia, consulte con el equipo de atencidon médica. Si usted planea continuar la
lactancia después de haberla suspendido por un tiempo, tal vez se requiera planificar
esto con antelacion. Si necesita asistencia, los expertos en lactancia le pueden ofrecer
ayuda adicional.

La fertilidad y el cancer

A veces, el cancer y su tratamiento pueden afectar la capacidad de una persona para
tener hijos. Vea La fertilidad femenina y el cancer®® para conocer como el cancer y su
tratamiento pueden afectar la fertilidad, las formas de preservarla y posibles opciones
de fertilidad disponibles después del tratamiento.
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Primer trimestre: Los primeros 3 meses del embarazo o las semanas 0 a 12
Segundo trimestre: Los 3 meses del medio del embarazo o las semanas 13 a 28
Tercer trimestre: Los ultimos 3 meses del embarazo o las semanas 29 a 40
Aprenda mas

Para obtener mas informacién de la American Cancer Society, por favor, visite las
siguientes paginas:

Mas sobre el cancer y el embarazo

Cuando se descubre cancer de seno durante el embarazo®® Tratamiento del cancer de
seno durante el embarazo!’ Embarazo después del cancer de seno*® Tratamiento del
linfoma de Hodgkin durante el embarazo®® Tener un bebé después del cancer:
Embarazo.?

El impacto de los recientes cambios en las leyes sobre el cancer y el embarazo

La ACS destaca el impacto de la sentencia Dobbs v. Jackson en |os pacientes con
cancer y sus familias?* La atencion del cancer y la salud reproductiva®? (La Red de
Accion Contra el Cancer de la ACS)

La fertilidad y el cancer

Cémo el cancer y el tratamiento pueden afectar la fertilidad?® La fertilidad femenina y el
cancer?* La fertilidad masculina y el cdncer?
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