SALUD ‘ CANCER DE PROSTATA

Deteccion precoz:

|]a clave para la curacion

El cancer de préstata (CP) es el segundo
tumor més frecuente entre los hom-
bres y la tercera causa de muerte por
cancer en varones de mas de 50 afios,
s6lo superada por el cancer de pulmén
y el de colon. En la actualidad hay un
aumento de casos este cancer, cuya in-
cidencia se eleva con la edad. Su creci-
miento es lento, insidioso, asintomati-
co en sus inicios. Ello hace que el
diagndstico precoz sea muy dificil y que
pueda transcurrir un afio desde que
aparece el primer sintoma hasta que se
diagnostica. La supervivencia ante esta
enfermedad ha mejorado notablemen-
te los Gltimos afos.

¢Qué es la prostata?

Es una de las glandulas sexuales
masculinas. Del tamafio de una nuez,
se sitlla inmediatamente debajo de la
vejiga urinaria y encima de la ampolla
rectal. Es atravesada por la uretra, a la
que rodea en sus inicios. Su mision es
producir el liquido seminal que sirve
para transportar los espermatozoides.
Continda creciendo durante la mayor
parte de la vida del hombre, de modo
que es muy comun tener una prostata
agrandada a partir de los 60 afios, lo

que se denomina hipertrofia prostati-
ca benigna (HPB) y que puede dar los
mismos sintomas, inicialmente, que el
cancer de préstata. Aunque la hiper-
trofia no es un céncer, los problemas
que origina para la miccion, las rela-
ciones sexualesy la eyaculacién hacen
que muchas veces requiera tratamien-
to quirdrgico. No esté probado que la
HPB degenere en cancer.

Sintomas del cancer de prostata
Los més habituales son:

« Dificultad para comenzar o terminar
de orinar

« Pérdida de fuerza del chorro de orina

* Goteo al final de la miccion

« Sensacion de ardor o dolor al orinar o
eyacular

« Disfuncién eréctil, dificultades para
la ereccion

« Se orina muchas veces y poca canti-
dad, y se orina varias veces por la
noche

« Presencia de sangre en la orina

« Sensacion dolorosa o molesta en la
pelvis 0 en la parte més baja de la
espalda.

Cualquiera de estos sintomas pue-
den presentarse cuando se padece un
cancer de este tipo, pero también con
cualquier otro problema menos serio,
por lo que no debe cundir el panico si
se presentan: sélo hay que acudir al
médico para consultarle.

La presencia de uno o0 mas sintomas
asi como su intensidad depende del esta-
dio de desarrollo y crecimiento del can-
cer. Al principio, cuando es muy peque-
fio y estd muy localizado, apenas da
sintomas, pero a medida que va crecien-
do puede, si no se pone remedio, invadir
estructuras vecinas y enviar metastasis
aotras partes de nuestro cuerpo.

Diagnostico

El diagndstico requiere una serie de
pruebas: una exploracion del tacto
rectal, que permite comprobar el ta-
mafio y la consistencia de la préstata;
la determinacion analitica del antige-
no especifico de la préstata (PS.A., si-
glas en inglés por las que se le conoce);
la puncidn/biopsia mediante aguja o
por otro medio y examenes radiol6gi-
cos que se realizan a criterio del espe-
cialista (ecografia, TAC, RMN...). Asi,
se podra averiguar si hay cancer, en
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qué estadio se encuentra, si ha sobre-
pasado la capsula prostatica y hay in-
vasion de estructuras vecinas, y si se
ha producido metastasis.

Tratamiento

Dependera de la etapa o estadio en
que se encuentra el cancer, de la edad
del paciente, su estado general, espe-
ranzade vida... Es un tratamiento muy
individualizado. Cuando el afectado
tiene una edad avanzada, el objetivo es
aliviar los sintomas, valorandose la su-
pervivencia a los 5 afios, pero en pa-
cientes mas jovenes se persigue la cu-
racion total y se parte de que la
supervivencia sera de 10-20 afios. La

| FACTORES DE RIESGO

cirugia, la radioterapia, la hormonote-
rapia y la terapia biol6gica o inmuno-
terapia (uso del sistema inmune del
cuerpo para combatir el cancer), de
forma exclusiva o combinada son las
terapias utilizadas. La quimioterapia
no ha tenido hasta ahora efectos signi-
ficativos. La supervivencia depende de
la etapa en que se ha detectado y trata-
do el tumor. La del cancer de prostata
ha aumentado més del 70% en los ulti-
mos afios gracias a los tratamientos y
se puede decir que cuando se detecta
precozmente y el cancer esta localiza-
do la supervivencia alos 10 afios es del
75% de los afectados. €

:Se puede detectar
precozmente?

La deteccion precoz es la clave del
éxito en la curacién de esta patolo-
gia, pero no estéd demostrada la uti-
lidad de la deteccion sistematica
del cancer de préstata mediante la
determinacion de la P.S.A. (antigeno
prostatico especifico), una prueba
analitica que en algunas empresas
se ha realizado de forma generaliza-
da para detectar precozmente posi-
bles casos. Esta determinacion de
la P.S.A. puede dar falsos positivos,
con lo que generaria estados de
ansiedad y angustia en el paciente,
ademas de obligarle a exploraciones
molestas, innecesarias y costosas.
La P.S.A. tiene otras utilidades: en
la toma de decisiones a la hora de
realizar las pruebas diagnésticas,
para el pronédstico de la superviven-
cia, para valorar la eficacia del tra-
tamiento, para evaluar la evolucion.

Pero hoy se desaconseja utilizar la
PSA de forma sistematica e indiscri-
minada para la deteccion precoz.
Podria realizarse a los hombres de
mas de 50 afios que la demanden o
en mas j6venes con factores de ries-
g0, a saber: dos o mas familiares de
primer grado con cancer de préstata
o presencia de sintomas. En cual-
quier caso, la determinacién de la
P.S.A. hay que combinarla siempre
con la busqueda de sintomas y con
un tacto rectal. Es la Unica forma
de evaluar correctamente cada caso.
Y en funcién del resultado y si hay
sospecha de que pueda tratarse de
un céancer de préstata, plantear las
pruebas diagnésticas oportunas.

Las causas que originan el cancer de préstata no estan
claras, pero se conocen algunos factores de riesgo:

- Antecedentes familiares de cancer prostatico

= Edad: la probabilidad de padecerlo aumenta con la
edad, rara vez ocurre antes de los 55 afios y la mayo-
ria de los diagnosticados tienen mas de 65 afios. Una
de la razones del aumento de su incidencia en la
poblacion es probablemente debido a que los hombres
cada vez viven mas afios.

= Las dietas ricas en grasas pueden aumentar el riesgo

= La exposicion a cadmio en el lugar de trabajo (solda-
dura, haterias, etc.) puede aumentar el riesgo.

= Una mayor actividad sexual se asocia a mayor riesgo.

= El papel de la testosterona no esta claro: en las eta-
pas iniciales, la testosterona puede acelerar el creci-
miento del cancer pero cuando el tumor se hallas en
fase avanzada, la misma testosterona frena su creci-
miento.

= La raza parece jugar algiin papel: el cancer de pros-
tata es mas frecuente en varones de raza negra.

SALUD

MAYO 2004 - consumer m [





