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EDITORIAL

El alivio de los sintomas en pacientes con cancer avanzado

Symptoms relieve in patients with advanced cancer

A pesar de los grandes avances en el manejo del cancer,
en muchos pacientes no se logra la curacion y el alivio de
sus sintomas se convierte en el objetivo principal de la
atencion. La obstruccion del tracto de salida del estdmago
es una complicacion que impide la progresion de los ali-
mentos desde el estomago hacia el intestino lo que causa
vomito y el deterioro del estado nutricional que lleva
rapidamente a la caquexia. Su principal causa en series
publicadas de Norteamérica y Europa es el cancer del
pancreas y, en menor proporcion, el cancer gastrico (1,2).

Seglin las estimaciones de los registros de cancer de
base poblacional, en Colombia se presentan anualmente
101,893 casos nuevos de cancer, donde el cancer de esto6-
mago representa el 7,3% y es la primera causa de muerte,
mientras que el cancer de pancreas causa el 2,3% y es la
octava causa de muerte entre hombres y mujeres (3).

En este nimero, Oliveros et al. (4) presentan una impor-
tante experiencia en el manejo de la obstruccion al tracto
de salida gastrico con proétesis metalicas autoexpansibles.

El articulo analiza la experiencia en 150 pacientes con-
secutivos, de los cuales el 84% tenian cancer gastrico, el
64% tenian un estadio IV y el resto un estadio Ill. El valor
medio de albumina era de 2,7g/dl, lo que es indicativo del
estado de desnutricion de los pacientes y de la reducida
posibilidad de realizar un tratamiento quirGrgico de la
obstruccion gastrica. El estudio mostré un éxito clinico del
96%, con un 11% de complicaciones, consideradas como
bajas, teniendo en cuenta el estado de los pacientes (4).
Es decir, la colocacion de las protesis metalicas es efectiva
en el alivio de los sintomas, siendo poco invasiva, pues se
hace a través de endoscopia y tiene una baja posibilidad
de complicaciones graves. Esto lo convierte en el método
de eleccion cuando se compara con el método alternativo
que seria la gastroyeyunostomia quirirgica o solamente el
manejo de los sintomas con antieméticos. El hallazgo mas
importante del estudio es que el 42% de los pacientes pudo
recibir manejo con quimioterapia, con una supervivencia
mayor significativa al compararlo con los pacientes que
no recibieron quimioterapia, aclarando que se trata de un
estudio observacional y por tanto los grupos podrian tener
caracteristicas basales diferentes.

Esta publicacion es un ejemplo del manejo moderno del
cancer, que requiere una buena comunicacion entre los
diferentes servicios tratantes, en este caso gastroentero-

logos, oncologos clinicos y paliativistas, para asi mejorar la
calidad de vida y el tiempo de supervivencia. Sin embargo,
el centro de la atencion continGia siendo el paciente y en
cada decision terapéutica debe estar involucrando activa-
mente con su familia o cuidadores. Por fortuna cada vez
hay mayor disponibilidad de estas opciones minimamente
invasivas para el paciente, especialmente cuando son
realizadas por servicios con experiencia, pues las habili-
dades para la colocacion de las protesis en pacientes con
tumores y anatomia dificil no son faciles de adquirir.
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