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TUMORES SUELEN DETECTARSE CUANDO YA TIENEN GRAN TAMANO

Sarcomas retroperitoneales:
un cancer poco conocido que

tiene opciones de tratamiento ®

Al ser una enfermedad infrecuente, muchos pacientes no
saben a qué especialista deben consultar y otros no reciben
el diagnostico o tratamiento adecuado. Por esto es clave
buscar la opinién y atencion de equipos médicos expertos
que puedan ofrecer un abordaje multimodal.

La cirugia es el principal tratamiento para los sarcomas retroperitoneales.

0s sarcomas engloban a un
Lamplio y heterogéneo grupo

de tumores poco frecuentes.
Entre ellos se cuentan los
sarcomas retroperitoneales que,
constituyendo menos del 1% de
todos los canceres, se dividen a su
vez en distintos tipos y subtipos, y
nacen en tejidos compartidos por
distintos érganos de la parte
posterior del abdomen, lo que
impone una dificultad para iniciar
un tratamiento efectivo: suelen
quedar en tierra de nadie.

“Los sarcomas retroperitoneales
son una patologia huérfana en
nuestro pais y en el mundo, porque
trascienden a la geografia que
histéricamente ha dividido nuestra
préctica médica y quirdrgica entre
cirujanos digestivos, urélogos o
ginecologos. Por lo tanto, no esta
claro cuél es el médico que tiene la
experticia para tratarlos. Por otro
lado, la capacidad para resolverlos
no depende solo de la habilidad
técnica, sino que también de
comprender donde parten y hacia
dénde van”, comenta el Dr.
Nicolas Devaud, cirujano
especialista en sarcomas del
Instituto Oncoldgico FALP.

Susan Riguelme experiment? el
recorrido que muchos pacientes
realizan antes de llegar a un
diagndéstico certero de sarcoma
retroperitoneal. Seis meses
después de someterse a una
histerectomia indicada por un
trastorno uterino, los dolores en
esa zona persistian y su abdomen
estaba bastante mas abultado.

“Ahi recién me pidieron una eco
abdominal y me dijeron que
buscara un cirujano oncélogo
porque al parecer lo mio no era un
problema ginecoldgico”, cuenta
Susan, quien entonces viajo desde
la Regién del Biobio a Santiago
para tener una consulta en FALP
con el Dr. Devaud. Luego del
diagnéstico inici6 radioterapia y se
sometid a una compleja operacion
para extirpar el tumor, que incluyd
la reseccién de 6rganos como
rindn, pancreas, colon, bazo,
ademds de reconstruccion
vascular. Susan tuvo la posibilidad
de costear su tratamiento con
ayuda del aporte realizado por el
drea de Donaciones y
Beneficencia.

Los sarcomas retroperitoneales,

FALP

Dr. Nicolds Devaud,
cirujano especialista
en sarcomas del
Instituto Oncoldgico
FALP.

Susan Riquelme,
paciente de FALP.

H.&
i
i
Dr. Felipe
Buscaglia,
anatomopatdlogo
de FALP.

Las técnicas de biologia molecular aplicadas al drea de anatomia
patoldgica permiten identificar los mecanismos que ocupan los
tumores para crecer y diseminarse. Esto hace posible realizar un
diagndstico mas preciso del tipo y subtipo de la enfermedad, lo
que resulta clave para predecir su comportamiento y definir un

tratamiento personalizado.

® Inmunohistoquimica:

Busca detectar y visualizar proteinas (antigenos o marcadores)
que se expresan en un determinado cancer.

{C6mo? Una muestra de tejido tumoral es
expuesta a un anticuerpo monoclonal, el que se
unira especificamente a un antigeno sospechoso.
Debido a una reaccién enzimatica, se depositan
pigmentos que revelan la presencia y ubicacién

del antigeno en la célula neoplasica.

® FISH (Hibridacion Fluorescente in Situ):

Estudia la organizacion de material genético del tumor,

identificando las alteraciones cromosdémicas asociadas al cancer.

explica el especialista, son tumores
de crecimiento lento, muchas
veces sin sintomas asociados, por
lo que los pacientes consultan
cuando ya han alcanzado un gran
tamano y pueden palparlos.

“Es normal que en examenes de
iméagenes aparezca una masa de

{C6mo? Se utilizan sondas (fragmentos de
material genético con marcadores fluorescentes)
que van directamente al ADN del tumor,
identificando el tipo de alteracién que genera el
danoy caracteristica tumoral.

aspecto atemorizante, que muchas
veces no se sabe lo que es; o que,
debido a que rodea el rindn y
grandes estructuras vasculares
como la aorta y la cava, se estime
gue no tiene ninguna posibilidad de
ser resuelto. Y la verdad es que no
es asl, ya que la biologia de estos
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Los sarcomas comprenden a un grupo extenso y heterogéneo, aunque infrecuente, de
enfermedades neoplasicas. Se dividen entre sarcomas 6seos y sarcomas de partes blandas, los
que se originan en tejidos como musculos, ligamentos, tendones, tejido graso y vasos sanguineos.

A su vez, entre los sarcomas de partes blandas se distinguen aquellos que afectan a extremidades
y tronco, y los retroperitoneales. Estos ultimos se desarrollan en la profundidad de la cavidad
abdominal y nacen en tejidos compartidos por varios érganos.

Peritoneo

Retroperitoneo

Parte del abdomen que se encuentra detras del
peritoneo. Es un espacio compartido por varias

estructuras, como:

Glandulas suprarrenales.

Aorta.
RinonN.
Vena cava.
Pancreas.

Partes de estémago y colon.

Menos del 1% de todos los canceres.

60% de ellos se originan en tejidos grasos
(liposarcomas).

Membrana que recubre la pared interna

y algunos 6rganos del abdomen.

tumores permite a los pacientes
tener pronosticos de sobrevida de
muchos anos o incluso curarse”,
afirma.

El principal tratamiento es la
cirugia. Son intervenciones
multiviscerales e invasivas porque
comprenden todos los érganos
involucrados y en las que no se
puede correr el riesgo de dejar
residuos del cancer que puedan
dar origen a un nuevo tumor. No
obstante, recalca el Dr. Devaud, €l
abordaje de los sarcomas debe
realizarse con un enfoque
multimodal que incluya a cirujanos,
radioterapeutas y oncélogos con
experiencia en esta enfermedad.

“En FALP hemos generado una
discusién multidisciplinaria, los
casos se analizan en un Comité
Oncoldgico especifico para
sarcomas, en los que ademas
participan patélogos especializados
en estos diagnosticos. Por otro
lado, proyectamos una unidad de
trabajo colaborativa, incluso
organizando seminarios con
exponentes mundiales que han
ayudado a impulsar un orden en la
forma de estudiar y tratar esta
patologfa, y estamos apoyando el
desarrollo de guias clinicas”.

El llamado es a que los pacientes
busquen la opinién de equipos
especialistas que puedan entregar
un diagndstico preciso y ofrecer
una estrategia terapéutica
adecuada, para no limitar su
pronostico y mejorar sus
expectativas de curarse, asf como
de obtener una buena calidad de
vida.

“Hoy en Chile el sarcoma
retroperitoneal ni siquiera esta
codificado, pero los pacientes
existen, estan ahi, y muchas veces
no saben dénde consultar o han
tenido un tour por distintos
médicos, iniciando tratamientos
equivocados o parciales. Esta
demostrado que cuando estas
patologfas poco frecuentes se
concentran en centros
especialistas, se acumula una
experticia que permite otorgar la
mejor atencién posible a los
pacientes”.

DIAGNOSTICO PRECISO PARA
UN TRATAMIENTO PERSONALIZADO

| primer paso para ofrecer
E un tratamiento adecuado

para los sarcomas,
incluyendo los retroperitoneales,
es realizar un diagndstico
preciso. Esto es, poner el
nombre y apellido correcto a
cada tipo y subtipo, lo que es
relevante puesto que sus
pronosticos son distintos y
algunos de ellos cuentan con
terapias especificas.

“La palabra sarcoma implica
un universo de tumores. Decir
sarcoma es muy amplio, y
clasificarlos segun sus aspectos
morfolégicos (formay
distribucion de las células), como
se sigue haciendo en muchos
lugares, tiene poco impacto en la
toma de decisiones, ya que no
estamos extrayendo la
informacion més importante para
categorizarlos correctamente:
cudl es la biologia especial de
cada tumor, qué vias
metabdlicas y oncogénicas utiliza
para crecer, evadir la respuesta
inmune, perpetuarse o producir
metastasis”, explica el Dr. Felipe
Buscaglia, anatomopatologo de
FALP.

Esta es la funcion de las
técnicas de biologia molecular
aplicadas a los estudios de
anatomia patolégica que se han
desarrollado en los Ultimos anos.
Por un lado, la
inmunohistoquimica utiliza
anticuerpos para buscar
proteinas (marcadores)
especificas que se expresan en
determinados tumores; a ella se
ha sumado la Hibridacién
Fluorescente in Situ (FISH), que
usa sondas (fragmentos de ADN
marcados) para identificar
alteraciones en el material
genético. “La mas comun en los
sarcomas son fusiones de genes
(translocaciones de
cromosomas) que no deberfan
unirse”, ejemplifica el

especialista.

FALP cuenta hoy con los
paneles de inmunohistoquimica
y FISH mas completos del pais,
reuniendo en su Laboratorio de
Anatomia Patolégica una
variedad de marcadores y
sondas que permiten
diagnosticar practicamente
todos los sarcomas de tejidos
blandos.

“Hemos tomado el desafio de
liderar este proceso de
innovacién en Chile y
Sudamérica. Gracias al nuevo
panel de FISH, hemos podido
diferenciar més tipos y subtipos
de sarcomas. Junto con la
tecnologia, es clave la
experiencia acumulada por el
equipo de patdlogos en esta
enfermedad poco frecuente, lo
que obedece al volumen de
sarcomas al que estamos
expuestos: el ano pasado
hicimos casi 150 diagnésticos y
este afo proyectamos llegar a
los 200, lo que es considerable.
En definitiva, con estas
herramientas es posible cambiar
el prondstico de un paciente,
que con un diagnéstico basado
en la biologia de su tumor puede
acceder a un tratamiento
personalizado”, finaliza.
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Porque sabemos que un paciente oncologico no puede esperar,
Telemedicina FALP lo conecta con nuestros especialistas.

www.falp.cl
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*t Fue simple, pude partir con mis examenes y no atrasar el tratamiento **
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