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Organizacion Europea de
Institutos de Cancer

ESTAMOS COMPROMETIDOS CON LA PROMOCION DEL AUTOCUIDADC, PREVENCIONY DETECTION TEMPRANA DEL CANCER, PILARES FUNDAMENTALES DE NUESTRO ROL SOCIAL.

Sexto cancer mas frecuente en Chile

Tumores renales: el tabaquismo, la obesidad y
la hipertension aumentan su riesgo

de rifdn es el sexto mas

frecuente, transforman-
dose asfen uno de los tumo-
res sélidos mas comunes. Es
una enfermedad que ha afec-
tado tradicionalmente a per-
sonas en su quinta y sexta dé-
cada de vida, y es mds coman
entre los hombres. Sin em-
bargo, el Dr. Jorge Diaz, jefe
de Urologia Oncologica de
FALP, comenta que en los Gl-
timos anos se ha podido ob-
servar un aumento en el na-
mero de pacientes jovenes y
de mujeres.
“No estdn claramente esta-
blecidas las razones, pero
uno podria pensar que se re-
lacionan en cierta forma con
las condiciones de vida actua-
les, con la alimentacion y con
el tabaquismo, porque es al-
go que también se ha visto en
otro tipo de tumores”, descri-
be el Dr. Diaz.
Los principales factores de
riesgo en el cancer renal
son la obesidad, el consumo
de tabaco, |a hipertension
arterial, antecedentes fami-
liares de la enfermedad vy,
en algunos casos, sindro-
mes hereditarios. Es impor-
tante aclarar que este tipo
de cdncer no tiene ninguna
relacién con la litiasis (for-
macién de calculos) ni con
la insuficiencia renal.
“Unade las recomendaciones
para las personas es mante-
ner un peso adecuado, evitar
la obesidad y seguir un régi-
men de alimentacion saluda-
ble. Si son fumadores, que
dejen de fumar, y sison hiper-
tensos, que mantengan un
buen control de su presian
arterial”, detalla el médico.
La deteccion temprana es
crucial. A menudo, este cdn-
cer no presenta sintomas en
sus primeras etapas, lo que
dificulta su diagnostico pre-
coz. Algunas senales, como
el dolor lumbar, sangre en la
orina (hematuria) o una ma-
sa palpable en el abdomen,
aparecen cuando la patolo-
gla se encuentra en etapas
avanzadas.
“Antiguamente los tumores
del rifion se manifestaban

En nuestro pais, el cancer

El cancer de rindn afecta mas a hombres
que mujeres y se detecta principalmente

a partir de los 60 anos.

Los rinones forman parte del sistema
urinario. Su funcién es filtrar y limpiar
la sangre produciendo orina, la cual
pasa de cada rifién a la vejiga por un

tubo llamado uréter.

Los tumores malignos que lo
comprometen pueden alterar su
funcion y ademas, en los

casos mds avanzados,

diseminarse a otros

érganos.

Tratamiento

La cirugia es el tratamiento
principal para la mayoria de
los cénceres de rifdn.

* Nefrectomia parcial:
extirpacion del cancer
junto a una porcién del
rinoGn.

Nefrectomia radical:
extirpacion de todo el
rinén. En ocasiones
también es necesario
extraer la glandula
suprarrenal y el tejido
adiposo que rodea al
rinén.

Tipos de cirugia:
* Abierta.
+ Laparoscopica.
* Robética:
« Minimamente invasiva.

* Menor tiempo de
hospitalizacion
(llegando incluso a ser
ambulatoria en casos
seleccionados).

« Répida recuperacion.

por grandes masas en la zo-
na, por dolor y por hematu-
ria, pero con el desarrollo de
las imdgenes, y con el acceso
aellas, la mayoria de |os tu-
mores renales hoy sonun ha-
Ilazgo incidental y, afortuna-
damente, se detectan en fa-
ses tempranas”, dice el espe-

cialista. Ello ha permitido
también que se encuentren
lesiones mucho mas peque-
Aas y localizadas, que “per-
miten realizar tratamientos
curativos en un porcentaje
mucho mas importante de
pacientes”, agrega.

Si bien no hay un examen de

Sintomas

Generalmente se presentan cuando la enfermedad ya estd

avanzada.

Los principales son:

Diagnéstico:

« Hematuria (sangrado en la orina). - Ecografia abdominal.

- Dolor lumbar o en el flanco.
- Masa palpable.

« Escéner.
« Resonancia.

rutina indicado para la detec-
cion precoz del céancer de ri-
nén, el Dr. Diaz explica que
las personas a partir de los
40 afos con factores deries-
go elevados podrian conside-
rar la realizacion de una eco-
grafia. “Es poco invasiva, no
tiene un costo muy elevado, y
aventualmente permite diag-
nosticar o sospechar una le-
sién renal que se puede con-
firmar luego con un escéner o
una resonancia magnética,
por ejemplo, o sirve para de-
terminar quiénes deberian
estudiarse en forma mas pro-
funda”, precisa el Dr. Diaz.

La cirugia es el principal tra-

tamiento, y se realiza con la
intencidn de curar al pacien-
te. Solo en estadios mds
avanzados suelen utilizarse la
radioterapia, la quimiotera-
piay la inmunoterapia. “Hoy
se practica una cirugfa mas
bien conservadora, principal-
mente en los casos de diag-
ndsticos precoces —describe
el Dr. Diaz—. Es decir, se extir-
pa solamente una parte del
rinén, porque laidea es tratar
de conservar el maximo de
tejido posible y no tener que
quitar el rifidn completo o
afectar la funcion renal”,

En el abordaje quirdrgico pri-
man las técnicas menos inva-
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Hipertensién arterial
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de cancer renal
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sivas, como la cirugia lapa-
roscdpica y la robdtica.

“En FALP tenemos un volu-
men muy importante de ciru-
gias renales, especialmente
de nefrectomias parclales ro-
hdticas, en las cuales extirpa-
mos el tumor junte a una par-
te pequena del rifidn —co-
menta el Dr. Diaz—. Los pro-
blemas que tiene la cirugia ro-
bdtica, en Chile y en el mundo,
son el acceso y el costo. Noso-
tros hemos logrado desarro-
llar modelos de atencidn me-
diante la estandarizacion de
procedimientos y la optimiza-
cion de recursos, lo que ha
posibilitado que seamos hoy
el centro con mayor volumen
decirugiarenal rebética en el
pals. Esto nos ha permitide
dar solucién por esta via a
muchos pacientes de las listas
de espera del sistema puiblico,
con una menor tasa de com-
plicaciones, un mejor resulta-
do funcional y un regreso a
sus actividades mucho mas
rapida que con otro tipo de ci-
rugia”, sefiala el Dr. Diaz.
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