Radioterapia para
El CAncer de Mama

El cdncer de mama es el tipo de cancer mas
comun en las mujeres estadounidenses, segun
la Sociedad Americana de Cancer (American
Cancer Society). Este ano, 232,340 mujeres y
2,240 hombres seran diagnosticados de cancer
de mama invasivo, y otras 64,640 mujeres de
cancer de mama no invasivo (o in situ). En la
mayor parte de |os casos, el cancer de mama
se puede curar. Alrededor del 80 % del total

de pacientes con cancer de mama vive, por lo
menos, 10 anos después del diagnostico.
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TRATAMIENTO DEL CANCER DE MAMA

Si‘es diganosticada de cancer de mama, hable con su médico acerca de las
opciones de tratamiento. El tratamiento para esta enfermedad varia segun el
estadio y la ubicacion del cancer.

A continuacioén, se presentan algunas de las opciones de tratamiento del
cdncer de mama:

La cirugia es el principal tratamiento. Por lo general, después de la cirugia se
administra radioterapia para reducir el riesgo de que el cancer reaparezca en las
mamas, la pared toracica o los ganglios linfaticos.

La lumpectomia o mastectomia parcial es la extirpacion quirdrgica del tejido
canceroso junto con un pequefo borde de tejido mamario sano. Después de
este tipo de cirugia en la que se conserva la mama, debe realizarse radioterapia.

La mastectomia es |a extirpacion quirdrgica de la mama completa. A veces,
después de la mastectomia, hace reconstruccién de la mama. Aungue no
sucede con mucha frecuencia, es posible que se recomiende radiacion tras la
mastectomia.

Durante la cirugia, en ocasiones se extirpan ciertos ganglios linfaticos regionales
para determinar si contienen células tumorales. Si est es el caso, puede
recomendarse la extirpacion de mas ganglios linfaticos. Esta tecnica es habitual
cuando se realiza una lumpectomia o una mastectomia.

La mastectomia y los tratamientos que conservan la mama (cirugfa y radiacién)
son igualmente eficaces para curar el cancer. Pregunte a su cirujano u oncoélogo
radioterapeuta acerca de los riesgos y los beneficios de ambas opciones.

La radioterapia, tras la cirugfa, disminuye la probabilidad de que reaparezca el
cancer en la mama y aumenta la supervivencia. Dicha radioterapia consiste en la
administracion de radiacién a la mama o la pared tordcica, y a veces, los ganglios
linfaticos, para eliminar las células cancerosas que no se hayan detectado o
extirpado durante la cirugfa. La radioterapia mata las células cancerosas
impidiendo que se multipliquen.



El tratamiento farmacoldgico suele recomendarse para aumentar las
probabilidades de curacion y prevenir el desarrollo de un nuevo cancer de
mama. El oncélogo médico evalua al paciente y determina cudles son los
medicamentos mas adecuados.

La quimioterapia destruye las células cancerosas. Suelen combinarse dos o
tres tipos de farmacos para obtener el mejor resultado. Aunque la dosis y la
frecuencia de adminstracion varian, la quimioterapia se suele administrar cada
dos o tres semanas durante un periodo de varios meses.

La hormonoterapia bloquea los efectos de las hormona femeninas, los
estrégenos, en el cuerpo. Se ha demostrado que, en ocasiones, dichos
estrogenos favorecen el crecimiento de los tumores. Por lo general, la
hormonoterapia consiste en tomar una pastilla por dia y puede iniciarse durante
la radioterapia o después de su finalizacion.

Con la inmunoterapia, se estimula el sistema inmunoldgico para que ataque las
células cancerosas o se le proporciona lo necesario, como anticuerpos, para que
combata el cancer.

Pregunte a su oncélogo médico cudles son los medicamentos mas adecuados
para usted.

RADIOTERAPIA DE HAZ EXTERNO DE LA MAMA COMPLETA
DESPUES DE LA LUMPECTOMIA

Después de la lumpectomia, se suele tratar con radiacion a toda la mamay, de
ser necesario, a las zonas cercanas portadoras de ganglios linfaticos. El haz de
radiacion se adminstra con un acelerador lineal, o linac. Es un rayo X especial e
indoloro. Las sesiones de tratamiento son breves. Se realizan de manera diaria,
cinco dfas por semana, de lunes a viernes. El tratamiento completo dura entre
tres y siete semanas, segun los hallazgos quirurgicos.

Antes de iniciar este proceso, se programa una sesion de planificacion para
marcar la zona que se va a tratar. Este procedimiento se llama simulacion.
Durante la simulacion, se toman radiografias y una tomografia computarizada. Se
hacen una marcas parecidas a tatuajes en la piel. Estas permiten al radioterapeuta
posicionar al paciente de manera precisa para el tratamiento diario.



Normalmente, la radioterapia se administra con fotones o rayos X de energia
alta. De ser necesario, se pueden usar electrones para tratar la zona de la que se
extirpd el tumor con un haz de menor penetracion.

Estudios clinicos recientes sugieren que el periodo de administracion de
radiacion a la mama completa puede reducirse si se trata el tumor con dosis
diarias mas altas durante menos tiempo.

Otras investigaciones indican que las mujeres de 70 anos o mas con cancer de
mama de estadio temprano y receptores hormonales positivos se benefician
de la radiacion. Esta disminuye el riesgo de reaparicion del cancer en la mama
tratada. Sin embargo, no existe evidencia de que afecte la supervivencia a largo
plazo. Pregunte a su oncélogo radioterapeuta si necesita radioterapia.

IRRADIACION PARCIAL ACELERADA DE LA MAMA DESPUES DE LA
LUMPECTOMIA (APBI)

Las investigaciones en curso sugieren que podria ser seguro administrar
radiacién solo a la parte de la mama que contenia el tumor durante un periodo
mas corto.

Existen dos métodos de APBI:

1. La braquiterapia de mama consiste en colocar tubos flexibles de plastico
(catéteres) o un balon directamente en la cavidad en la que se encontraba
el tumor. Una pequena semilla radiactiva se coloca en cada catéter o en el
balon, y se deja en el cuerpo varios minutos, segun el plan de tratamiento
disefado por el oncélogo radioterapeuta. El procedimiento se repite dos
veces al dia durante un periodo de cinco dias. Al finalizar el tratamiento,
los catéteres o el balon se extraen.

2. Laradiacion de haz externo con radioterapia conformada
tridimensional (3-D CRT) se administra de forma similar a la radiacion
de mama completa con un acelerador lineal. No obstante, hay una
mayor focalizacién en la zona alrededor de la cual se hizo la intervencion
quirdrgica. El tratamiento se administra dos veces al dfa durante una
semana.

Los resultados a largo plazo de estas técnicas son prometedores, pero aun se
estan estudiando. Hable con su oncologo radioterapeuta para obtener méas
informacion.



RADIOTERAPIA DE LA PARED TORACICA DESPUES DE LA
MASTECTOMIA

Después de una mastectomia, el médico puede indicarle radioterapia para la
pared tordcica y las zonas cercanas con ganglios linfaticos. Esto depende de varios
factores como son el nimero de ganglios linfaticos afectados, el tamafio del
tumor y si se encontraron células cancerosas cerca de la zona en la que estaba

el tumor (margen). Las mujeres que planean hacerse una reconstruccion deben
hablar con su cirujano y su oncologo radioterapeuta sobre el impacto de la
radiacion después de la mastectomia.

CUIDADOS DURANTE EL TRATAMIENTO

Descanse y no tenga miedo de pedir ayuda.

Siga los consejos del médico. Haga preguntas si tiene dudas.

No hay las preguntas tontas.

Comunique al médico si toma algin medicamento, vitamina o suplemento
para confirmar si es seguro tomarlos durante la radioterapia.

Lleve una dieta equilibrada y beba mucho liquido. Si le encuentra sabor
raro a la comida o si tiene dificultades para comer, comuniquelo a su
médico, enfermero o dietista.

Cuide muy bien la piel expuesta a la radiaciéon. No se exponga al sol, evite
las compresas calientes o frias, limpie la zona con agua tibia y jabdn suave,
y solo use lociones y pomadas aprobadas por su médico o enfermero.

Manejar el estrés de un diagndstico de cancer puede ser dificil. La ayuda de sus
amigos y un grupo de apoyo puede ser muy beneficiosa.




POSIBLES

EFECTOS
SECUNDARIOS

DE LA RADIACION PARA EL CANCER DE MAMA

Por lo general, los efectos secundarios son temporales y desaparecen poco
después de finalizado el tratamiento. A continuacion, se presenta una lista de
efectos secundarios que podria experimentar durante el tratamiento.

« rritacion de la piel similar a la exposicion al sol. A veces, se produce una
descamacion hacia el final del tratamiento.

«  Hinchazdn de la mama leve o moderada.

« Levedolorenla mama o la pared tordcica. Este dolor se alivia con el
tiempo.

« Levefatiga, que suele disminuir uno o dos meses después de finalizado el
tratamiento.

Muchos de estos efectos secundarios pueden controlarse con medicacion. Digale
a su médico o personal de enfermeria si siente alguna molestia para que puedan
ayudarlo a sentirse mejor.

Algunos meses o afios después de la desaparicion de los efectos secundarios a
corto plazo de la radioterapia, pueden aparecer otros problemas.

«  Dureza o leve encogimiento de la mama.

«  Cambio del color o el grosor de la piel, a veces, con delgados vasos
sanguineos visibles.

«  Cicatrices en una pequefa parte del pulmoén debajo de la mama. Por lo
general, no se experimentan efectos secundarios. Rara vez, la radiacién
causa tos seca o sensacion de falta de aire, que son tratables.

« Levedisminucién de la amplitud de movimiento o molestias en el
hombro.

«  Hinchazon de la mano o el brazo, llamado linfedema, que depende de la
extension de la cirugfa y la radiacion.

Entre los efectos secundarios mucho menos frecuentes se incluyen lesiones en el
corazén, en caso de cancer de la mama izquierda, y nuevos tumores provocados
por la radiacion.
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Visite
www.rtanswers.org

l

para descargar una tabla
completa de los efectos
secundarios.

SITIOS WEB UTILES SOBRE CANCER DE MAMA
Living Beyond Breast Cancer (Vivir Después del Cancer de Mama)
www.lbbc.org

Cancer.Net
www.cancer.net

Susan G. Komen for the Cure (Susan G. Komen en Busqueda de la Cura)
www.komen.org

INFORMACION SOBRE LOS ESTUDIOS CLINICOS

El equipo de oncologia radioterapica estd siempre buscando metodos nuevos
para mejorar el tratamiento de los pacientes con cancer. Para ello, se realizan
estudios clinicos. los tratamientos que existen hoy en dia son el resultado de
estudios clinicos realizados hace algunos afos. En ellos se comprobd que esta
técnicas matan las células cancerosas y son seguras a largo plazo. Para obtener
mas informacién sobre los estudios clinicos, visite los sitios de las siguientes
organizaciones:

National Cancer Institute (Instituto Nacional del Cancer)
www.cancer.gov/espanol/cancer/tratamiento/estudios-clinicos

Radiation Therapy Answers (Respuestas sobre Radioterapia)
www.rtanswers.org

Radiation Therapy Oncology Group (Grupo de Oncologia Radioterapica)
WWW.It0g.org



ACERCA DEL EQUIPO DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

Los oncdlogos radioterapeutas son los médicos que tratan el cancer y supervisan
la atencion de cada paciente que recibe radioterapia. Entre los demds miembros
del equipo de oncologfa radioterdpica se incluyen los radioterapeutas, el
personal de enfermeria de oncologia radioterdpica, los fisicos médicos, los
dosimetristas, los asistentes sociales y los nutricionistas. Para encontrar un
oncologo radioterapeuta en su region, visite www.rtanswers.org.

ACERCA DE ASTRO

La American Society for Radiation Oncology (Sociedad Americana de Oncologia
de Radiacién) es la asociacion de oncologia radioterdpica mas importante del
mundo. Cuenta con mas de 10,000 miembros especializados en el tratamiento
del cancer con radioterapia. La mision de ASTRO consiste en fomentar la

practica de la oncologia radioterapica. Para ello, promueve la excelencia en la
atencion de los pacientes, fomenta la investigacion y divulga los resultados de las
investigaciones. Visite www.astro.org para obtener mas informacion.

SOCIEDAD AMERICANA DE ONCOLOGIA DE RADIACION
251 18th Street South, 8th Floor, Arlington, VA 22202
Phone: 703-502-1550 - Fax: 703-502-7852
vvvvvv.astro.org . vaw.rtanswers.org
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