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

Es el tumor mas frecuente en Chile

Cancer de prostata: el chequeo desde los 50
anos puede salvar su vida

EnChile, el de préstata es el can-
cer mas frecuente: mas de 9.500
casos nuevos al aio, seglin el b-
servatorio General del Cancer
(Globocan) 2022. Sin embargo,
su letalidad no es tan alta como
lade otras neaplasias, porque es
una patologia en la que se tienen
excelentes posibilidades de rea-
lizar una deteccién temprana,
dando opcion a muy buenas al-
ternativas de manejo.

“El cancer de prostata es unaen-
fermedad que se desarrolla len-
tamente —explica el Dr. Camilo
Sandoval, cirujano del equipo de
Urelogia del Instituto Oncoldgico
FALP-.Porello, sele puede raco-
nocer cuando esta partiendo, y
curarla. Si se detecta precozmen-
te, se puede curar en mas del
90% de los casos. Sinosellegaa
tiempo, existen opciones de tra-
tamientos, pero estas no permi-
ten curar el cancer”.

Por lo anterior, es necesario co-
menzar a chequearse con un
urdlogo a partir de los 50 afios,
ya que la edad es el factor de
riesgo mds importante de esta
enfermedad: principalmente se
presenta en personas de 65 afos
enadelante, aunque puede afec-
tar también a hombres mds jove-
nes. También se asocia a la pre-
sencia de antecedentes familia-
res de primer grado (padres o
hermanos con cancer de prosta-
ta): en estos casos la consulta
con el especialista deberfa co-
menzar alos 40 aios.

Dos examenes, no uno

Los pilares indispensables de la
deteccion precoz del cancer de
prostata son la medicién del an-
tigeno prostatico especifico
(PSA) y el examen clinico acargo
de un urdlogo, que permite al
médico evaluar el tamario, la tex-
tura y la forma de la prostata.
“No esunou el otro, sine los dos
en conjunto—aclara el Dr. Sando-
val—. Un error frecuente en los
hombres que se hacen el antige-
no prostatico es creer que por-
que esta normal se pueden que-
dar tranquiles. La interpretacion
delvalor del antigeno mas el exa-
men clinico de |a prastata es lo
que perrmite definir quiénes son
0 no sospechosos de tener este
cancer y, de esta manera, seguir
estudiando al paciente”.

Cancer de prostata

La prostata es una glandula que se encuentra
debajo de la vejiga y delante del recto de los
hombres, y produce parte del liquido seminal
que protege y nutre a los espermatozoides. El
tamafio normal en la juventud es similar al de
una castana, pero hay un aumento esperable
con el envejecimiento. Cuando existen células

cancerosas, tiene un crecimiento descontrolado.
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casos podrian curarse si se
detecta precozmente.

Si el resultado de los estudios
mencionados orientan hacia la
posibilidad de un cancer de pros-
tata, el siguiente paso para pre-
cisar el diagnastico podriaser la
realizacion de una resonancia
nuclear magnética, que entrega
mayor informacion sobre la pre-
senciay ubicacion del tumor. Fi-
nalmente, una biopsia de la prés-
tata esel examen definitivo para

confirmar o descartar el cancer.
Como tratamientos disponibles
para el cancer de prostata estan
lacirugia (convencional o robéti-
ca), radioterapia (convencional o
avanzada), hormonoterapia, qui-
mioterapia y terapia de medicina
nuclear. La eleccidn dependera
de las caracteristicas del tumor,
lo avanzado de |a enfermedad,
las condiciones del paciente y sus

deseos y expectativas. “Los tra-
tamientos tienen buenos resulta-
dos, pero se debe considerar que
pueden dejar variadas secuelas,
yasea en el ambito digestivo, uri-
nario, sexual o reproductivo. Al-
gunas de ellas pueden ser transi-
torias y manejables, pero igual-
mente incomodas”, advierte el
cirujano.
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: Q Vigilancia activa.

tatatambién juega un rol una he-
rramienta llamada “vigilanciaac-
tiva”. Esta es una opcidn gue se
ofrece a pacientes seleccionados
cuyo tumor es de crecimiento tan
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lento gue la probabilidad de que
represente una amenaza para la
vida es muy escasa. Por lo ante-
rior, un tratamiento inmediato —
cirugia o radioterapla— podria no
ser necesario.

“Hay algunos canceres de pris-
tata que tienen un hajo riesgo de
prograsion y no alteran fa expec-
tativa de vida del paciente”, dice
el médico. En general, las perso-
nas en esta situacion ingresan a
un programa de vigilancia activa,
que contempla un seguimiento
estricto con distintos examenes
y controles. “Si el tumor cambia
0 crece, hacemos una terapia —
comentael Dr. Sandoval-. Pero
mientras el tumor se mantenga
inactive, solo se observa al pa-
ciente. Sabemos que hasta un
70% de los pacientes con estos
tumores de bajo riesgo de pro-
gresion no morirdn per esta cau-
sa. Y con un programa ordenado
podemos garantizarles que sigan
teniendo una muy buena calidad
de vida, sin exponerse a trata-
mientos que no iban a requerir”.
La oportunidad de realizar un
tratamiento curativo y su éxito
estan condicionados por la etapa
en que se diagnostica el cdncer.
Por eso, la deteccién precoz de-
be tomarse muy en serio, inde-
pendientermente de si existen
Signos o no.

“Es habitual que se piense que
los sinfomas urinarios propios
del crecimiento prostatico benig-
no, que experimentan todos los
hombres a medida que enveje-
cen, son losque van a alertar so-
bre un cancer de prostata. Pero
en sus primeras fases este can-
cer no produce nidolor ni dificul-
tades urinarias. Cuando ya gene-
ra molestias, es que probable-
mente |a enfermedad esta mas
avanzada. Es relevante que los
hombres comprendan estoy rea-
licen sus controles cuando co-
rresponde para diagnosticar y
tratar el cdncer de prostata cuan-
do atin tiene muy buenas posibi-
lidades de curacién”, finaliza el
Dr. Sandoval.

www.litoralpress.cl



