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Aspectos generales

1. La tendencia generalizada es una suscripcion simple, rapida y facil.

2. La suscripcion tradicional habitual, no es de gran ayuda, para la seleccion
del riesgo de cancer.

3. Establecer periodos de carencia, es fundamental para el control de la
posible antiseleccion .
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Definiciones

Cancer de mama

Presencia de un tumor maligno, caracterizado por el crecimiento y expansion
incontrolados y la invasion y destruccion de tejido mamario, el cual no es consecuencia
directa de una metastasis o cancer originado en otro organo, tejido o parte del cuerpo.

El diagnostico del cancer de mama debera ser realizado por un médico oncologo o
patdlogo, quien debera confirmar a través de un informe histopatologico, la evidencia
patologica de malignidad después de realizar un estudio de arquitectura histocitolégica
0 examen de tejidos fijos.
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Definiciones

Cancer de ovario

Tumor primario maligno del endometrio caracterizado por el crecimiento y
diseminacion
incontrolable de células malignas con invasion del tejido normal.

El cancer de ovario invasivo debe estar confirmado por un informe patoldgico basado
en una muestra quirurgica completa.

Los tumores de ovarios clasificados como tumores de ovario “en el limite” estan
excluidos.
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Consideraciones para la contratacion

e 20 — 65 anos, edades maximas de oferta comercial.

e Habitualmente se ofertan las garantias de Fallecimiento (hasta los 75 anos) e
Invalidez Absoluta, ademas de la cobertura de cancer de mama.

e |gualmente, se ofrecen numerosas coberturas adicionales tales como:

- Servicios adicionales: Orientacion médica pediatrica y ginecoldgica,
asesoramiento en nutricion y dietética, test de habitos saludables y orientacion
telefonica psico-emocional.

- Servicios después de diagnostico de “cancer femenino”: Segunda opinion
médica internacional y asesoramiento psicoldgico presencial.
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Consideraciones para la contratacion

 Capitales minimos y maximos de contratacion, para las coberturas de Fallecimiento
e Invalidez, entre 30.000€ y 600.000£€. El capital asegurado para la cobertura de
cancer femenino oscila entre 30.000€ y 60.000€

e Algunas compaiias comienzan a ofertar, no tanto el cancer de mama especifico,
ampliandolo a cualquier tipo de cancer femenino: Cubre tanto el cancer como

el carcinoma in situ (cancer en primera fase de deteccion, encapsulado y todavia
no diseminado) originados exclusivamente, en cualquiera de los siguientes drganos
o tejidos (cérvix uterino o cuello uterino, cuerpo uterino o Utero, ovarios, trompas
de Falopio, vagina, vulva o mamas, incluyendo ademas el carcinoma de placenta).
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Consideraciones para la suscripcion

* Diagnostico a edad temprana, especialmente <40 ahos de edad.
e Un tumor primario mas grande.
e Mas de 4 ganglios linfaticos afectados.

e Ausencia de receptores de estrogeno o progesterona incluyendo la afeccion triple
negativo.

e HER2 positivo.



Exclusiones generales

*Todos los tumores que histologicamente sean clasificados como benignos,
premalignos, malignos dudosos o en el limite, de baja malignidad potencial, o no invasivos

e Cualquier lesiodn clasificada como carcinoma in situ (Cis) o Ta por la Clasificacion
TNM de la Séptima Edicion de la AJCC (salvo en caso de estar expresamente
incluido por la cobertura de la péliza).

e Todos los canceres de piel no melanomas o cualquier melanoma que tenga un espesor
menor o igual a 1.0 mm vy sea clasificado como T1aNOMO por la Clasificacion TNM de Ia
Séptima Edicion de la AJCC.

e Cualquier forma de cancer con presencia de infeccion por VIH, incluyendo, pero no
limitado a linfoma o sarcoma de Kaposi



Investigacion y diagnostico

1. La mayor parte de los canceres de mama se detectan clinicamente y se confirman
mediante mamografia.

2. La biopsia sigue siendo la mejor prueba para un diagnodstico definitivo.

3. En mujeres pre-menopausicas, la ecografia es mas efectiva que la mamografia
debido a la densidad del tejido mamario.

4. La resonancia magnética, puede utilizarse en caso de situaciones complicadas, pero
los falsos positivos son elevados.

5. La biopsia del ganglio centinela se realiza cada vez con mas frecuencia, para evitar

asi una innecesaria limpieza en |la zona de los ganglios linfaticos axilares.
AGERS "“ MUTUALIDAD DE LA

AU ABOGACIA




Investigacion y diagnostico

Cancer de ovario

1. La investigacion inicial se realiza por medio de un examen fisico, aunque al
comienzo de la enfermedad los hallazgos son inusuales.

2. Se puede realizar una prueba de ultrasonido, pero si se sospecha de cancer de ovario
debido a una masa, se realiza una laparotomia de urgencia. Esta puede confirmar el
diagnostico histologico y establecer |a etapa de la enfermedad.

3. El marcador tumoral CA-125 esta elevado en un 80-90% de los casos de cancer
de ovario avanzado y aproximadamente en el 50% de los casos de cancer de
ovario temprano. Sin embargo, el nivel de CA-125 también puede elevarse por
otros tipos de cancer ginecologico y no ginecolégico, tumores benignos de ovario,
quiste ovarico funcional, endometriosis y otras afecciones ginecologicas.
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