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Resumen sobre el cancer de
estomago

La informacion que aparece a continuacion es un resumen sobre este tipo déséncer
resumen se basa en la informacion mas detallada de nuestro documento “Céncer de
estbmago”. Este documento, asi como informacion adicional, se puede obtener llamando
al 1-800-227-2345 o visitando nuestro sitio Web en www.cancer.org.

¢, Qué es el cancer?

El cuerpo esta compuesto por millones de millones de células vivas. Las oéfutates

del cuerpo crecen, se dividen para crear nuevas células y mueren de manera.ordenada
Durante los primeros afos de vida de una persona, las células normales se dwiden ma
rapidamente para permitir el crecimiento. Cuando la persona alcanzal lacedta, la
mayoria de las células se dividen solo para reponer aguellas que se han desgastado,
danado o muerto.

El cancer se origina cuando las células en alguna parte del cuerpo eonaiemecer de
manera descontrolada. Hay muchos tipos de cancer, pero todos ellos comienzan debido a
este crecimiento sin control de células que no es normal.

El crecimiento de las células cancerosas es diferente al crecirdeetas células
normales. En lugar de morir, las células cancerosas continian creciendondfmnrés
células cancerosas, las cuales pueden crecer hacia otros tejidos)(ialgmigue las
células normales no hacen. La posibilidad de una célula de crecer sin contrdire inva
otro tejido es lo que la hace cancerosa.

En la mayoria de los casos, las células cancerosas forman un tumor. Sin embargo,
algunos tipos de cancer (como la leucemia) no forman tumores, sino que se establecen en
la sangre y la médula ésea.

Cuando las células cancerosas llegan al torrente sanguineo o a los vasos Jlinfaticos
pueden viajar (propagarse) hacia otras partes del cuerpo, en donde pueden continuar



creciendo y formar nuevos tumores que invade el tejido normal. A este proceso se le
conoce comanetastasis

Independientemente del lugar hacia el cual se propague el cancer, siclapla sk

nombre y es tratado segun lugar donde se origind. Por ejemplo, el cancer de seno que s
propaga al higado es aun cancer de seno, no cancer de higado. Asimismo, el cancer de
préostata que se extendié a los huesos sigue siendo cancer de préstata y no cancer de
huesos.

Los diferentes tipos de cancer se pueden comportar de manera muy distinemplar,
el cancer de pulmon y el cancer de seno son dos enfermedades muy difererdrsa Crec
velocidades distintas y responden a distintos tratamientos. Es por esto quelasspers
con cancer necesitan recibir un tratamiento dirigido a su propio tipo de céancer.

No todos los tumores son cancerosos. A los tumores que no son cancerosos se les llama
tumoresbenignos Los tumores benignos pueden causar problemas, ya que pueden crecer
mucho y ocasionar presion en los tejidos y érganos sanos. Sin embargo, estosrtoimores
pueden crecer hacia otros tejidos. Por esta razén, no pueden propagarse hacia stras parte
del cuerpo (no pueden hacer metastasis). Estos tumores casi hunca ponen en riesgo la
vida de una persona.

¢,Qué es el cancer de estomago?

El cancer de estdbmago (también conocido coédmzer gastrichse origina en el
estdbmago. La ilustracion a continuaciéon muestra el estbmago y otragieadistema
digestivo. Para entender el cancer de estdbmago, resulta util conocardauestmormal y
la funcién del estbmago.
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¢ Estbmago o abdomen?

Al hablar de manera cotidiana, la palabra “estbmago” se usa a menudo pase refleri
parte del cuerpo entre el pecho y las caderas. Por ejemplo, podria ser quefespm®n
dolor en el apéndice, el intestino delgado, el colon o la vesicula biliar digan que “les
duele el estbmago”. El término médico para esta regi@baemeny los médicos se
referirdn a este dolor como “dolor abdominal”.

Esta diferencia es importante debido a que el estbmago es tan sélo uno de muchos
organos encontrados en la region del abdomen en donde el cancer puede originarse. Por
lo tanto, el cancer de estbmago no debe confundirse con cancer en otros érganos que se
encuentran en esta region, los cuales pueden causar distintos sintomas. Estizglesn tr

de manera distinta y presentan una perspectiva de supervivencia (pronostien)edife

El estbmago

Una vez que la comida ha sido masticada y tragada, pasa por un tubo ksdfado
mediante el cual llega hacia el estbmago. El estbmago es un drgano con forata de sa



gue retiene el alimento y lo mezcla con jugo gastrico para comenzared@uoela
digestion.

El cancer puede originarse en cualquier parte del estbmago. Los sintomopsioass
de tratamiento y la perspectiva de supervivencia dependeran de la partérdatjesn
donde se haya originado el cancer.

La pared del estbmago tiene cinco capas. Es importante saber sobrepestasicpie a
medida que el cancer se va introduciendo mas profundamente en ellas, el prondstico (la
perspectiva de cura) empeora. A continuacion se mencionan las cinco capagaocdme

por la mas interna:
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» La capa mas al interior se llammucoseen la cual se producen el acido estomacal y
las enzimas digestivas. También es donde comienza la mayoria de los canceres de
estbmago.

* La siguiente capa es$abmucosa

» Una capa muscular gruesa llamada muscypaopia es la que mueve y mezcla los
contenidos en el estbmago.

 Las dos capas externasslibserosy laserosaactian como capas de revestimiento
del estbmago.
Crecimiento del cancer de estbmago

La mayoria de las veces el cancer de estbmago se origina en ehmievstinterno del
estdbmago (la mucosa), y se desarrolla lentamente hacia las otras cap



Este cancer suele crecer lentamente en un periodo de muchos afios. Antes de que se
forme un verdadero cancer, generalmente ocurren cambios en la mucosa.rasios ca
tempranos casi nunca causan sintomas y, por lo tanto, suceden sin que la persona lo sepa.

Los canceres que se originansecionesliferentes (y no en las capas) del estbmago
podrian producir sintomas diferentes, suelen tener distintos resultados, y fdian
diferentes opciones de tratamiento. Para mas informacién sobre las dffesertiones
del estdbmago, por favor, lea nuestro documento detalladoer de estdbmago

Formas en que se propaga el cancer de estdmago

El cancer de estobmago se puede propagar de varias maneras. Puede cvésetalaa

pared del estbmago e invadir los érganos cercanos. También puede propagarse hacia los
ganglios linfaticos cercanos (acumulaciones de células inmunoldgicasndéid de un

frijol), propagandose asi a través del sistema linfatico. Cuando el carestéaiago se

torna mas avanzado, puede viajar a través del torrente sanguineo hasta otros 6rganos
como el higado, los pulmones y los huesos. Si el cancer se ha propagado, el prondstico
del paciente no es tan favorable.

Tipos de cancer en el estbmago

Adenocarcinoma

La mayoria de los canceres de estdbmago son de un tipo llatedocarcinomaEste
cancer se origina en las células que forman la mucosa, es decir, la cap@masieit
estdbmago. El términcancer de estbmagmcancer gastricacasi siempre se refiere a este
tipo de cancer.

Otros tumores del estbmago

Los linfomas, también conocidos como tumores estromales gastrointestinates)@s

los tumores carcinoides, entre otros, son mucho menos comunes entre los tumores que
son detectados en el estdmago. El tratamiento y el prondstico para estoscanic
diferentes a los del adenocarcinoma y no estan cubiertos en este documewoiateRara
mas informacién sobre estos canceres, conkutema No HodgkinGastrointestinal

Stromal Tumaro Gastrointestinal Carcinoid Tumars

El resto de la informacién que se presenta en este documento se refisolamente al
adenocarcinoma del estobmago.



¢, Cuantas personas padecen cancer de
estomago?

Para el afio 2015, los calculos de la Sociedad Americana Contra El Cancer para este
cancer en los Estados Unidos son:

» Se diagnosticaran alrededor de 24,590 casos nuevos de cancer de estdbmago.
* Alrededor de 10,720 personas moriran a causa del cancer de estdbmago.

Esta enfermedad afecta principalmente a las personas de edad avainedddoAde 6

de cada 10 personas diagnosticadas con cancer de estomago tienen 65 afios o mas. El
riesgo de una persona de padecer cancer de estdbmago en el transcurso de da vida es
alrededor de 1 en 111, pero es ligeramente mayor en los hombres que en las mujeres.

El cancer de estobmago es mucho mas comun en otras partes del mundo. Llego a ser la
principal causa de muerte por cancer en los Estados Unidos alguna vez, pero @gtualme
esta enfermedad es mucho menos comun. No se conoce completamente la razon de esta
disminucion de casos, pero puede estar relacionada con un incremento en el uso de la
refrigeracion para guardar los alimentos, asi como por la disminucion en el uso de
alimentos salados y ahumados para su conservaciéon. Algunos doctores consideran que un
factor importante es el uso de antibioticos para tratar las infeccionesntesticamentos

pueden matar la bacteria conocida cd#@ylori, la cual se cree es una causa importante

de esta enfermedad.

¢,Cuales son los factores de riesgo del
cancer de estomago?

Un factor de riesgo es cualquier cosa que afecte las probabilidades de qusama per
padezca alguna enfermedad como el cancer. Los distintos tipos de canoer tiene
diferentes factores de riesgo. Algunos factores de riesgo, como el ferpagden

cambiar. Otros, como la edad de la persona o sus antecedentes familisegsjeues
cambiar. Sin embargo, los factores de riesgo no lo indican todo. Presentar uno o incluso
varios factores de riesgo no significa que dicha persona tendra la erddriAddmas,
muchas personas que adquieren la enfermedad pueden tener pocos o ninguno de los
factores de riesgo conocidos.

Factores de riesgo del cancer de estbmago

Los cientificos han encontrado que algunos factores de riesgo hacen que una pe&rsona se
mas propensa a desarrollar cancer de estomago.



* Incidencia segun el sexcel cancer de estbmago es mas frecuente en los hombres
gue en las mujeres.

» Edad: el riesgo aumenta con la edad.

* Raza o grupo étnicoen los Estados Unidos, el cancer de estbmago es mas comun
entre los estadounidenses de origen hispano, las personas de raza negra y los
asiaticos/islefios del Pacifico en comparacién con las personas de raaajb&ano
son de origen hispano.

* Region geografica:a escala mundial, el cancer de estbmago es mas comun en Japon,
China, Europa oriental y del sur y América Central y del sur. Esta esdathes
menos comun en Africa occidental y del sur, Asia Central y del sur, y N@tiea.

* Infeccidn con la bacteria llamaddelicobacter pylori(H. pylori).

« Linfoma MALT del estbmago, el cual también es causado por la infecciéntton
pylori.

 Alimentacion: se ha visto un aumento en el riesgo del cancer de estbmago en
personas con una dieta que contenga grandes cantidades de alimentos ahumados,
pescados y carnes salados, y verduras conservadas en vinagre. El rieagerdieca
estbmago parece ser menor al comer muchas frutas y verduras frescas.

* El consumo de tabaco
» Sobrepeso u obesidad

« Cirugia previa en el estbmagolas personas a las que se les ha extraido parte del
estdbmago para tratar otros problemas, como las Ulceras tienen un mayodeies
cancer de estémago.

* Anemia perniciosa

» Enfermedad de Menetrier, una enfermedad poco comun que causa cambios en el
revestimiento del estomago.

» Sangre tipo A
 Ciertos sindromes de cancer hereditarios

» Antecedentes familiaresias personas con familiares cercanos (padres, hermanos e
hijos) que han tenido cancer de estbmago tienen mayores probabilidades de
desarrollar esta enfermedad.

* Un tipo de pdlipo estomacallamadoadenomatoso adenomaa veces se transforma
en cancer de estbmago.



» Ciertas areas laboralesios trabajadores en las industrias de carbon, metal y hule
(goma) parecen estar a un mayor riesgo de desarrollar cancer degestoma

 Inmunodeficiencia variable comun una afeccién en la que el sistema inmunoldgico
no puede producir suficientes anticuerpos en respuesta a los gérmenes.

Para mas informacién sobre estos factores de riesgo, consulte nuestro do€éneeato
de estbmago

¢, Se puede prevenir el cancer de estomago?

No existe una manera segura de prevenir el cancer de estdbmago, aunque haygoedidas
puede tomar y que podrian reducir su riesgo de padecerlo.

Alimentacion, peso corporal y ejercicio

El aumento en el uso de la refrigeracion para la conservacion de los alimentosr(en luga
de utilizar la salacion, la conservacion en vinagre y el ahumar los alspéato

contribuido a reducir la tasa de casos del cancer de estbmago. Para ayduizr aue
riesgo, evite llevar una alimentacion alta en productos ahumados o conservados en
vinagre y carnes o pescado salados.

Una alimentacién rica en frutas y verduras puede reducir el riego det dénestomago.

Las frutas citricas (naranjas, limones y toronjas) pueden ser mwy Siileembargo, la
toronja y el jugo de toronja pueden cambiar los niveles de ciertos medicamentos en s
cuerpo. Por lo tanto, debe hablar con su médico sobre este asunto antes de agregar
toronja a su alimentacion. La Sociedad Americana Contra El Cancer radarc@mer
alimentos saludables, enfatizando en aquéllos de fuente vegetal. Esto incluyalcomer
menos una cantidad de frutas y verduras equivalente a 2% tazas todos los dias. Escoge
panes, pastas y cereales de granos enteros (productos integrales) endreyassde
refinados, asi como comer pescado, aves 0 habas en lugar de carnes rojaaggsoce
puede que también sea til para reducir su riesgo de cancer.

Los estudios que han analizado el consumo de vitaminas y minerales para reducir el
riesgo del cancer de estbmago han reportado resultados mixtos hasta elanbase
combinaciones de ciertas vitaminas (A, C y E junto con el selenio) podria reducir el
riesgo del cancer de estbmago en personas que para empezar tienenemtacadim

pobre. Pero la mayoria de los estudios que analizan a personas con dietas saludables no
han reportado ningun beneficio. Se requiere realizar mas investigacion ele@sta a

Puede que el sobrepeso o la obesidad contribuyan al riesgo del cancer de estbmago. Por
otro lado, la actividad fisica puede ayudar a reducir su riesgo. La Sociedadakae

Contra EI Cancer recomienda mantener un peso saludable durante el transcurstade la vi
mediante una alimentacion adecuada y suficiente ejercicio. Aparte peslbtes efectos



sobre el riesgo del cancer de estbmago, bajar de peso puede ademas tener un impacto
sobre el riesgo de otros tipos de cancer y problemas de salud.

Usted puede encontrar mas informacion en nuestro docui@erdas de la Sociedad
Americana Contra ElI Cancer sobre nutricion y actividad fisica para la prevencién del
cancer

Manténgase alejado(a) del tabaco

El consumo de tabaco puede aumentar el riesgo del cancer de estdbmago, asi como de
otros canceres. Si no consume tabaco, jno empiece a hacerlo! Si fuma y desparayuda
dejar de fumar, llame a la Sociedad Americana Contra El Cancer al 1-800-227-2345.

Infeccion con la bacteria H. pylori

Aln no ha quedado claro si todas las personas con infeccion continua (crénica) por la
bacteriaH. pylori deben ser tratadas para prevenir el cancer de estbmago. Algunos
estudios han sugerido que administrar antibioticos a personas infectatthpgtori

podria reducir la tasa de padecer cancer de estbmago. Sin embargo, se metpiier
investigacion sobre este tema.

Si usted 0 su médico tienen razones para pensar que hay una infeccion con esta bacteria
es posible someterse a pruebas para comprobarlo. La prueba mas simple @sbanadepr
sangre que busca los anticuerpos que combaten la bacteria H. pylori, aunque &mbién s
pueden usar otras pruebas.

Uso de aspirina

Puede que el uso de aspirina y de otros medicamentos reduzca el riesgo delecancer
estdbmago, asi como cancer de colon. Pero en algunas personas estos medicamentos
también pueden causar hemorragias internas graves, entre otros probéemagotia

de los doctores considera la reduccion del riesgo de cancer como un beneficio afiadido
para pacientes quienes consumen estos medicamentos para otros problemas, como la
artritis. Pero no recomiendan tomarlos sélo para reducir el riesgo de cancer.

Para personas con riesgo muy alto

Un pequefio porcentaje de canceres de estdbmago son causados por una afeccién genética
hereditaria llamadaindrome de cancer gastrico difuso hereditatia mayoria de las

personas que han heredado el gen de esta afeccidon padecera cancer de estigiago e
momento de sus vidas. Por lo general, estos canceres no se pueden ver medianfe estudios
como endoscopia. Por lo tanto, las personas que tienen este gen a menudo se someten a
cirugia para extraer el estbmago antes de descubrir que tienen canc@mdg@sbi

usted tiene un antecedente familiar significativo de cancer de estbmagaogdrabl



médico sobre este asunto. En caso de que pareciera que usted tiene este sindrome, puede
obtener orientacion genética y hacerse pruebas para determinar sl geneque lo
causa. De ser asi, puede que usted considere someterse a cirugia.

Signos y sintomas del cancer de estomago

Los signos y sintomas del cancer de estbmago pueden incluir:
» Pérdida de apetito (deseo de comer)
» Pérdida de peso (sin tratar de bajar de peso)
* Dolor o solo un malestar impreciso en el estbmago
» Sensacion de llenura después de comer una pequefia porcion de comida
 Acidez (agruras) o indigestion
» Nauseas
» VOmitos, con o sin sangre
¢ Inflamacién en el abdomen

*» Bajos recuentos de glébulos rojos (anemia), lo que puede causar que sienta cansancio
0 que presente dificultad para respirar con solo caminar.

Claro esta que muchos de estos sintomas pueden ser a causa de otros problemas que no
sean cancer. No obstante, si usted presenta cualquiera de estos problamamyezsa

0 no desaparece, debe consultar con su doctor para que se pueda encontrar y tratar la
causa.

¢, Como se descubre el cancer de estomago?

Si usted presenta cualquiera de los sintomas del cancer de estbmago, usted debe
consultar con su doctor, quien le examinara y podria ordenar algunas pruebas.

Antecedentes médicos y examen fisico

Su médico le hara preguntas sobre su salud y sobre sus sintomas, y le sometera a un
examen de revision fisica completa. Palpara su abdomen para ver si nota rabgosiéaa
0 cambio.

Si su médico cree que usted puede tener cancer de estbmago u otro tipo de problema
estomacal, él o ella le recomendara un gastroenterdlogo (un médico con ca@pacitaci



especial en enfermedades del tracto digestivo), quien le examinara§ peuebas
adicionales.

Pruebas para encontrar cancer de estbmago y su
propagacion

Endoscopia superior

En este estudio se le administran medicamentos para adormecerlo y luegaa@ans

la garganta un tubo delgado, flexible y con una fuente de luz que tiene una diminuta
camara de video en su extremo (conocido como endoscopio) hasta el estbmago. Esto le
permite al médico observar el revestimiento del es6fago, el estbmagangdaapr

seccion del intestino delgado. Si hay algo que no luciera normal, se puede extraer una
muestra de tejido (biopsia) a través del tubo. Estas muestras se envian alrlaporat

donde se examinan con un microscopio para ver si hay cancer y, de ser asi,jpe cual t

Radiografia seriada del tracto gastrointestinal suerior

Consiste en un tipo de radiografia en la que usted debe beber un liquido calizo que
contiene bario. El bario aplica una capa sobre el revestimiento del es6fagogesgoma
parte inicial del intestino delgado y se toman las radiografias. Debido a qugkXra
no pueden traspasar a través de la capa de bario, esto resaltara cuamata atel
revestimiento de estos organos. Después de esto, se toman radiografiamds alg
ocasiones tras haberse ingerido la solucién con bario, se pasa un tubo delgado y se
bombea aire al estbmago, lo que hace que la capa de bario se adelgace mucho y se
puedan ver incluso pequefas areas con cambios. Este estudio no se usa con tanta
frecuencia como la endoscopia para detectar cancer de estdbmago.

Ecografia endoscopica

En una ecografia (también conocida como ultrasonido o sonografia), las ondas sonoras se
usan para formar imagenes de los érganos internos del cuerpo. La ecografia puede
realizarse con una sonda que se introduce por la garganta hacia el estomagdadurant
endoscopia. Esto le permite al médico observar las capas de la pared estontacal as

los ganglios linfaticos cercanos y otras estructuras justo fuera dielaggd.

Este procedimiento es mas util para ver cuanto se pudo haber propagado el cancer a la
pared del estbmago, a estructuras que estan justamente fuera del est@nuzgmlips
linfaticos cercanos. También se puede usar para ayudar a guiar una aguja dedmapsia
obtener una muestra de tejido.



Biopsia

La Unica manera de saber con certeza si algo es cancer consisteegrupatrauestra de
tejido o células para observarlas con un microscopio y ver si contienen células
cancerosas. Esto se conoce como biopsia. Las biopsias para el cancer agoestém
realizan con mas frecuencia durante una endoscopia, aunque también se pueden realiz
durante una ecografia endoscépica.

También se pueden obtener biopsias de lugares a donde el cancer se pudo haber
propagado, tal como ganglios linfaticos adyacentes, el higado u otras partespael cue

Tomografia computarizada

Este estudio, también conocido en inglés c@mascan utiliza una maquina especial que
toma radiografias desde muchos angulos. Luego, una computadora combina estas
fotografias en imagenes de secciones transversales de la partemebhogese esta
estudiando. Los estudios por CT no son ideales para encontrar los canceres de estbmago
en etapas iniciales, pero pueden ayudar a encontrar areas a donde se pudo haber
propagado el cancer, tal como al higado y a los ganglios linfaticos adyacentes

El tomografo que se utiliza para este estudio consiste en un anillo grandeaumisar

rosca (dona) grande, con una camilla estrecha que se desliza haciayadkrdra de la
abertura central. Usted tendra que acostarse inmavil sobre la camilla sngentealiza

el examen. Las tomografias computarizadas toman mas tiempo que las fiadiogra
convencionales, y usted puede sentirse un poco confinado por el anillo mientras se toman
las fotografias.

Es posible que le pidan que tome una o dos pintas de una solucién de contraste y/o que le
apliquen una linea intravenosa mediante la cual se recibe un tinte de condraste. L
inyeccion puede causar cierto enrojecimiento y sensacion de calor. Algurtaspersn
alérgicas al tinte y les da sarpullido, o0 en raras ocasiones, puede geaeteanes Como
dificultad respiratoria y baja presion arterial. Asegurese de datmédico si alguna

vez ha tenido alergias o una reaccion a cualquier tinte utilizado para los rayos X.

Las tomografias computarizadas pueden también ser usadas para guiarde agaja
biopsia hacia un lugar que pudiera tener cancer. Para este procedimienteng paci
permanece en la camilla de tomografia mientras un médico mueve una agojsside bi
hacia el tumor a través de la piel. Entonces, se extirpa un pequefio fragment@dgl tum
Se examina con un microscopio.

Imagenes por resonancia magnética

Al igual que la tomografia computarizada, las imagenes por resonancia ce(guel,
por sus siglas en inglés) muestran una imagen transversal del cuerpos R&Rd la
utilizan imanes potentes en lugar de rayos X. Algunas veces se puede usar un tinte de



contraste. Este es diferente al usado para la CT. Por lo tanto, ser al@midate de

contraste no significa que usted es alérgico al otro tipo. La mayoria de tosedoc

prefieren el uso de las tomografias para observar el estbmago, pero algesdas/e

MRI pueden proporcionar mas informacion. Las MRl a menudo se usan para examinar el
cerebro y la médula espinal.

Las MRI toman mas tiempo que las tomografias computarizadas, a menudo hasta una
hora. Puede que durante la realizacion del estudio, permanezca acostado derttoo del t
estrecho, lo cual puede causar molestias a algunas personas. A veceagilaasna@

MRI especiales que son abiertas pueden ayudar con esta molestia, aunquxeegueosi

las imagenes que producen no sean tan claras. La maquina de MRI produce zumbidos
sonoros asi como ruidos retumbantes. En algunos lugares se ofrecen audifonos para
bloquear este ruido.

Tomografia por emisién de positrones

En este estudio, conocido en inglés cdBd scanse inyecta un tipo de azlcar especial
radiactiva en su vena. Luego el azucar se acumula en los lugares que contiegen ca
Después de aproximadamente una hora, usted sera colocado en la camilla de la maquina
de la PET. Usted permanecera acostado por aproximadamente 30 minutos mientras una
camara especial crea imagenes de todo su cuerpo.

A menudo, se hace una PET y una CT al mismo tiempo. Para encontrar propagacion del
cancer de estbmago, un estudio combinado de PET/CT puede ser mas util que una PET
regular.

Laparoscopia

Este estudio se puede realizar después de encontrar el cancer para ayedairadsi

el cancer se ha propagado en el vientre. Este procedimiento se realiza enaauiréf

(sala de operaciones) mientras usted esta dormido profundamente (bajoaanestes
general). Se introduce un tubo delgado y flexible con una camara en el extréarsuhac
barriga a través de una incision pequefa en su costado. Este instrumento va mostrando
una imagen de los 6rganos dentro del abdomen en una pantalla. El doctor también puede
tomar muestras de biopsia de cualquier area que no luzca normal. El doctor puede hacer
este estudio antes de la cirugia para ver si se puede extraer el canoergbetoc

Pruebas de laboratorio

Estas pruebas pueden incluir un andlisis de sangre llamado recuento sangupheto com
(CBC, por sus siglas en inglés) para determinar si hay anemia (un hegjotoede

glébulos rojos que puede ser causado por hemorragia), pruebas de quimica sanguinea
para detectar signos de propagacion del cancer al higado y una prueba de sdagne ocul



las heces fecales (excremento) para determinar si éstas contienen pegotfiades de
sangre.

Si se detecta cancer, puede que el doctor requiera hacer otras pruebaspespesisse
esta considerando una cirugia. Por ejemplo, se pueden realizar andlisis dpaangre
asegurar que su higado y sus rifilones estén funcionando bien y para verificar que su
sangre esté coagulando como deberia hacerlo.

Clasificacion por etapas del cancer de
estomago

La etapa o estadio de un cancer describe cuan lejos se ha propagado la enfesteedad. E
es muy importante porque su tratamiento y la expectativa para su recupdeaenden
de la etapa en que se encuentre su cancer.

Existen en realidad dos tipos de etapas para el cancer de estomagpal lcke eta cancer

de estbmago puede ser basada en los resultados de los examenes fisicos ysefaprueba
esto se le llamatapa clinicd o segun los resultados de estas pruebas mas los resultados
de la cirugia (llamadatapa patolégica La clasificacién patolégica por etapas
probablemente sea mas precisa que la clasificacion clinica por gapas, permite al
cirujano ver la extensién del cancer.

Tras la etapa 0 (el cancer no ha crecido mas alla de la capa celular mteriecubre el
estdbmago), las etapas son identificadas utilizando nimeros romanos §e(1-d)l

Como regla general, mientras mas bajo sea el numero de la etapa, menos seyadqropa
el cancer. Un nimero mas alto, como la etapa IV (4), significa un cancer maslavanza
Pida a su médico que le explique lo que significa la etapa del cancer en su caso.

Cancer resecable o no resecable

Por razones practicas, los médicos a menudo dividen los canceres de estbmago en dos
grupos. Los canceressecableson aquellos que el médico cree que se pueden extirpar
completamente mediante cirugia. Los canceres no resecables son aqueitopugeen

ser extirpados por completo. Esto podria deberse a que el tumor ha crecido hacia 6rganos
o ganglios linfaticos proximos. O puede que se deba a que han crecido demasiado cerca a
los vasos sanguineos principales, o bien, que el cancer se ha propagado a partss distante
del cuerpo, o que la persona no esta lo suficientemente saludable como para someterse a
cirugia. Los canceres en etapas mas tempranas tienen mas probabilidadsbxables.

¢, Como se trata el cancer de estomago?

Esta informacidn representa los puntos de vistibdenédicos y del personal de enfermeria que pnesta
servicio en la Junta Editorial del Banco de Dat@sldformacion de la Sociedad Americana Contra El



Cancer. Estos puntos de vista se basan en la irt&gion que ellos hacen de los estudios publicastos
revistas médicas, asi como en su propia experigoiesional.

La informacion sobre tratamientos incluida en eteumento no constituye una politica oficial de la
Sociedad y no tiene como objetivo ofrecer ases@mtmimédico que remplace la experiencia y el juil@o
su equipo de atencién médica contra el cancer.lfetivo es ayudar a que usted y a su familia estén
informados para tomar decisiones conjuntamentestomédico.

Es posible que su médico tenga motivos para sugarplan de tratamiento distinto de estas opciones
generales de tratamiento. No dude en hacer pregumtsu médico sobre sus opciones de tratamiento.

Acerca del tratamiento

Una vez que el cancer se descubre y se clasifica por etapas, hay mucho queconside
antes de que usted o sus médicos escojan un plan de tratamiento. Es posible que usted
sienta que debe tomar una decision rapidamente, pero es importante que se tome el
tiempo para asimilar la informaciéon que acaba de conocer. Haga preguntap@bequi
profesionales que atiende su cancer. Usted puede encontrar algunas buenas pregunta
la seccion, ¢ Qué debe preguntar a su médico sobre el cancer de estbmago?.

Los tratamientos principales para el cancer de estbmago son:
e Cirugia
* Quimioterapia
 Terapia dirigida
» Radioterapia
Generalmente el mejor enfoque usa dos 0 mas de estos métodos de tratamiento.

La seleccion del tratamiento depende de varios factores. El sitio y ladetadpenor son
muy importantes, pero otros factores a considerar son su edad, su estado gealeihl de s
y sus preferencias.

Es importante que usted entienda el objetivo de su tratamiento. Si no es posible conseguir
una cura, el tratamiento se concentra en aliviar los sintomas, como problentasrEata
dolor o sangrado.

Con toda probabilidad, usted tendra un equipo de médicos especiales participando de su
atencion antes de preparar los planes para tratar su cancer de estomagyenidade

los casos, un cirujano, un oncélogo clinico, y posiblemente un oncdélogo especialista en
radiacion trabajaran en el plan antes de comenzar su tratamiento. Puede que magchos ot
especialistas también estén cuidando de usted.

Si el tiempo lo permite, puede que quiera obtener una segunda opinion sobre sus
opciones de tratamiento. Una segunda opinion puede proveerle mas informacion y puede
ayudar a que se sienta mas seguro sobre el plan de tratamiento que escogié.



Cirugia para cancer de estbmago

A menudo, la cirugia es parte del tratamiento del cancer de estomagoysise
realizar. Dependiendo del tipo y la etapa del cancer de estbmago, se poda@iusgia
para extirpar el cancer junto con todo el estbmago o sélo una parte de éstgarit) cir
intentara dejar el estbmago tan normal como sea posible. Algunas veces) terbie
necesario extirpar otros érganos.

Actualmente, la cirugia (a menudo junto con otros tratamientos) ofrece la Unica
probabilidad real para curar el cancer de estdbmago. Si tiene un cancgaeh, &t o
lll y usted esta lo suficientemente saludable, su doctor probablemente énteattarsu
cancer con cirugia.

Incluso si el cancer se ha propagado bastante como para dificultar su extirpado, una
operacion podria ser (til para evitar la hemorragia del tumor o para evitairieccbs

del estdbmago. Este tipo de cirugia se llamagia paliativa,es decir, para aliviar o
prevenir los sintomas, pero no se realiza para curar el cancer.

Tres tipos de cirugia principales para el cancer destbmago

» Reseccion endoscopicdareseccidrse refiere a la extirpacion (corte) del tumor o
parte de un 6rgano. En esta operacion, se extirpa el cAncer mediante un endoscopio
(un tubo largo, y flexible que se pasa por la garganta hasta el interiottiehgs).

Este procedimiento sélo se puede realizar en pacientes cuyo cancer sega&erouent
etapas muy iniciales, cuando las probabilidades de propagacion son muy bajas.

» Gastrectomia subtotal (parcial):con este método, sélo una parte del estbmago se
extirpa, y algunas veces junto a una parte del esofago o la primera partestielaint
delgado. También se extirpan los ganglios linfaticos cercanos, a veces con otros
organos adyacentes. Después de la cirugia, resulta mas facil comer cuasdo sol
extirp6 parte del estbmago. Esto podria ser una opcion si el cancer solo se encuentra
en la seccion inferior del estbmago cercana a los intestinos. Algunasambén se
usa para canceres que solo se encuentran en la parte superior del estbmago.

» Gastrectomia total: en esta operacion, el cirujano extirpa el estbmago
completamente. Los ganglios linfaticos cercanos son extirpados y ateadagn el
bazo y partes del eséfago, de los intestinos, del pancreas y otros 6rganos.dekcanos
extremo del es6fago entonces se adhiere a parte del intestino delgado.sdaasper
gue se han sometido a una gastrectomia total solo pueden comer una pequefa
cantidad de alimentos a la vez. Debido a esto, estas personas deben tener mas
comidas al dia. Este método se emplea si el cancer se ha propagado por todo el
estdbmago. A menudo también se recomienda si el cAncer se encuentra en la parte
superior del estbmago.



La mayoria de las gastrectomias subtotales y totales se reinfizésade una incision

(corte) grande en la piel del abdomen. En algunos centros, se pueden llevar a sabo esta
cirugias usando un laparoscopio, el cual permite al cirujano extraer el est@tnagés

de varios cortes mas pequefios en el abdomen.

Colocacion de una sonda de alimentacion

Algunos pacientes presentan dificultad para consumir suficientes alimesposiele la
cirugia del cancer de estomago. El tratamiento posterior, como quimiotrapia
radiacion, puede empeorar este problema. Para ayudar con este problema, se puede
colocar un tubo en el intestino al momento de realizar la gastrectomia. Elegtarste
tubo, llamaddubo J,permanece fuera de la piel en el abdomen. Este procedimiento
permite que se administren productos nutritivos en liquido directamente haststiglante
y esto puede ayudar a prevenir y tratar la desnutricion.

Extraccion de los ganglios linfaticos

En la gastrectomia subtotal o la total, se extirpan los ganglios linfatimasos al
estbmago. A menudo, también se extrae parte de una capa en forma de un delantal de
tejido adiposo en el abdomen (el omento).

Cirugia paliativa para el cancer que no se puede &aer

Para las personas con cancer de estbmago que no se puede extraebl@yeseca
menudo la cirugia sigue siendo empleada para ayudar a controlar el canmeeayugdar
a prevenir o aliviar sintomas o problemas.

Gastrectomia subtotal:para algunas personas que estan lo suficientemente saludables
como para tolerar una cirugia, la extirpacion de la parte del estdmago qeeenti

tumor puede ayudar a tratar problemas, tales como hemorragia, dolor, u obstrucciéon en el
estdbmago, incluso si esto no cura el cancer.

Derivacion gastrica (gastroyeyunostomia)los tumores en la parte inferior del

estdbmago pueden crecer lo suficiente como para bloquear el paso de los alimemtos. Par
las personas que estan lo suficientemente saludables como para tolenargiaauria

opcion para ayudar a prevenir o tratar este problema consiste en una derivaaion de |
parte inferior del estbmago. Este procedimiento se realiza al conettadgantestino
delgado (llamado yeyuno) a la parte superior del estbmago, lo que permite que los
alimentos salgan del estbmago a través de la nueva conexion.

Ablacion endoscoépica del tumoren algunos casos, como en personas que no estan
suficientemente saludables como para tolerar una cirugia, se puede usar urpéndosc
(un tubo largo y flexible que se pasa por la garganta) para guiar un rayyp désemir
partes del tumor. Esto se puede hacer para detener el sangrado o ayudamuaalivia
obstruccién sin hacer una cirugia.



Colocacién de una endoprotesis (stentiitra opcion para evitar que un tumor obstruya
la abertura al inicio o el final del estbmago consiste en usar un endoscopio peaa colo
un "stent" (un tubo de metal hueco) en la abertura. Esto ayuda a mantenerla abierta
permite que pasen los alimentos.

Colocaciéon de una sonda de alimentaciomlgunas personas con cancer de estbmago

no pueden ingerir suficientes alimentos o bebidas como para obtener suficient@mutri

Se puede realizar una operacién menor para colocar una sonda de alimentacion a traves
de la piel del abdomen y hacia la parte distal del estbmago (conocido caulm & o

hacia el intestino delgado (conocido cotabo J. Esto permite que se administren

liquidos nutritivos por este tubo.

Posibles problemas y efectos secundarios de la @ia

La cirugia del cancer de estbmago es compleja y podrian pres@ntdnisenas, como
sangrado después de la cirugia, coagulos de sangre y dafio a los 6rganos carmzanos. R
vez las conexiones nuevas entre los extremos del estbmago y el eséfago tinal intes
delgado no permanecen unidas, formandose una fuga. Estos problemas no son comunes,
pero a veces pueden causar la muerte. El riesgo de estas cirugias es elametwlas

realizan cirujanos con mucha experiencia en el tratamiento del cancer dagestom

Otros efectos secundarios pueden comenzar tras la recuperacion dedaEimtrg ellos
estan la nausea, la acidez (agruras), el dolor abdominal, y la diarreaalespate tras
comer), asi como escasez de algunas vitaminas. El estbmago es imporéguigae al
cuerpo a absorber ciertas vitaminas. Si se extirpan algunas parts®oelgo, el doctor
le recetara suplementos vitaminicos. Algunos de estos suplementos solo pueden
administrarse por inyeccion. Después de la cirugia del estbmago, la nikylarigente
requiere cambiar su alimentacion, comer menos cantidad pero mas veces.

Antes de la cirugia, es muy importante que hable con su doctor para saber a qué tipo de
operacion se va a someter. Algunos cirujanos procuran dejar lo mas que sea posible del
estdbmago para evitar problemas posteriores en el paciente. Sin embdegvgelaaja de

esto es que hay mas probabilidad de que el cancer regrese. Como se ha mencionado, es
importante que el cirujano tenga mucha habilidad y experiencia, y que tengadalad

de realizar los métodos de operacidon mas recientes.

Para aprender mas sobre la cirugia para el cancer, lea nuestro dodinugito una
guia para pacientes y sus familias

Quimioterapia para cancer de estbmago

La quimioterapia (quimio) es el uso de medicamentos para destruir las células
cancerosas. Por lo general los medicamentos se administran a travésoded dals
venas. Una vez que los medicamentos entran en el torrente sanguineo, llegan a todo el



cuerpo. La quimioterapia es util en el tratamiento del cancer que se ha propagado fuer
del lugar donde se originé.

La quimio se puede administrar antes de la cirugia. Esto puede reducir el tamafio de
tumor y facilitar su extirpacién, asi como ayudar a los pacientes a vivirgsotiempo.
Para algunas etapas de cancer de estdmago, esto es una de las opcionasetéotrata
convencionales.

También la quimio se puede administrar después de la cirugia. Se utilizagbara de
cualquier grupo de células cancerosas que haya quedado y que sea demasiado pequefo
para verlo. Lo que se pretende es evitar que el cancer regrese. A menudo, la
guimioterapia se administra junto con radiacion después de la cirugia paraeeldeanc
estdmago.

La quimioterapia también se puede emplear como tratamiento principal caéreet

de estbmago que se ha propagado a 6rganos distantes. Puede aliviar los sintomas de
algunos pacientes, especialmente aquellos con propagaciéon a otras pauegpdelLa
guimioterapia también podria ayudar a algunos pacientes a vivir mas tiempo.

Los doctores administran la quimioterapia en ciclos, con cada tratamieniboseguwin
periodo de descanso para permitir gue su cuerpo se recupere. Por lo general, cada ciclo
dura varias semanas.

Se puede utilizar un nimero de medicamentos de quimioterapia para tratarrefleance
estdmago. De acuerdo con la situacion, estos medicamentos se pueden usar solos o
combinados con otros medicamentos.

Efectos secundarios de la quimioterapia

Si bien los medicamentos de quimioterapia eliminan las células del candsérta
dafian algunas células normales, lo que puede causar efectos secundariestdos ef
secundarios dependeran del tipo de medicamentos que se usen, la cantidad que se
administre y la duracion del tratamiento. A continuacion se mencionan ltssefec
secundarios mas comunes a corto plazo:

* Nauseas y vomitos
 Pérdida del apetito
 Pérdida del cabello
* Diarrea

« Ulceras en la boca

» Aumento del riesgo de infecciones (debido a la escasez de glébulos blancos)



» Sangrado o hematomas después de pequefias cortaduras o lesiones menores (por la
disminucién de las plaquetas)

 Sentir mucho cansancio (debido a una escasez de globulos rojos)

La mayoria de estos efectos secundarios desaparece cuando terminaiehtmatRor
ejemplo, el cabello usualmente volvera a crecer después de finalizadongkemtda

Ciertos medicamentos de quimioterapia pueden causar efectos secundatifis@Espe

como dafio a los nervios (neuropatia) o dafio al corazén. A usted le deben informar sobre
cada medicamento que recibe y debe hablar con su médico sobre los efectosiegcundar
antes de comenzar el tratamiento.

Si presenta efectos secundarios, hable con el equipo de profesionales del cdecer que
atiende ya que a menudo hay formas para reducir estos problemas. Por ejemplo, se |
pueden administrar medicamentos para prevenir o reducir las nauseas y tos.vomi

Para mas informacidn sobre quimioterapia, lea nuestro docuQaimtooterapia una
guia para pacientes y sus familias

Terapia dirigida contra el cancer de estomago

Los medicamentos de quimioterapia atacan las células que se dividen rapidpordate

gue son a menudo eficaces contra las células cancerosas. Sin embargo, hay ctoss aspe
de las células cancerosas que las hacen diferentes a las célulassadmafes

recientes, los investigadores han creado nuevos medicamentos para tratzarcestds
diferencias. Estos medicamentos suelen causar diferentes efectos rses@mda
comparacion con los medicamentos de la quimioterapia regular.

Trastuzumab

Un medicamento llamado trastuzumab (Herc&ptuede ayudar a algunos pacientes
con cancer de estomago. El trastuzumab ataca a cierta proteina [KHBER2ESI las

células del cancer de estomago tienen demasiada proteina HER2, adrestistra
medicamento con quimioterapia puede ayudar a algunos pacientes con cancer de
estdmago avanzado a vivir por mas tiempo en comparacion con la quimioterapia sola.
Para saber si este medicamento puede ser beneficioso, se le tienen que lmea Bue
cancer, ya que no todos los canceres de estbmago tienen demasiada proteina HER

El trastuzumab se administra a través de una vena (se inyecta). ¢&areeelde
estbmago, se administra una vez cada 2 o 3 semanas con quimio. La duracion optima
para ser administrado todavia se desconoce.

Los efectos secundarios del trastuzumab suelen ser bastante leves, y pueddielinelui
y escalofrios, debilidad, nausea, vomito, tos, diarrea y dolor de cabeza. Edtiss efec



secundarios son menos frecuentes después de la primera dosis. Este medicamento puede
en pocas ocasiones causar dafio al corazon.

Ramucirumab

El ramucirumab (Cyramz3 es un medicamento de terapia dirigida que ayuda a detener
la formacion de nuevos vasos sanguineos. Esto puede ayudar a prevenir edrti@gimi
la propagacion de canceres, como el cancer de estbmago.

Este medicamento solo se usa para el cancer de estdbmago avanzado. Seaaeimimatr
vena cada 2 semanas.

Los efectos secundarios comunes suelen ser leves e incluyen presion Haedialreea
y dolor de cabeza. Ademas, este medicamento puede ocasionar mas efectosaecunda
graves, tales como sangrado y coagulos sanguineos.

Se estan probando otras terapias dirigidas para tratar el cancer de esfiqatwps de
estos se discuten detalladamente en la seccidn “¢ Qué avances hay etigadroredel
cancer de estbmago?”. Puede leer mas sobre terapia dirigida en nuestro document
Targeted Therapy

Radioterapia para cancer de estbmago

La radioterapia consiste del uso de rayos de alta energia (como los rayos éinpaar
0 encoger las células del cancer.

Antes de la cirugia, se puede administrar la radiacién con quimio para treddudie el
tamafo de algunos tumores y asi facilitar la cirugia. Se puede usard@radespués

de la cirugia para destruir areas cancerosas muy pequefas que no segruaden

extirpar durante la cirugia. La radiacion, especialmente al combirtarda c

guimioterapia (quimio), podria demorar o prevenir el regreso del cancer tnagyla,cy
puede gue sea Util para prolongar el tiempo de vida de las personas. La radiac&m tambi
puede usarse para desacelerar el crecimiento y aliviar los sintorcascki de

estbmago en etapa avanzada, como el dolor, el sangrado y los problemas para comer.

La radiacion que se origina desde un equipo externo al cuerpo (radiacién externa) es e
tipo que se usa mas a menudo contra el cancer de estbmago. El tratamiento es muy
similar a realizar una radiografia, pero en la radioterapia la r&dies mucho mas

intensa. El proceso en si no es doloroso. Cada tratamiento dura s6lo unos minutos,
aunque el tiempo de preparacion (colocarle en el lugar correcto pararaigrdb)
usualmente toma mas tiempo. Con mas frecuencia, los tratamientos se aambrias

a la semana por varias semanas o0 meses.



Efectos secundarios de la radioterapia

Los efectos secundarios de la radioterapia para el cancer de estomago plgden inc
* Problemas ligeros de la piel en la region que esta siendo tratada
* Nauseas y vomitos
* Diarrea
» Cansancio (un agotamiento incluso después de haber estado en reposo)
» Bajos recuentos sanguineos

A menudo, los efectos secundarios de la radioterapia desaparecen con el tiempo después
de haberse completado el tratamiento. La radiacion también puede empedeatdss e
secundarios de la quimioterapia. Hable con su doctor sobre estos efectos secyadarios,
gue a menudo existen maneras de aliviarlos.

La radiacion también podria causar dafio a 6rganos cercanos expuestos a lostmayos. E
puede conducir a problemas, tal como dafio al corazén o a los pulmones, o incluso un
mayor riesgo de padecer otro cancer en el futuro.

Para mas informacién sobre radioterapia, lea nuestro documento tRad@daion: una
guia para pacientes y sus familias

Estudios clinicos para cancer de estbmago

Es posible que haya tenido que tomar muchas decisiones desde que se entero de que tiene
cancer. Una de las mas importantes es decidir el mejor tratamientsigataRuede que

haya escuchado hablar acerca de los estudios clinicos que se estan realiaagidippa

de cancer que usted tiene. O quiza un integrante de su equipo de atencién médica le
comento sobre un estudio clinico.

Los estudios clinicos son estudios de investigacidon minuciosamente controlados que se
realizan con pacientes que se ofrecen para participar como voluntarios. e lbeNe
para estudiar con mayor profundidad nuevos tratamientos o procedimientos.

Si le interesa participar en un estudio clinico, comience por preguntar al meshcgus
clinica u hospital se realizan estudios clinicos. También puede comunicarse can nuestr
servicio de compatibilidad de estudios clinicos para obtener una lista de los estudios
clinicos que cumplen con sus necesidades desde el punto de vista médico. Este servicio
esta disponible llamando al 1-800-303-5691 o mediante nuestro sitio en Internet en
www.cancer.org/clinicaltrials. También puede obtener una lista de los estlidiogs

gue se estan realizando en la actualidad comunicandose con el Servicio de laformaci
sobre el Canceancer Information Servigalel Instituto Nacional del CanceM4tional
Cancer Instituteo NCI, por sus siglas en inglés) llamando al numero gratuito 1-800-4-



CANCER (1-800-422-6237) o visitando el sitio Web de estudios clinicos del NCI en
www.cancer.gov/clinicaltrials.

Existen ciertos requisitos que usted debe cumplir para participar en cuadtuiso e
clinico. Si retne los requisitos para participar en un estudio clinico, es usted tpeien de
decidir si desea patrticipar (inscribirse) o no.

Los estudios clinicos son una forma de tener acceso a la atencidbn mas avaazelda pa
cancer. En algunos casos, puede que sean la Gnica manera de lograr acceseradgatami
mas recientes. También es la Unica forma que tienen los médicos de apread= mej
métodos para tratar el cancer. Aun asi, no son adecuados para todas las personas.

Puede obtener mucha mas informacion sobre este tema en nuestro doéistueits
Clinicos: lo que necesita saber

Terapias complementarias y alternativas para cancer de
estomago

Cuando una persona tiene cancer es probable que oiga hablar sobre formasetle trata
cancer o de aliviar los sintomas que el médico no le ha mencionado. Todos, desde amigos
y familiares hasta grupos en Internet y sitios Web, pueden ofrecer ideasosgbe

podria ayudarle. Estos métodos pueden incluir vitaminas, hierbas y dietas especial

otros métodos, como por ejemplo, la acupuntura o los masajes.

¢, Qué son las terapias complementarias y alternatig&

No todos utilizan estos términos de la misma manera, los cuales a su vez se usan para
referirse a muchos métodos diferentes, haciendo que esto pueda creadrodienos

el tétrmino complementario para referirnos a tratamientos que sgiogaoonsu

atencion médica habitual. Los tratamientos alternativos son los que se usan ed lugar de
tratamiento indicado por el médico.

Métodos complementariosia mayoria de los métodos de tratamiento complementarios

no se ofrecen como curas del cancer. Se emplean principalmente para aywfdireea s
mejor. Algunos métodos que se usan de manera conjunta con el tratamiento convencional
son la meditacion para reducir el estrés, la acupuntura para aliviar el dolérdeel t

menta para aliviar las nauseas. Se sabe que algunos métodos complementaries,son Ut
mientras que el beneficio de otros no ha sido investigado. Se ha demostrado que algunos
de estos métodos no son utiles, y algunos incluso son dafiinos.

Tratamientos alternativos: los tratamientos alternativos pueden ofrecerse como curas

del cancer. No se ha demostrado en estudios clinicos que estos tratamientos s®Ean segur
ni eficaces. Algunos de estos métodos de tratamiento puede que hasta sean dafinos o
provoquen efectos secundarios potencialmente mortales. Pero en la mayoria @eos cas
el mayor peligro es que usted pueda perder la oportunidad de recibir los benefirios de



tratamiento médico convencional. Las demoras o las interrupciones enmietrtia
meédico pueden darle al cancer mas tiempo para avanzar y disminuir las|gtatiedide
gue el tratamiento ayude.

Obtenga mas informacion

Resulta comprensible que las personas con cancer piensen en métodos alternativos, pues
quieren hacer todo lo posible por combatir el cancer, y la idea de un tratamiento con
pocos o ningun efecto secundario suena genial. En ocasiones, puede resultacitificil re
tratamientos meédicos, como la quimioterapia, o es posible que ya no den resultado. Pero
la verdad es que la mayoria de estos métodos alternativos no han sido probados y no se
ha demostrado que funcionen en el tratamiento del cancer.

Al estar contemplando sus opciones, tenga en consideracion las siguienteslitias m
importantes:

» Busque “sefiales de advertencia” que sugieran fraude. ¢ Promete el métodmoarar t
los tipos de cancer o la mayoria de ellos? ¢ Le indican que no debe recibietratam
meédico habitual? ¢ Es el tratamiento un “secreto” que requiere que usted visite
determinados proveedores o viaje a otro pais?

» Hable con su médico o enfermera sobre cualquier método que esté considerando usar.

* Llamenos al 1-800-227-2345 o lea Métodos complementarios y alternativos para la
atencion del cancer para obtener mas informacion sobre métodos complementarios y
alternativos en general, y para averiguar sobre los métodos especifiastéu
evaluando.

La eleccion es suya

Siempre es usted quien debe tomar las decisiones sobre como tratar o manejar la
enfermedad. Si desea seguir un tratamiento no convencional, obtenga toda la informacion
gue pueda acerca del método y hable con su médico al respecto. Con buena informacion

y el respaldo de su equipo de atencion médica, es posible que pueda usar en forma segura
los métodos que puedan ayudarle y que evite aquellos que puedan ser perjudiciales.

¢,Cuales son algunas de las preguntas que
puedo hacer a mi doctor sobre el cancer de
estomago”?

A medida que usted enfrenta el cancer y su tratamiento, necesita tenesacones
sinceras y abiertas con su médico. Debe sentirse en la libertad de hapeecual
pregunta, sin importar cuan insignificante parezca. A continuacion le presentam



algunas preguntas que usted puede hacer. Asegurese de afiadir sus propias preguntas
conforme se le ocurran. Las enfermeras, los trabajadores socialessypietitgpantes
de su equipo de atencidon médica podran también responder a muchas de sus preguntas.

¢,Puede anotar, por favor, el tipo exacto del cancer de estbmago que tengo?

¢En qué lugar de mi estbmago esta el cancer?

¢En qué etapa se encuentra el cancer que tengo? ¢ Qué significa estarpi@paa?

¢, Necesito alguna otra prueba?

¢ Tendré que consultar a otros meédicos?

¢, Cuanta experiencia tiene con el tratamiento de este tipo de cancer?

¢, Qué opciones de tratamiento tengo?

¢, Qué me sugiere y por qué?

¢, Cuanto tiempo durara el tratamiento? ¢ Qué conllevara? ¢ Donde se adn?inistrara

¢,Cudl es el objetivo de este tratamiento (curar el cancer, reducicisniento,
aliviar sintomas, etc.)?

¢,Cudles son los riesgos y efectos secundarios del tratamiento que mé& sugiere
¢, Cuanto tiempo probablemente duraran?

¢, Hay algun estudio clinico que deba considerar ahora?

¢, Cémo podria afectar el tratamiento a mi vida diaria? ¢ Afectara &xaremque me
alimento?

¢,Cudl es la tasa de supervivencia en base a como usted ve mi cancer?

¢, Cuédles son las probabilidades de que mi cancer regrese después del tratamiento?
¢, Cuales serian mis opciones si el tratamiento no surte efecto o si ere§resa?

¢, Qué debo hacer a fin de prepararme para recibir el tratamiento?

¢, Qué tipo de atencion medica de seguimiento necesitaré después del tratamiento?

Ademas de estos ejemplos de preguntas, asegurese de escribir las queesteacde.
Por ejemplo, usted podria desear mas informacion acerca del tiempo de regnpuisiaci
tratamiento, o puede que usted quiera preguntar sobre segundas opiniones.



La vida después del tratamiento del cancer
de estomago

Para algunas personas con cancer de estbmago, el tratamiento puede queeaemue
destruya el cancer. Completar el tratamiento puede causar tanto estré&ntasiasmo.
Usted tal vez sienta alivio de haber completado el tratamiento, aunque aurdiésilite
no sentir preocupacion sobre el regreso del cancer, lo que se conoaecamencia
Esta es una preocupacion muy comdn entre las personas que han tenido cancer.

Puede que pase un tiempo antes de que sus temores disminuyan. No obstante, puede que
sea util saber que muchas personas que han padecido cancer han aprendido a vivir con
esta incertidumbre y hoy dia viven vidas plenas. Para méas detalles selbeeestpor

favor, lea nuestro documento disponible en ingleésg with Uncertainty: The Fear of

Cancer Recurrence.

Para otras personas, puede que el cancer nunca desaparezca por completo. Estas personas
puede que reciban tratamientos regularmente con quimioterapia, radioteragma, u ot
tratamientos para tratar de ayudar a mantener el cancer en control. Apreivitecon

un cancer que no desaparece puede ser dificil y muy estresante, Nuestrontt\dtimea

Cancer Doesn’t Go Awagrovee mas detalles sobre este tema.

Cuidados posteriores

Aun cuando completo el tratamiento, sus meédicos querran estar muy atentos a usted.
Durante estas visitas, le preguntaran sobre sus sintomas y le reaizarémes.

Dependiendo de sus sintomas, es posible que le realicen pruebas de laboratorio, estudios
por imagenes y una endoscopia. Hacer un seguimiento es necesario para estar atent

los efectos secundarios del tratamiento y para revisar si el canegrésado o se ha
propagado.

Casi todos los tratamientos contra el cancer tienen efectos secundarios. Algeitass de
pueden durar unas pocas semanas 0 meses, pero otros pueden durar el resto de su vida.
Hable con los especialistas en cancer que lo atienden sobre cualquier siefeata
secundario que le cause molestia para que le puedan ayudar a tratarloe Esienesnto

de hacerle cualquier pregunta al equipo de atencion médica, asi como hablarle sobre
cualquier inquietud que pudiera tener.

Someterse a una cirugia debido a cancer de estdbmago probablementasigyu sus
habitos alimentarios necesitaran cambiar en cierta medida. Es probabléedusous

pueda comer grandes cantidades de alimentos al mismo tiempo. Su médico puede suge
gue acuda a un nutricionista, quien puede ayudarle en ajustarse a los cambios en sus
habitos alimentarios.



Las personas gue se han sometido a una cirugia (especialmente si la paotedalipe
estdbmago ha sido extirpada) probablemente necesitaran ser sometidas goanacbas
analizar los niveles sanguineos de vitaminas, y puede que necesiten suplementos
vitaminicos que incluyan inyecciones de B12. A menudo, la cirugia para el dance
estbmago causa problemas con la absorcién de la vitamina B12 por parte del cuerpo, de
modo que no se puede tomar en forma de pastilla.

También es importante mantener un seguro médico. Aunque usted espera que el cancer
no regrese, esto podria ocurrir. Si ocurre, usted no quiere preocuparse sobre el pago del
tratamiento.

En caso de que el cancer regrese, nuestro documéretio Your Cancer Comes Back:
Cancer Recurrencke ofrecera informacién atil para sobrellevar esta etapa de su
tratamiento.

Consultas con un nuevo médico

En algin momento después de encontrar y tratar el cancer, es posible que usted tenga que
consultar con un nuevo médico. Es importante que usted le proporcione a su nuevo
médico los detalles exactos de su diagndstico y tratamiento. La reidopdacestos

detalles poco después del tratamiento puede ser mas facil que tratar decsbéenerl

algun momento en el futuro. Asegurese de que tenga disponible la siguiente irfformaci

y que siempre guarde copias para usted:

» Una copia del informe de patologia de cualquier biopsia o cirugia.
* Si se sometid a una cirugia, una copia del informe quirurgico.

* Si se le admitio en el hospital, una copia del resumen al alta que el médico prepara
cuando le envia a su casa.

* Si recibi6 radioterapia, una copia del resumen de su tratamiento.

* Si ha recibido quimioterapia, o terapias dirigidas, una lista de sus medicanentos, |
dosis de los medicamentos y cuando los tomo.

» Copias de las radiografias y de los estudios por imagenes (se pueden incluir en un
DVD).

Cambios en el estilo de vida después del cancer de
estomago
Usted no puede cambiar el hecho de que ha tenido cancer. Lo que si puede cambiar es la

manera en que vivira el resto de su vida al tomar decisiones que le ayuden a seantener
sano y a sentirse tan bien como le sea posible. Este puede ser el momentoate revalu



varios aspectos de su vida. Tal vez esté pensando de qué manera puede mejorar su salud a
largo plazo. Algunas personas incluso comienzan estos cambios durante ettatami

Tome decisiones mas saludables

Para muchas personas, saber que tienen cancer les ayuda a enfocaaleicida

maneras que tal vez no pensaban mucho en el pasado. ¢ Qué cosas podria hacer para ser
una persona mas saludable? Tal vez podria tratar de comer alimentos mas saos o hac
mas ejercicio. Quizas podria reducir el consumo de alcohol o dejar el tabagso Incl

cosas como mantener su nivel de estrés bajo control pueden ayudar. Este es un buen
momento para considerar incorporar cambios que puedan tener efectos positivos durante
el resto de su vida. Se sentird mejor y ademas, estara mas sano(a).

Usted puede comenzar a ocuparse de los aspectos que mas le inquietan. Obtenga ayuda
para aquellos que le resulten mas dificiles. Por ejemplo, si esta considerande dej

fumar y necesita ayuda, llame a la Sociedad Americana Contra El Career p

informacion y apoyo.

Aliméntese mejor

Alimentarse bien puede ser dificil para cualquier persona, pero puede sersalifigihd
durante y después del tratamiento del cancer de estomago. El tratamientcapzde ¢

su sentido del gusto y podria afectar la forma en que usted se alimerabg abs

nutrientes. Las nauseas pueden ser un problema. Tal vez no tenga apetito y pierda peso
involuntariamente. Todas estas cosas pueden causar mucha frustracion.

Durante el tratamiento: si el tratamiento le ocasiona cambios de peso o problemas con
la alimentacion o el sentido del gusto, coma lo mejor que pueda y recuerde que estos
problemas pudieran aliviarse con el pasar del tiempo. Coma lo que le apetezcao Coma |
gue pueda, cuando pueda hacerlo. Puede que encuentre Util comer porciones pequefias
cada 2 o 3 horas hasta que se sienta mejor. Usted puede también preguntar a los
especialistas en cancer que lo atienden sobre consultar a un nutricionista fimesxpe
nutricion) que le pueda dar ideas sobre como lidiar con estos efectos secundarios de su
tratamiento.

Después del tratamientosi parte o todo el estbmago ha sido extirpado, puede que usted
necesite comer cantidades mas pequefas de alimentos con mas frecuencia. Buede que
médico o nutricionista también recomiende que mantenga una postura recta por algin
tiempo después de comer.

Por otro lado, algunos pacientes presentan problemas de nauseas, diarrea, sudoracion y
enrojecimiento después de comer. Cuando se extirpa parte o todo el estbmago, el
alimento que se ingiere pasa rapidamente al intestino, lo que causa estagssintom
después de comer. Estos sintomas a menudo se alivian con el paso del tiempo.



Algunas personas pueden necesitar suplementos para ayudar a aseguitaregrelab

nutricion que necesitan. Puede que algunas personas necesiten una sonda de@iimentac
gue se coloca en el intestino delgado. Esto se hace a través de un pequefio corte en la piel
sobre el abdomen durante una operacion menor. Un tubo permite que se administre
alimento liquido directamente en el intestino delgado para ayudar a prevenir pérdida

peso y para mejorar la nutricibn. Con menos frecuencia, el tubo se puede colocar en la
parte inferior del estbmago.

Una de las mejores cosas que puede hacer después del tratamiento consiste en adoptar
habitos sanos de la alimentacion. Usted se sorprendera de los beneficiopkaiargle
algunos cambios simples. Lograr y mantener un peso saludable, adoptar untacibme
sana y limitar su consumo de alcohol puede reducir su riesgo de padecer varibs tipos
cancer. Ademas, esto brinda muchos otros beneficios a la salud.

Descanso, cansancio y ejercicio

Sentirse cansado es un problema muy comun durante y después del tratamiento del
cancer. Este no es un tipo de cansancio normal, sino un agotamiento que no se alivia con
el descanso. En el caso de algunas personas, este cansancio dura mucho tiempo después
del tratamiento, y puede obstaculizarles que se vuelvan activos. No obstanteice eje

puede ayudar a combatir el cansancio y la depresion que algunas vecessantje al

tanto cansancio.

Si usted estaba muy enfermo o no podia hacer mucho durante el tratamiento, es normal
esperar que la fuerza de sus musculos, su estado fisico y su resisteneiamserdet

Usted necesita encontrar un plan de ejercicios que se ajuste a sus necdsatddeon

los profesionales de la salud que le atienden antes de comenzar. Pregunteles qué opinan
sobre su plan de ejercicios. Luego, procure que alguien le acompafie a haceridossejer
para que mutuamente se motiven.

Sin embargo, si usted siente demasiado cansancio, necesitara balante#@dd aon

el descanso. Esta bien descansar cuando lo necesite. Para mas informacidn sobre e
cansancio, consulte nuestros documeRtdggue in People With CancgrAnemia in
People With Cancer

El ejercicio puede mejorar su salud fisica y emocional:
* Mejora su condicion cardiovascular (corazén y circulacion).

 Junto con una buena alimentacion, le ayudara a lograr y a mantener un peso
saludable.

* Fortalece sus musculos.
* Reduce el cansancio y le ayuda a tener mas energia.

» Ayuda a disminuir la ansiedad y la depresion.



* Le puede hacer sentir mas feliz.
* Le puede ayudar a sentirse mejor consigo mismo.

A largo plazo, sabemos que realizar regularmente una actividad fisicgpdé@seun
papel en ayudar a reducir el riesgo de algunos canceres. La practleadegctividad
fisica también brinda otros beneficios a la salud.

¢, Puedo reducir mi riesgo de que el cancer crezcaegrese?

La mayoria de las personas quieren saber si hay ciertos cambios que puedapadopta
reducir el riesgo de que el cancer crezca o regrese. Actualmente, noceloono

suficiente sobre el cancer de estbmago como para indicar con seguridatési @sas

gue usted pueda hacer que sean beneficiosas. Sin embargo, esto no implica que no haya
nada gue no se pueda hacer, sino que en su mayor parte, esto aun no se ha estudiado bien.

El consumo de tabaco ha sido claramente asociado con cancer de estobmago. Por lo tanto,
no fumar puede ayudar a reducir su riesgo. No conocemos con certeza si esto ayudara,
pero si sabemos que puede ayudar a mejorar su salud en general. Si quiere dejar de fuma
y necesita ayuda, llame a la Sociedad Americana Contra El CancerGRP-B2345.

También puede aprender mas en nuestro docurRastus para dejar de fumar

Adoptar una dieta con un alto consumo de frutas y verduras y mantener un peso saludable
también esta asociado con un menor riesgo de cancer de estbmago. Sin embargo,
desconocemos si estos tipos de cambios afectan el riesgo de que el cacaer cre

regrese. Si sabemos que estos cambios pueden tener efectos positivos en su salud que
pueden ser mayores que el riesgo de cancer.

¢, Como se afecta su salud emocional al tener cancer de
estbmago?

Durante y después del tratamiento es posible que se sienta agobiado con muchos
sentimientos diferentes. Esto les sucede a muchas personas.

Puede que se encuentre pensando sobre la muerte, o acerca del efecto de sbb&ncer s
sus familiares y amigos, asi como el efecto sobre su vida profesional. Puetidigaeo

sea una preocupacion a medida que las facturas médicas empiezan a azutubars
asuntos también pueden causar preocupacion. Por ejemplo, a medida que se recuperay
acuda menos al médico, puede que consulte con menos frecuencia a su equipo de
atencion meédica. Esto puede resultar dificil para algunas personas.

Este momento es ideal para buscar apoyo emocional y social. Necesita@moaiguen
a quién acudir. El apoyo puede presentarse en diversas formas: familizs,agnigos
de apoyo, iglesias o grupos espirituales, grupos de apoyo en linea u orientadores
privados.



El cancer puede ser una experiencia muy solitaria. No necesita haterlsi slecide

excluir a sus familiares y amigos, es posible que se sientan relegadogu®tgato

ellos como cualquier otra persona que usted considere puedan ayudarle. Si no sabe quién
puede ayudarle, llame a la Sociedad Americana Contra El Cancer al 1-800-2272345 vy |
pondremos en contacto con un grupo o recurso de apoyo que podria serle de utilidad. Tal
vez también quiera leer el follefstress in People with Cancer.

¢, Qué sucede si el tratamiento del cancer de estbmago ya
no da resultado?

Cuando una persona ha recibido varios tratamientos diferentes y el cAncerdao ha si
curado, con el transcurso del tiempo el cancer tiende a volverse resisteltus ks
tratamientos. En ese momento, usted puede que necesite sopesar el posible beneficio de
un nuevo tratamiento contra las desventajas, incluyendo los efectos secundarios del
tratamiento y las visitas al doctor.

Cuando llegue el momento en el que se ha tratado todo a un alcance razonableny se deja
de obtener resultados, probablemente éste sea el momento mas dificil en su la@ha cont
el cancer. Su médico puede ofrecer un tratamiento nuevo, pero usted necesita hablar con
€l o ella sobre si es probable que el tratamiento mejore su salud o cambie su prondstic
supervivencia.

Independientemente de lo que usted decida hacer, es importante que se sienta lo mejor
posible. Asegurese de que usted pida y reciba el tratamiento para el diosda o
cualquier otro problema que presente. Este tipo de tratamiento se llamaemedami
paliativo. Este tratamiento es util para aliviar estos sintomas, pero nol tiengeecurar

el cancer. Usted puede aprender mas sobre los cambios fisicos y emocidnades) as
planes y preparaciones para usted y su familia en nuestro docuPo@mido el final de

la vida se acerca

En algin momento, es posible que se beneficie de un programa de cuidados paliativos
(hospicio). La mayoria de las veces esta atencion se proporciona en casa. Psede que
cancer esté causando sintomas o problemas que requieran tratamiento. Este cuidado se
concentra en su comodidad. Usted debe saber que la atencion de hospicio no significa
gue no pueda recibir tratamiento para los problemas causados por su cancer u otros
problemas de salud. Sélo implica que el propésito de su atencién es ayudarle a vivir una
vida tan plena como sea posible y para hacerle sentir mejor. Puede obtener mas
informacion sobre la atencion de hospicio en nuestro docurdesfuice Care

Mantener la esperanza también es importante. Es posible que su esperanzgadeccura
sea tan clara, pero aun hay esperanza de pasar buenos momentos con faanifisyes,
momentos llenos de felicidad y de sentido. Una interrupcion en el tratamieneoalontr
cancer en este momento le brinda la oportunidad de renfocarse en las cosas mas
importantes de su vida. Este es el momento de hacer algunas cosas que usted siempre



desed hacer y dejar de hacer aquéllas que ya no desea. Aungue el cahmmaaitésu
control, usted aun tiene opciones.

¢, Qué avances hay en la investigacion del
cancer de estbmago?

Siempre se estan llevando a cabo investigaciones en el area del canttendgaed.os
cientificos tratan de encontrar las causas de la enfermedad, asi coamderm
prevenirla, y los médicos estan buscando mejores tratamientos.

Prevencioén

La quimioprevencion es el uso de quimicos naturales o hechos por el hombre (sintéticos)
para disminuir el riesgo de cancer. Los enfoques a continuacion podrianeseemitil
ayudar a prevenir el cancer de estomago:

Antibioticos: los doctores estan viendo si el usar antibiéticos para tratar a las personas
con infecciones cronicas ttke pylori les ayudara a prevenir el cancer de estbmago.

Aspirina y medicamentos similares:algunos estudios (pero no todos) han encontrado
gue las personas que toman medicamentos antiinflamatorios no esteroideossiNSAID
como aspirina o ibuprofeno podrian tener un menor riesgo de cancer de estdbmago. Se
necesitan mas investigaciones para definir mejor este posible vinculo.aditmtto, los
médicos generalmente no recomiendan tomar estas medicinas solo para teatacide r

Su riesgo de cancer, ya que pueden causar efectos secundarios gravesasn alg
personas.

Clasificacion por etapas (estadificacion)

Mapeo del ganglio centinela

Este enfoque se ha estado usando para ayudar a determinar cuan lejos se han propagado
canceres como el melanoma y el cancer de seno, pero los médicos estudiareate

sSu uso también para el cancer de estbmago. Primero, el doctor inyecta unutintenaz
sustancia radiactiva en el cancer. El tinte ird a los ganglios logadmnde el cancer se
propagaria primero. Estos ganglios pueden extraerse y analizarsleteanainar la

presencia de cancer. Si no se encuentra cancer, entonces es poco probable que haya
alcanzado a otros ganglios linfaticos, por lo que no se requiere la extirpacitosdErel

caso de que haya cancer, entonces se extirparan todos los gangliosdirfatiace!

cancer de estbmago, este enfoque aun se encuentra en la etapa de estudi@ahnico y

esta listo para usarse ampliamente.



Tratamiento

Quimioterapia

Se estan llevando a cabo estudios clinicos para probar nuevos medicamentos, asi como
nuevas combinaciones de éstos. Otros estudios analizan la mejor manera de cosnbinar |
medicamentos con otros tratamientos, como la radiacion. Un gran esfuerzo ha sido
dirigido a mejorar los resultados de la cirugia al afiadir quimioterapiadifcion antes

o después de la cirugia. Actualmente se estan realizando estudios stihieosstas
estrategias.

Ademas, se estan estudiando nuevas maneras de administrar quimioterapia.ffmr ejem
algunos médicos estan considerando administrar medicamentos de quimioterapia
directamente en el abdomen para determinar si funcionan mejor y se presaraan m
efectos secundarios.

Terapias dirigidas

Los medicamentos de la quimioterapia afectan a las células que se dividemeapida

lo cual es la razdn por la cual funcionan contra las células cancerosas, asi coalasont
células sanas. Sin embargo, hay otros aspectos de las células cancerosdmqgee las
diferentes a las células normales. En afios recientes, los investigadonesatian c

algunos nuevos medicamentos dirigidos que se enfocan a estas diferencias Alguna
veces los medicamentos dirigidos funcionan cuando los medicamentos de quimioterapia
convencionales no son eficaces. Estos medicamentos también suelen provocar menos
efectos secundarios graves que los medicamentos de quimioterapia. Actyadstesnte
medicamentos estan bajo estudio para ser usados contra un nimero de canceres,
incluyendo el cancer de estdbmago. La mayor parte de esta investigagidacseen la
combinacion de agentes dirigidos con quimioterapia o entre ellos.

Inmunoterapia

La inmunoterapia es un método que usa medicamentos para ayudar al sistema
inmunologico del cuerpo a combatir el cancer. Los tratamientos que estimsisteraia
inmunoldgico de una persona estan siendo probados en estudios clinicos.

Puede obtener méas informacién sobre inmunoterapia en nuestro documento
Immunotherapy.

Si usted quiere averiguar sobre estudios clinicos en su area, comuniquese ceualda Soci
Americana Contra El Cancer al 1-800-227-2345 o visite www.cancer.org/lthiaisa



Mas informacidn sobre el cancer de
estomago

De su Sociedad Americana Contra El Cancer

A continuacion presentamos informacién que podria ser de su utilidad. Usted también
puede ordenar copias gratis de nuestros documentos si llama a nuestra linaaXyratui
800-227-2345, o puede leerlos en nuestro sitio Web www.cancer.org.

Como vivir con cancer

Como enfrentar el cancer en la vida diaria

Control del dolor: una guia para las personas con cancer y sus seres queridos
La comunicacion con su medico

Distress in People With Cancer

Living With UncertaintyThe Fear of Cancer Recurrence

Como entender los tratamientos del cancer

Cirugia: una guia para los pacientes y sus familias
Quimioterapia: una guia para pacientes y familiares
Radioterapia: una guia para pacientes y familiares
Targeted Therapy

Immunotherapy

Tratamiento de los efectos secundarios del cancer

El cuidado del paciente en el hogar: una guia para pacientes y familiares
Nauseas y vomitos

Anemia in People With Cancer

Fatigue in People With Cancer

Peripheral Neuropathy Caused by Chemotherapy



Mas informacion sobre la salud

Nutricién para la persona durante su tratamiento contra el cancer: unargijageantes
y familiares

Estudios clinicos: lo que necesita saber
Health Professionals Associated With Cancer Care

La comunicaciéon con la familia e inquietudes de lagersonas
encargadas del cuidado de los pacientes

Después del diagndstico: una guia para pacientes y familiares
Como hablar con sus familiares y amigos sobre su caso de cancer
Apoyo a los nifios cuando un familiar tiene cancer: como afrontar el diagnostico

What It Takes to Be a Caregiver

Seguro médico y asuntos financieros

Guia financiera para los sobrevivientes del cancer y sus familiasnigsosn tratamiento

Seguro de salud y ayuda financiera para el paciente con cancer

Libros

Su Sociedad Americana Contra El Cancer también cuenta con libros que podrian ser de
su ayuda. LIamenos al 1-800-227-2345 o visite nuestra libreria en linea para alesigua
costos o hacer un pedido.

Organizaciones nacionales y sitios Web*

Junto con la Sociedad Americana Contra El Cancer, algunas otras fuentes de idformac
y apoyo son:

National Cancer Institute
Linea telefénica sin cargos: 1-800-4-CANCER (1-800-422-6237)
Sitio Web: www.cancer.gov

Ofrece informacion actualizada, precisa y gratuita sobre el cancepaciestes,
sus familias y al publico en general; también ayuda a las personas a encontrar
estudios clinicos en su é&rea.



National Coalition for Cancer Survivorship (NCCS)

Linea telefénica gratuita: 1-888-650-9127

Linea telefénica gratuita: 1-877-NCCS-YES (1-877-622-7937) (para solicTaneer
Survival Toolbok

Sitio Web: www.canceradvocacy.org

Ofrece informacion sobre trabajo, seguro médico y m&Sakter Survival

Toolboxes un programa de autoaprendizaje en audio para ayudar a los
sobrevivientes de cancer y a los cuidadores de la salud a desarrollaidrdasm
practicas necesarias para lidiar con el diagnostico, el tratanyiésgaetos que

impone el cancer. Escuche en Internet u ordene CD. También en espafiol y chino.

Job Accommodation Network

Linea telefénica gratuita: 1-800-526-7234
TTY: 1-877-781-9403

Sitio Web: www.askjan.org

Un servicio de consulta gratuito del Departamento del Trabajo de Estados Unidos
gue ofrece informacion sobre la Ley sobre Estadounidenses con Discapacidades
(ADA), sus derechos, como comunicarse con un empleador y como ayudar a
mantener su trabajo (y seguro) durante el tratamiento.

Cancer Legal Resource Center (CLRC)

Linea telefénica gratuita: 1-866-843-2572 (1-866-THE-CLRC)
TTY: 213-736-8310

Sitio Web: www.cancerlegalresourcecenter.org

Un programa sin fines de lucro que ofrece informacion confidencial y recursos
gratuitos sobre asuntos legales relacionados con el cancer a sobrevivientes de
cancer, a sus familias, amigos, empleadores, profesionales de la saluasy a ot
personas que sobrellevan la enfermedad.

Patient Advocate Foundation (PAF)
Linea telefénica gratuita: 1-800-532-5274
Sitio Web: www.patientadvocate.org

Ayuda a mediar entre el paciente, la compafia de seguro, el empleador, o los
acreedores para resolver problemas del seguro, trabajo o deudas relacionados con
el cancer. Asiste a las personas a obtener acceso a la atencién y a reastener
empleos y estabilidad econémica.

*La inclusion en esta lista no implica la aprobagide la Sociedad Americana Contra El Cancer.

Independientemente de quién sea usted, nosotros le podemos ayudar. Contactenos para
obtener informacioén y apoyo. Llamenosla800-227-234% visitenos en
WWW.cancer.org.
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