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El mesotelioma es un cancer poco frecuente que se origina en la membrana que cubre los
organos internos del cuerpo.

Aproximadamente tres cuartas partes de los casos de mesotelioma se originan en el
revestimiento que rodea los pulmones, denominado mesotelioma pleural. Si bien el
mesotelioma pleural se inicia realmente en la caja toracica, no se inicia en los pulmones, y es a
menudo incorrectamente agrupado junto con el cancer de pulmén. El mesotelioma que
proviene del tejido que rodea el &rea abdominal, lamado mesotelioma peritoneal, representa
alrededor del 10% al 20% de los mesoteliomas. El tipo mas raro de mesotelioma comienza en
la membrana que recubre los testiculos del hombre, llamada tunica vaginal. Figura 1:
Localizacion de la pleura
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Hay' tres, fipos patolégidéafptintipales de mesotelioma:

Tipo epitelial: el tipo epitelial representa el 50% al 70% de personas diagnosticadas de
mesotelioma y es el que tiene el mejor prondstico, ya que crece lentamente y es mas probable
que responda al tratamiento.

Tipo sarcomatoide: el tipo sarcomatoide supone el 7% al 20% de personas diagnosticadas
con mesotelioma y tiene un peor pronéstico.

Tipo mixto: el tipo mixto supone el 20% al 35% de personas diagnosticadas de mesotelioma
y contiene tanto los tipos epitelial como sarcomatoide. Este tipo de mesotelioma tiene un
prondstico intermedio.
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Incidencial

Se estima que entre 2.000 y 3.000 personas son diagnosticadas de mesotelioma cada afo en
Estados Unidos. El mesotelioma es mas frecuente en los hombres, y tres cuartas partes de las
personas con mesotelioma tienen mas de 65 anos. Ello es debido a que la principal causa de
este tipo de tumor es una exposicién ocupacional a asbestos 0 amianto.

Aunque la incidencia de mesotelioma se ha incrementado en las ultimas décadas, las cifras se
han estabilizado en Estados Unidos y puede estar disminuyendo. La tasa de supervivencia a
cinco anos (porcentaje de personas que sobreviven al menos cinco afos una vez detectado el
cancer, sin contar los que mueren por otras enfermedades) de las personas con mesotelioma
es de aproximadamente el 10%. El promedio de supervivencia para una persona con
mesotelioma es de aproximadamente uno a dos anos, esto se debe a que estos tumores
suelen diagnosticarse cuando ya se encuentran en una fase muy avanzada y no es posible
realizar un tratamiento curativo.

Sin embargo, estos datos estadisticos deben interpretarse con cautela. Estas estimaciones
estan basadas en datos de miles de los casos de pacientes con este tipo de cancer
diagnosticados cada afo en Estados Unidos, pero el riesgo real para un individuo particular
puede ser diferente. No es posible decirle a una persona cuanto tiempo va a vivir con un
mesotelioma. Como la estadistica de supervivencia se mide en intervalos de cinco anos (0 a
veces de un afo), ésta no puede incorporar los ultimos avances alcanzados en el tratamiento o
el diagnéstico de este tipo de cancer.

Ademas, las tasas de supervivencia varian de persona a persona. Algunos enfermos viven
durante muchos afos con, mientras que otros tienen un tipo mas agresivo de la enfermedad.
En particular, algunos pacientes con mesotelioma peritoneal tienen tumores que crecen muy
lentamente.

Factores de riesgoll

Un factor de riesgo es cualquier circunstancia que aumenta la probabilidad de una persona de
desarrollar cancer.
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Hay factores de riesgo que pueden ser controlados, como el tabaquismo, y otros que no
pueden ser controlados, como la edad y los antecedentes familiares. Aunque los factores de
riesgo pueden influir en el desarrollo del cancer, la mayoria no es una causa directa del mismo.
Algunas personas con varios factores de riesgo nunca desarrollan cancer, mientras que otras
sin factores de riesgo conocidos si lo hacen. Sin embargo, el conocer los factores de riesgo y la
consulta a su médico puede ayudarle en el desarrollo de un estilo de vida sano y a tomar
decisiones sobre la necesidad de una especial vigilancia de su salud.

Los siguientes factores pueden aumentar el riesgo de una persona de desarrollar
mesotelioma:

Exposicion al amianto: entre el 70% a 80% de los pacientes diagnosticados con
mesotelioma tienen un historial de exposicién al amianto en el trabajo. El asbesto es un grupo
de minerales naturales que se encuentran en la naturaleza. Debido a sus fibras fuertes y
flexibles, el asbesto era comunmente afadido al cemento, aislamiento, tejas y otros productos.
Las personas implicadas en la fabricacién de productos que contengan amianto o en su
instalaciéon y mantenimiento pueden respirar o tragar fibras de amianto. Estas fibras también
pueden ser transportadas en forma de polvo de asbesto en la ropa o articulos personales,
pudiendo exponer a los familiares de los trabajadores a niveles potencialmente elevados de
este mineral. Las normas de seguridad vigentes obligan a las personas que trabajan con
amianto a usar equipos de proteccidon y a ducharse y cambiarse de ropa antes de abandonar el
lugar de trabajo.

o

ﬁon un microscopio.
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Tabaco: fumar por si mismo no aumenta el riesgo de mesotelioma, pero la combinacion de
fumar y la exposicion al amianto aumentan considerablemente el riesgo de ciertos tipos de
cancer de pulmon.

Exposicion a radiaciones: la exposicion a la radiacién puede causar mesotelioma.

Exposicion a zeolita: la exposicion a un tipo de mineral llamado zeolita puede causar
mesotelioma.

Infeccidn: |a infeccidn por ciertos virus, como el virus de los simios 40 (SV40), puede estar
asociada a mesotelioma, aunque esta relacion no ha sido totalmente demostrada.

Aunque algunos casos de mesotelioma ocurren sin factores de riesgo conocidos, la mayoria
de los casos de mesotelioma pueden ser atribuidos al asbesto o a la exposicién quimica. Por lo
tanto, es importante llevar siempre un equipo protector cuando se trabaja con el asbesto.

Sintomasl

Las personas con mesotelioma pueden experimentar los sintomas que revisaremos a
continuacion. A veces, las personas con mesotelioma no muestran ningunos de estos
sintomas, o bien, estos sintomas pueden ser similares a los sintomas de otras condiciones
médicas que no tiene nada que ver con el cancer.

A menudo, los sintomas de mesotelioma pueden no aparecer hasta afnos o incluso décadas
después de la exposicién al amianto. Si usted esta preocupado acerca de un sintoma de esta
lista, por favor hable con su médico.

Sintomas generales de un mesotelioma pueden incluir:

- Pérdida de peso

- Cansancio

- Problemas con la coagulacion de la sangre
- Anemia (recuento sanguineo bajo)

- Fiebre

- Sudoracién nocturna
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Si el mesotelioma esté presente en el area pulmonar (mesotelioma pleural), los sintomas
pueden incluir:

- Dificultad respiratoria, causada por la acumulacion de liquido en la pleura procedente del
tumor, o debido al crecimiento del tamaro del tumor, que limita la cantidad de espacio en torax
para que los pulmones se expandan

- Dolor toracico

Si el mesotelioma esté presente en el area abdominal (mesotelioma peritoneal), los sintomas
pueden incluir:

- Dolor abdominal
- Hinchazén abdominal (por acumulo de liquido en el peritoneo)
- Obstruccion intestinal

Diagnosticol

Los médicos utilizan muchas pruebas para diagnosticar el cancer y determinar si éste ha
producido metastasis (diseminacion). Algunas pruebas también pueden determinar qué
tratamientos pueden ser mas eficaces.

Para la mayoria de los tipos de cancer, una biopsia es el Unico modo de hacer un diagnéstico
definitivo de cancer. Si la biopsia no es posible, el médico puede sugerir otras pruebas que
ayudaran a hacer un diagnaostico.

Las pruebas de imagen pueden usarse para averiguar si el cancer ha producido metastasis.
Su doctor puede considerar estos factores a la hora de elegir una prueba diagnéstica:

Edad y condicion médica

El tipo de cancer que sospeche

La severidad de los sintomas

Los resultados de pruebas ya realizadas
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El diagndstico de mesotelioma es un desafio, ya que el mesotelioma puede ser dificil de
determinar, o puede ser confundido con otras enfermedades, como el cancer de pulmon.

Muchas personas notan por primera vez los sintomas del mesotelioma cuando éste desarrolla
liquido en el espacio alrededor de los pulmones (derrame pleural). Cuando se drena este
liquido, se puede analizar para ver si existen células de cancer en el mismo. Para la mayoria de
pacientes con mesotelioma, este fluido no es suficiente para diagnosticar la enfermedad, por lo
que generalmente se requiere una biopsia para confirmar el diagndstico de mesotelioma.

Una biopsia es la extraccién de una pequefia cantidad de tejido para examinarla bajo el
microscopio. Otras pruebas pueden sugerir la presencia de cancer, pero sélo la biopsia permite
dar un diagnéstico definitivo. La muestra extraida durante la biopsia es analizada por un
patélogo (un médico que se especializa en la interpretacion de las pruebas de laboratorio y
evaluar células, tejidos y érganos para diagnosticar la enfermedad). En algunos casos, se
puede usar una aguja para tomar una muestra de la pleura. Mas a menudo, el médico extrae
una muestra de tejido mediante un tubo delgado e iluminado que se inserta a través de una
pequena incisién en el cuerpo. Esto se llama una video-toracoscopia cuando se utiliza para
obtener muestras del interior del térax 0 una laparoscopia para obtener muestras de tejido del
interior del abdomen.

Generalmente se requiere una biopsia para confirmar el diagndstico de mesotelioma. En
algunos casos, se puede usar una aguja para tomar una muestra de la pleura. Mas a menudo,
se realiza un procedimiento quirdrgico (como una video toracoscopia) para examinar la cavidad
toracica y tomar biopsias.

Se suelen utilizar los siguientes procedimientos para ayudar a desarrollar un plan de
tratamiento:

Examen fisico: un examen fisico puede incluir una historia médica de la persona y de su
familia sobre enfermedades anteriores, una lista de sus factores de riesgo (incluyendo la
exposicidén a asbesto), y un examen para detectar otros signos de cancer.

Pruebas de funcion pulmonar: evalian cuanto aire pueden almacenar los pulmones, a qué
velocidad puede entrar y salir el aire de los pulmones, y como los pulmones afiaden oxigeno y
eliminan di6xido de carbono de la sangre.

Radiografia: una radiografia es una imagen del interior del cuerpo. Una radiografia del térax
puede a veces ayudar a los médicos a determinar la presencia y la localizacién del
mesotelioma, pero no es el método principal para diagnosticar esta enfermedad.
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Los médicos utilizan varias pruebas diagnésticas para determinar el estadio del cancer, por
tanto, el estadiaje no puede ser completado hasta que todos los examenes se hayan realizado.
El conocimiento del estadio ayuda al médico a decidir qué tipo de tratamiento es el mejor y
puede ayudar a predecir el prondstico del paciente (la posibilidad de curacién). Existen
diferentes sistemas de estadiaje para los distintos tipos de tumores.

Una herramienta que los médicos suelen usar para describir el estadio es el sistema TNM.
Este sistema utiliza tres criterios para evaluar el estadio del cancer: el tumor en si, los ganglios
linfaticos que rodean el tumor y si el tumor se ha extendido al resto del cuerpo. Los resultados
se combinan para determinar el estadio del cancer de cada persona. Existen cuatro estadios,
del I al IV (uno a cuatro). El estadio proporciona un modo comun de describir el cancer de
forma que los médicos pueden trabajar juntos para planear el mejor tratamiento.

TNM es una abreviatura de tumor (T), ganglios linfaticos (“node” en inglés) (N), y metastasis
(M). Los doctores miran estos tres factores para determinar el estadio del cancer:

- ¢ Como de grande es el tumor primario y donde esta localizado? (Tumor, T)
- ¢ Se ha extendido el tumor a los ganglios linfaticos? (Node, N)
- ¢ Ha producido metastasis (se ha extendido) a otras partes del cuerpo? (Metastasis, M)
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Tumor: usando el sistema TNM, la &quot;T&quot; mas una letra y/o un nimero (0 a 4) se usa
para describir el estadio del mesotelioma. Algunos estadios también se dividen en grupos mas
pequenos que ayudan a describir la condicién de un paciente mas detalladamente. Esto ayuda
al médico a desarrollar el mejor plan de tratamiento para cada paciente. La informacién
especifica del estadio tumoral se detalla a continuacién:

T1: El tumor ha invadido la fina membrana que recubre el pulmén y la pared toracica interior
en un lado del cuerpo, llamada pleura ipsilateral.

T1a: El tumor en la pleura parietal ipsilateral (las membranas alrededor de la pared toracica),
sin participacion de la pleura visceral (las membranas alrededor del pulmén).

T1b: El tumor ha invadido la pleura parietal ipsilateral y la pleura visceral.

T2: El tumor afecta a cualquiera de las superficies pleurales ipsilaterales e invade el diafragma
(el musculo que separa la cavidad toracica del abdomen), o el pulmén.

T3: El tumor afecta a cualquiera de las superficies pleurales ipsilaterales, con al menos uno de
los siguientes: invasion de la membrana que rodea el térax, llamada la fascia endotoréacica;
invasion del mediastino (el area del térax entre los pulmones), invasion de los musculos de la
pared toracica, o0 minima invasién en la capa que envuelve el corazén llamada pericardio.

T4: El tumor afecta a cualquiera de las superficies pleurales ipsilaterales, con al menos uno de
los siguientes:

8/17



Tumores toracicos - Mesotelioma
Viernes, 22 de Marzo de 2013 11:18

- Invasion de varias zonas de la pared toracica, con o sin la participacion de las costillas.

- Invasion a través del diafragma a la cavidad abdominal.

- Invasién de los 6rganos del mediastino, tales como los grandes vasos sanguineos.

- Extension a la pleura en el lado opuesto del cuerpo.

- Invasion de la columna vertebral.

- Extension hacia el pericardio que causa acumulacion de liquido, o la invasion del corazon.

Node: el &quot;N&quot; en el sistema de estadiaje TNM significa ganglios linfaticos. Son
diminutos 6rganos con forma de judia que ayudan a luchar contra la infeccion. Los ganglios
linfaticos cercanos al térax se llaman ganglios linfaticos regionales y, aquéllos en otras partes
del cuerpo, se llaman ganglios linfaticos a distancia.

NX: Los ganglios linfaticos regionales no pueden ser evaluados.

NO (N cero): No hay ninguna metastasis en los ganglios linfaticos regionales.

N1: El cancer se ha diseminado a los ganglios linfaticos broncopulmonares (que se encuentra
dentro de los pulmones) de un lado del cuerpo y/o de los ganglios linfaticos hiliares (cerca de
las grandes vias respiratorias de los pulmones).

N2: El cancer se ha diseminado a los ganglios linfaticos subcarinales (alrededor de la traquea)
y/o los ganglios linfaticos mediastinicos (situados en el centro del térax entre los I6bulos de los
pulmones) de un lado del cuerpo, incluyendo los ganglios linfaticos mamarios internos de un
lado del cuerpo y los ganglios linfaticos peridiafragmaticos (alrededor del diafragma).

N3: El cancer se ha diseminado a los ganglios linfaticos mediastinicos o los ganglios linfaticos
mamarios internos de ambos lados del cuerpo y/o ganglios supraclaviculares (por encima de la

clavicula) en uno o ambos lados del cuerpo.

Metastasis a distancia: el &quot;M&quot; en el sistema TNM indica si el cancer se ha
extendido a otras partes del cuerpo.

MX: Las metastasis a distancia no pueden ser evaluadas.
MO (M cero): No hay ninguna metastasis a distancia.

M1: Hay metéstasis a otras partes del cuerpo.
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Agrupamiento de los estadios del cancer

Los médicos asignan el estadio del cadncer combinando las clasificaciones de T, N, y M.

Estadio I: El tumor ha invadido la pleura parietal ipsilateral, con o sin la afectacién de la pleura
visceral, y no se ha extendido a los ganglios linfaticos u otras partes del cuerpo (T1, NO, MO).

Estadio IA: El tumor ha invadido la pleura parietal ipsilateral, sin la afectacién de la pleura
visceral, y no se ha extendido a los ganglios linfaticos u otras partes del cuerpo (T1a, NO, M0).

Estadio IB: El tumor ha invadido la pleura parietal ipsilateral, con la afectacién de la pleura
visceral, y no se ha extendido a los ganglios linfaticos u otras partes del cuerpo (T2a, NO, M0).

Estadio II: El tumor se define como T2 (véase mas arriba), y el cancer no se ha diseminado a
los ganglios linfaticos u otras partes del cuerpo (T2, NO, MO).

Estadio Ill: Cualquiera de las siguientes condiciones:

- Eltumor se define como T1 o T2 (ver arriba). El cancer se ha diseminado a los ganglios
linfaticos descritos anteriormente como N1 o N2, pero no a otras partes del cuerpo (T1 o0 T2, N1
o N2, M0).

- Eltumor se define como T3 (ver arriba), y el cancer puede o no se han diseminado a los
ganglios linfaticos y no se ha diseminado a otras partes del cuerpo (T3, NO-2, MO).

Estadio IV: Cualquiera de las siguientes condiciones:

- Eltumor se define como T4 (ver arriba). El cancer puede o no puede haberse diseminado
a los ganglios linfaticos y no se ha diseminado a otras partes del cuerpo (T4, cualquier N, MO).

- El cancer se ha diseminado a los ganglios linfaticos descritos anteriormente como N3,
pero no a otras partes del cuerpo (cualquier T, N3, MO0).

- El cancer puede o no puede haberse diseminado a los ganglios linfaticos y se ha
diseminado a otras partes del cuerpo (cualquier T, cualquier N, M1).

Recurrente: Significa que el cancer ha reaparecido después del tratamiento. El tumor puede
recaer en el torax o en cualquier otra parte del cuerpo.
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Tratamientol

El tratamiento del mesotelioma depende del tamafo y la localizacion del tumor, si el cancer se
ha extendido y del estado global de salud de la persona. En muchos casos, un equipo de
médicos de diferentes especialidades debera trabajar con el paciente para determinar el mejor
plan de tratamiento.

Esta seccion se describe los tratamientos que son el estandar actual (los mejores tratamientos
disponibles) para este tipo especifico de cancer. Alentamos a los pacientes a considerar la
participacion en ensayos clinicos como una opcion de tratamiento. Un ensayo clinico es un
estudio de investigacién destinado a probar un nuevo tratamiento para demostrar que es
seguro, efectivo y, posiblemente, mejor que el tratamiento estandar. Su médico le puede
ayudar a revisar todas las opciones de tratamiento.

Para el mesotelioma existen tres tipos principales de tratamiento: cirugia, radioterapia, y
quimioterapia. Las descripciones de estas opciones de tratamiento se enumeran a
continuacion.

Cirugia

El tipo de cirugia para el mesotelioma depende del estadio y la localizacion del cancer. Los
cirujanos pueden extirpar la zona afectada. En el caso del mesotelioma pleural, esta operacién
se llama pleurectomia, y en el caso del mesotelioma peritoneal se llama peritonectomia.
Generalmente no todo el tumor puede ser extirpado con estos procedimientos en la mayoria de
los casos.

Una cirugia mas agresiva para el mesotelioma pleural se llama neumonectomia extrapleural.
Esta consiste en la extirpacién, no solamente de la capa que rodea el pulmén, sino también del
pulmén entero, una parte del diafragma, y a menudo una parte del la membrana que rodea el
corazén. Esta es una cirugia dificil y se recomienda sélo para pacientes muy seleccionados con
un estadio de la enfermedad relativamente temprano. Si el tumor completo no puede ser
extirpado, se pueden recomendar otros tratamientos como la radioterapia o la quimioterapia.

Radioterapia

La radioterapia consiste en el empleo de rayos X de gran energia u otras particulas para matar
células cancerigenas. El tipo mas comun de tratamiento de radioterapia se llama radioterapia
externa, que es la radiacién aplicada desde una maquina fuera del cuerpo. Cuando el
tratamiento con radiacién es aplicado usando implantes, se llaman la radioterapia interna o
braquiterapia.
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Los efectos secundarios de la radioterapia incluyen: cansancio, reacciones cutaneas leves,
molestias de estbmago, aumento de la motilidad intestinal y diarrea. La mayor parte de estos
efectos secundarios desaparecen poco después de finalizar el tratamiento.

Quimioterapia

La quimioterapia consiste en el empleo de medicamentos para matar células cancerigenas. La
quimioterapia sistémica usa medicamentos dirigidos contra las células del cancer que estan en
todas las partes del cuerpo. Algunas personas pueden recibir quimioterapia en el consultorio de
su médico y otras pueden recibirlo ingresadas en el hospital. Un régimen de quimioterapia
(esquema) por lo general consiste en un numero especifico de ciclos administrados durante un
tiempo determinado. Los efectos secundarios de la quimioterapia varian para cada individuo y
dependen de las medicinas usadas.

El tratamiento de quimioterapia mejor estudiado en el mesotelioma es la combinacion de
pemetrexed y cisplatino. Estos medicamentos se administran por via intravenosa (por la vena)
cada tres semanas. Los efectos secundarios mas comunes incluyen, aunque no son los unicos,
nauseas, vomitos, dano a los rifiones, entumecimiento u hormigueo en los dedos de las manos
o de los pies, disminucidn de la audicion, erupcion cutanea, cansancio, bajada del recuento
sanguineo de leucocitos (lo que provoca una aumento de la susceptibilidad a infecciones) o
bajada del recuento sanguineo de hematies (anemia).

Estos efectos secundarios desaparecen habitualmente cuando finaliza el tratamiento. Los
pacientes que reciben este tratamiento deben tomar vitaminas (B12 y acido félico) para
disminuir el riesgo de estas toxicidades. Otros medicamentos, como el tratamiento contra las
nauseas, estan también disponibles para neutralizar muchos de estos efectos secundarios. Los
medicamentos utilizados para tratar el cancer se evaluan constantemente.

Hablar con su médico es a menudo la mejor manera de aprender acerca de los medicamentos
disponibles, su objetivo y sus posibles efectos secundarios o interacciones con otros
medicamentos.

La terapia paliativa

El objetivo de terapia paliativa es la de aliviar los sintomas resultantes del cancer o del
tratamiento del mismo. Ejemplos de cuidados paliativos para un mesotelioma incluyen el
drenaje del liquido que se ha formado en el térax o en el abdomen del paciente, o el uso de
radioterapia o quimioterapia para aliviar sintomas.
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Efectos secundarios del cancer y del tratamientol

El cancer y su tratamiento pueden causar una variedad de efectos secundarios. Sin embargo,
los médicos han logrado importantes avances en los ultimos afios para reducir el dolor, las
nauseas y vomitos, y otros efectos secundarios de los tratamientos de cancer. Muchos de los
tratamientos utilizados en la actualidad son menos agresivos, pero tan eficaces o mas que los
tratamientos usados en el pasado. Los médicos también tienen muchas maneras de
proporcionar alivio a los pacientes cuando estos efectos adversos se producen.

El miedo a los efectos secundarios del tratamiento es comun después de un diagnéstico de
cancer, pero puede serle Uutil saber que prevenir y controlar los efectos secundarios es un
aspecto importante para usted y para el equipo médico. Antes de comenzar el tratamiento,
hable con su médico acerca de los posibles efectos secundarios de los tratamientos especificos
que recibira. Los efectos secundarios especificos que pueden presentarse dependen de
diversos factores, entre ellos el tipo de cancer, su ubicacion, el plan de tratamiento individual
(incluidas la duracién y dosis del tratamiento), y la salud general de la persona.

Preguntele a su médico qué efectos secundarios son mas probables que ocurran (y cuales no
lo son), cuando pueden producirse y como van a ser abordados por el equipo de atencion
médica si efectivamente ocurren. Ademas, asegurese de comunicarse con su meédico acerca
de los efectos secundarios que experimente durante y después del tratamiento.

Aqui se describen algunos de los efectos secundarios mas frecuentes:

Diarrea. La diarrea consiste en evacuaciones intestinales frecuentes, blandas, o acuosas. Este
es un efecto secundario comun de ciertos farmacos quimioterapicos o de la radioterapia sobre
la pelvis, como en mujeres con canceres uterinos, cervicales, u ovaricos. También puede ser
causado por ciertos tumores, como el cancer de pancreas.

Fatiga (cansancio). La fatiga es el agotamiento extremo o el cansancio, y es el problema mas
comun que experimentan los pacientes con el cancer. Mas de mitad de los pacientes
experimentan fatiga durante la quimioterapia o la radioterapia, y hasta el 70 % de pacientes con
cancer avanzado experimentan fatiga. Los pacientes que sienten la fatiga a menudo dicen que
hasta un pequerio esfuerzo, como un paseo por una habitacién, puede parecer demasiado
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esfuerzo. La fatiga puede impactar seriamente la actividad familiar y otras actividades diarias,
puede hacer que los pacientes eviten o retrasen los tratamientos de cancer, y hasta puede
alterar la voluntad para vivir.

Fluido en el abdomen (ascitis). La ascitis es la acumulacién de fluido en el abdomen, en el
area alrededor de los 6rganos conocidos como la cavidad peritoneal. El diez por ciento de
todos los casos de ascitis esta causado por cancer y se llama ascitis maligna. La ascitis mas
relacionada con cancer aparece en pacientes con los canceres de ovario, endometrio (la
cubierta del utero), el térax, el colon, el aparato gastrointestinal, o pancreas. Estos canceres
pueden hacer que el fluido se acumule en el cuerpo. Los pacientes con ascitis pueden
experimentar aumento de peso, hinchazdén abdominal, sensacién de plenitud, indigestion,
nauseas y/o vémitos, cambios en el ombligo, hemorroides (una condicion que causa hinchazon
dolorosa cerca del ano), o hinchazén de los tobillos.

Fluido alrededor de los pulmones (derrame pleural maligno). El derrame pleural es una
condicién caracterizada por el aumento de fluido en el espacio pleural, el espacio entre el borde
de los pulmones y la pared toracica. El derrame pleural maligno esta producido por el cancer
que crece en el espacio pleural. Aproximadamente la mitad de pacientes con cancer
desarrollan un derrame pleural. Mas del 75 % de pacientes con una derrame pleural maligno
padecen linfoma o canceres de mama, pulmén, u ovario. Los sintomas de un derrame pleural
incluyen disnea (dificultad para respirar), tos seca, dolor, sensacidén de pesadez en el pecho,
incapacidad para hacer ejercicio y malestar general.

Pérdida de pelo (alopecia). Un efecto secundario potencial de la radioterapia y la
quimioterapia es la pérdida del pelo. La radioterapia y la quimioterapia causan la pérdida del
pelo al danar los foliculos pilosos responsables del crecimiento de pelo. La pérdida del pelo
puede ocurrir en todo el cuerpo, incluyendo la cabeza, la cara, brazos, piernas, axilas y area
pubiana. El pelo puede caerse completamente, gradualmente, o en secciones. En algunos
casos, el pelo simplemente se vuelve fino, a veces imperceptiblemente, y puede hacerse mas
rizado y seco. La pérdida del pelo puede ser una experiencia psicolégica y emocionalmente
molesta, y puede afectar la autoimagen de un paciente y la calidad de vida del paciente. Sin
embargo, la pérdida de pelo es por lo general temporal y el pelo a menudo vuelve a crecer.

Infeccidn. Una infeccidn ocurre cuando una bacteria dafina, virus, u hongos (como una
levadura) invaden el cuerpo, y el sistema inmunoldgico no es capaz de destruirlos. Los
pacientes con cancer tienen mayor probabilidad de desarrollar infecciones porque, tanto el
cancer como los tratamientos del mismo (en particular la quimioterapia y la radioterapia sobre
los huesos o areas extensas del cuerpo), pueden debilitar el sistema inmune. Los sintomas de
infeccion incluyen fiebre (temperatura de 38 °C o mas alta); frialdad o sudoracioén; dolor de
garganta; dolor abdominal; dolor o quemazén al orinar o la miccion frecuente; diarrea o
molestias alrededor del ano; tos o dificultad para respirar; enrojecimiento, hinchazén, o dolor,
en particular alrededor de un corte o herida; y un aumento inusual de las secreciones o picor
vaginal.
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Nausea y vomitos. Los vomitos son el acto de expulsar el contenido del estbmago por la boca.
Este es una forma natural del cuerpo para librarse de sustancias dafninas. La nausea es el
impulso de vomitar. La ndusea y los vomitos son comunes en pacientes que reciben
quimioterapia contra el cancer y en algunos pacientes que reciben radioterapia. Muchos
pacientes con cancer dicen temer a las nduseas y a los vomitos mas que a cualquier otro
efecto secundario del tratamiento. Cuando es menor y se trata rapidamente, las nduseas y los
vémitos pueden ser bastante incémodos, pero no causar ningun problema serio. Los vémitos
persistentes pueden causar deshidratacion, desequilibrio de electrdlitos, pérdida de peso,
depresion, y provocar la interrupcién de la quimioterapia.

Perturbaciones en el sistema nervioso. Las perturbaciones del sistema nervioso pueden
ser causadas por muchos factores diferentes, incluyendo el cancer, los tratamientos del cancer,
medicamentos u otros desérdenes.

Problemas en la piel. La piel es un érgano que contiene muchos nervios. Debido a esto, los
problemas en la piel pueden ser muy dolorosos. Como la piel esta sobre el exterior del cuerpo y
es visible a los demas, muchos pacientes se sienten con dificultad para enfrentarse a los
problemas de la piel. Como la piel protege el interior del cuerpo de infecciones, los problemas
de la piel pueden conducir a menudo a otros problemas serios. Como con otros efectos
secundarios, lo mejor es la prevencion o el tratamiento temprano. En otros casos, el tratamiento
y cuidado de las heridas pueden a menudo mejorar el dolor y la calidad de vida. Los problemas
de la piel pueden tener muchas causas diferentes, incluyendo la quimioterapia que se filtra del
catéter intravenoso, que puede causar el dolor o quemazon; peladura o quemadura causada
por radioterapia; Ulceras de presidn, causadas por una presién constante sobre una area del
cuerpo; y prurito (picor) en pacientes con algunos tipos de cancer, sobre todo por leucemia,
linfoma, mieloma, u otros tumores.

Preguntas a su médicol

La comunicacion regular con su médico es importante para tomar decisiones sobre el cuidado
de la salud.

Considere hacer las siguientes preguntas a su médico:

- ¢ Qué tipo de mesotelioma tengo?
- ¢Dbnde se encuentra exactamente el tumor?
- ¢ Puede usted explicarme el informe de anatomia patoldgica y los resultados de las
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pruebas de laboratorio?

- ¢Cual es el estadio del cancer?

- ¢ Qué opciones de tratamiento estan disponibles?

- ¢ Qué ensayos clinicos estan abiertos para mi?

- ¢ Qué tratamiento me recomienda? ;Por qué?

- ¢Cual es el objetivo de este tratamiento?

- ¢Cual es mi pronéstico?

- ¢Cuales son los posibles efectos secundarios de este tratamiento, tanto a corto como a
largo plazo?

- ¢ Gomo puedo mantenerme lo mas saludable posible durante el tratamiento?

- Ademas de tratar mi cancer, ;qué puede hacerse para tratar mis sintomas (como
analgésicos o estimulantes del apetito)?

- ¢ Como afectara este tratamiento a mi vida diaria?

- ¢ Podré trabajar, hacer ejercicio y realizar mis actividades habituales?

- ¢ Qué pruebas de seguimiento voy a necesitar, y con qué frecuencia las necesitaré?

- ¢ Qué servicios de apoyo hay disponibles para mi y para familia?

Investigacion(

Los médicos y cientificos siempre buscan mejores maneras de tratar a los pacientes con
mesotelioma.

Un ensayo clinico es una manera de probar un nuevo tratamiento para demostrar que es
seguro, efectivo y posiblemente mejor que un tratamiento estandar.

El ensayo clinico puede ser la evaluacién de un medicamento nuevo, una nueva combinacién
de los tratamientos existentes, un nuevo enfoque a la radioterapia o cirugia, 0 un nuevo método
de tratamiento o prevencion. Los pacientes que participan en los ensayos clinicos se
encuentran entre los primeros en recibir nuevos tratamientos antes de que se encuentren
ampliamente disponibles. Sin embargo, no hay garantia de que el nuevo tratamiento sea
seguro, eficaz 0 mejor que un tratamiento estandar.

Los pacientes deciden participar en los ensayos clinicos por muchos motivos. Para algunos
pacientes, un ensayo clinico es la mejor opcién de tratamiento disponible. Debido a que los
tratamientos estandar no son perfectos, los pacientes suelen estar dispuestos a enfrentar la
incertidumbre de un ensayo clinico con la esperanza de un mejor resultado. Otros pacientes
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son voluntarios para los ensayos clinicos porque saben que la busqueda de nuevos
medicamentos y otras terapias son la Unica manera de avanzar en el tratamiento del
mesotelioma. Incluso si no se benefician directamente de los ensayos clinicos, su participacién
puede beneficiar a futuros pacientes con mesotelioma.

A veces, los pacientes tienen la preocupacién de que, al participar en un ensayo clinico en que
pueden no recibir ningun tratamiento, se les dé un placebo o una &quot;pildora de
azucar&quot;. El uso de placebos en estudios clinicos de cancer es poco frecuente. Cuando se
utiliza un placebo en un estudio, se hace con el pleno conocimiento de los participantes.

Para participar en un ensayo clinico, los pacientes deben participar en un proceso conocido
como consentimiento informado. Durante el consentimiento informado, el médico debe hacer
una lista de todas las opciones del paciente, para que el paciente entienda cémo el nuevo
tratamiento se diferencia del tratamiento estandar. El médico también debe hacer una lista de
los riesgos del nuevo tratamiento, qué puede o no ser diferente de los riesgos del tratamiento
estandar. Por ultimo, el médico debe explicar qué se requiere de cada paciente con el fin de
participar en el ensayo clinico, incluyendo el nimero de visitas al médico, las pruebas y el
programa del tratamiento.

Existe una amplia investigacion en marcha en las técnicas de diagndstico y tratamiento para el
mesotelioma. La mayoria de los avances en la investigacién pueden no estar disponibles o
aprobados en un determinado centro. Discuta siempre con su médico todas las opciones
diagnésticas y terapéuticas disponibles. La investigacion de nuevos tratamientos para el
mesotelioma incluye multiples farmacos nuevos, terapia géenica e inmunoterapia. La
inmunoterapia (también llamada terapia biol6gica) esta disefiada para estimular las defensas
naturales del cuerpo para combatir el cancer. Utiliza productos, ya sean realizados por el
cuerpo o en un laboratorio, para reforzar o restaurar la funcion del sistema inmunolégico.

Ademas, se estan realizando diversos proyectos de investigacién para identificar los genes que
se convierten en mutantes o modificados que pueden causar mesotelioma y para encontrar
marcadores en sangre (un marcador es una sustancia presente en cantidades mayores que las
normales en la sangre de alguien con cancer) que pueden ayudar a detectar las primeras
etapas del mesotelioma.
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