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Juntos contra el cancer

l Comprometidos con la promocién del autocuidado, prevencion y deteccion temprana del cancer.
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“No hay que temerle a un examen que
puede salvar vidas”

Enrique Ogaz tuvo una hiperplasia benigna por 30 afos, hasta que hace unos meses le detectaron cancer de
prostata, el que fue tratado mediante una cirugia robadtica.

¢¢=T"odo est4 caminando bien”, dice Enrique

Ogaz,y la frase coincide perfectamente
con una actividad que amay que ha retomado
después de su cirugia en agosto pasado: las
caminatas de al menos una hora y media de
duracion.

Dice que le sienta bien sentirse activo
nuevamente, porque estaba acostumbrado al
deporte. Antes de la pandemia, era asiduo a
jugar futbol. Tiene 70 afos, esta jubiladoy en
los primeros meses de 2023 fue diagnosticado
con cancer de prostata. Fue unimpacto fuerte,
pero no era un tema que él desconociera del
todo. Hacia 30 afos que venia tratandose
por una hiperplasia benigna (crecimiento
de la prostata), detectada gracias al test de
antigeno prostatico que realizaron a todos los
hombres mayores de 40 en su trabajo. Salio
algo elevado, por lo que vino posteriormente
el tacto rectal y, después, su primera biopsia.
No habia cancer.

Cuatro biopsias mas tarde -la ultima hecha en
el Instituto Oncoldgico FALP- y tres décadas
después, se le detectd un tumor. Recurrié
entonces al Convenio Oncoldgico Fondo
Solidario de FALP, del que era beneficiario.
El Dr. Sebastian Ifhiguez tomo una biopsia'y
en agosto de 2023 fue intervenido por el Dr.
Jorge Diaz con una cirugia robética. “Yo me
trataba con mi médico de todalaviday podria
haberme operado en cualquier otro lugar,
pero FALP me dio mas confianza”, comenta.

No fue un periodo fécil. “Es complicado que
auno le hablen de cancer -dice-. Unasemana
antes de mi operacién, ademas, mi hermano
menor murié por un cancer de rindn. Fue duro.
Pero, después de todo, tomé con calmalo que
vino. Me dije ‘habra que hacer lo que haya que

La deteccion precoz
es clave

“El cancer de prostata es una enfermedad
que en etapas precoces no da sintomas. Por
eso es importante buscarlo activamente
mediante el antigeno prostatico y el tacto
rectal, para detectarlo de manera oportuna
y tener posibilidades de curarlo.

El screening debe comenzar a partir de
los 50 anos en forma anual, y a los 40 si la

hacer’. Mi familia estaba més asustada, sobre
todo mi hija”".

El dia de la cirugia, comenta, llegd tranquilo.
“Iba entregado. La atencidn fue excelente, me
sacaban a caminary yo no presenté problemas.
A los dos dias me dieron el alta”.

Paciente activo en su autocuidado

Como todo paciente con hiperplasia benigna,
Enrique tenia problemas para orinar si no se
medicaba a diario. Durante todos esos afos
fue muy disciplinado: test de antigeno cada
seis meses. Ahora, post operacién, debera
seguir con la misma rutina. No requiridé ni

persona tiene alglin familiar de primer grado con
antecedentes de este cancer.

Cuandoel cancerestalocalizado, los tratamientos
para curar la enfermedad son la prostatectomia
radical -cirugia que se puede hacer en forma
convencional, laparoscopica o robdtica- vy la
radioterapia. Una tercera modalidad de manejo
de los pacientes con cancer localizado es la
vigilancia activa, cuando el cancer tiene bajo
riesgo de progresion. Si esta avanzado y se ha
diseminado a otros érganos, el tratamiento
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a caminaryyo no

presenté problemas.

A los dos dias me

dieron el alta”

radioterapia ni quimioterapia. “Al principio,
luego de la operacién, me sentia cansado,
pero ya no. Estoy volviendo a hacer ejercicio
y siento que todo va como debe ser. No he
tenido tampoco repercusiones al momento
de orinar ni en mi vida de pareja”.

Reconoce que ha sido mas riguroso que el
comun de los hombres respecto de su salud.
“Yo he llevado al médico a amigos que no se
atreven a realizarse el tacto rectal. También
llevé a mi hijo. Y el consejo es que se hagan
los exdmenes, porque este cancer es el que
mas personas mata. Por descuido y por miedo,
pero temerle a un examen que puede salvar la
vida no tiene ningun sentido”, finaliza.

es con hormonoterapia,
radioterapia o
quimioterapia”.

Dr. Sebastian lhiguez,
urélogo y cirujano
oncologo FALP.
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Lo que hay que saber del cancer de préstata

l cancer prostatico es el tumor mas - R

lFreguente en lChlle y tiene un: d:jrecta e RN La prostata es una glandula que
re balmgp c’\oln €t envejecimiento de ta Vejiga ,' N produce parte del liquido seminal que
poblacién. No presenta sintomas en etapas 7 \ nutrey protegealos espermatozoides.

precoces, sino cuando esta avanzado, por ;
lo que es clave que los hombres comiencen  pygstata —
sus controles a los 50 afos. En caso de contar ,
con antecedentes familiares directos -padres I
o hermanos-, deben adelantar los chequeos Uretra —2
a los 40 afos. \

Testiculo Y

Su tamafo normal en la juventud
\ es similar al de una castana, pero
1 hay un aumento esperable con el
I envejecimiento. Cuando existen
! células cancerosas, presenta un
, crecimiento descontrolado. Elcancer
+ de préstata en etapas avanzadas
1 puede ramificarse a ganglios
’ linfaticos, huesos y otros érganos
N P del cuerpo.

Mas de 8.000
nuevos casos se
diagnostican al ano

3 verdades sobre este cancer

s/ Si mi antigeno prostatico esta alto, ;tengo cancer de prostata?
No, el antigeno prostatico es una herramienta que orienta hacia problemas de
la préstata en general. La correcta interpretacion del examen se lograra una vez

[ ]
e n c h | Ie . que el médico haya realizado una evaluacion.
Fuente: Globocan 2020 s/ Si no tengo ninguna molestia, ;puedo estar tranquilo?
No, el cancer de préstata puede progresar lentamente sin que presente ninguna

sefal. La aparicién de sintomas normalmente es tardia, cuando la enfermedad
ya se encuentra en un estado avanzado.

Sintomas
s/ Después de una cirugia de prostata, ;se vera afectada mi vida sexual?
Con los tratamientos actuales, la mayoria de los pacientes retoma una actividad
El cancer de prostata no presenta sintomas sexual regular. Existe una preocupacion especial para que asi sea, que va desde un
hasta que se encuentra en una etapa muy apoyo farmacoldgico hasta técnicas quirdrgicas robéticas que ayudan a recobrar
avanzada. Por eso, es necesario controlar la vida sexual en menos tiempo.

preventivamente y no esperar a que aparezcan
senales. Algunas son:

o Dificultades para orinar.

;Como detectarlo? --------------------------

e Dolor, escozor o presencia de sangre al
orinar.

Examen de antigeno prostatico especifico (PSA): prueba de sangre para determinar si
el PSA (proteina que produce la prostata) supera los niveles normales, lo que podria
indicar tumor.

%

e Dolor de pelvis, columna, caderas o
costillas.

‘ ’ . ’ . . . ’

‘EI Examen clinico: el médico realiza un tacto rectal para palpar posibles anomalias en
la forma o tamafo de la prostata.

=

Resonancia nuclear magnética: entrega mas informacion sobre las caracteristicas de
la préstata, en caso de que los examenes anteriores resulten anormales.

&f Biopsia: se extrae una muestra de la préstata para determinar si hay presencia de
Ve células cancerosas.

Existe un amplio espectro de tratamientos para el cancer de prostata. La decision de cual de
ellos realizar es tomada por un Comité Oncolodgico de especialistas y considera las necesidades
y expectativas de cada paciente.

/_' Cirugia convencional o robdtica. Quimioterapia.

(-@? Radioterapia convencional o avanzada. "0’ Terapia de Lutecio PSMA.
A :

,I Hormonoterapia. Q Vigilancia activa.
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