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Narraciones sobre la vida con cancer de la sangre
de pacientes en nuestra Comunidad de LLS

Sé fuerte y sigue avanzando. Encuentra lo positivo en cada dia. Sé
tu mejor defensor. Esta experiencia ha cambiado mi vida para lo
mejor. Acepta, aprende y céntrate en el presente. Aprendo a vivir
una vida distinta. Repentino y transformador: mantente positivo.
Espera, preocupacion, ansiedad, ifeliz de estar vivo! Acoge una nueva
normalidad cada dia. 5 afios, 41 infusiones intravenosas, fatiga constante.
Paciencia, actitud positiva, esperanza y fe. Una prueba tras otra,
isobreviviré! Tratamiento, fatiga, tratamiento, fatiga y supervivencia.
Ama la vida, vive mejor cada dia. No miro atras, solo adelante. Por ahora,
todo bien, vive la vida. Meditaciéon, atencion plena, bienestar, fe, nutricion
y optimismo. Encuentro la alegria mientras vivo en la incertidumbre.
Observar, esperar, recibir tratamiento, reorganizarse, descansar, recuperar
la energia. jAfortunado de sentirme tan bien! Experiencia reveladora,
aprendizaje necesario y curaciéon. Me siento bien, pero los planes de
viaje inciertos me molestan. Fe renovada, meditacion, dieta, atencion
plena, gratitud. La espera vigilante puede resultar en una preocupacion
vigilante. Da miedo, caro, agradecido, bendiciones, esperanza, fe.
iGracias a Dios por los trasplantes de células madre! No sé qué esperar.
Extraordinariamente agradecido, amo mi vida. Diagnosticado, asustado,
evaluado, en tratamiento, a la espera, esperanzado. Soy mds generoso,
menos impaciente. Acoge tu tratamiento dia tras dia. Vive el dia de hoy,
acepta el mainana, olvida el pasado. Fortaleza que nunca supe que tenia.
Desafio para nuestros corazones y mentes. La vida es lo que nosotros
creamos. Vive la vida de una manera hermosa.

4 )

QO Descubra lo que otros miles ya han

20 descubierto en www.LLS.org/Community

Unase a nuestra red social por Internet para las personas que viven con céncer
de la sangre y quienes las apoyan. (El sitio web esta en inglés). Los miembros
encontrardn:

« Comunicacién entre pacientes y cuidadores que comparten sus experiencias
e informacién, con el apoyo de personal experto

« Actualizaciones precisas y de vanguardia sobre las enfermedades

« Oportunidades para participar en encuestas que contribuirdn a mejorar la
atenciéon médica
. J
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Glosario de siglas

Al leer esta publicacion, usted notard que se incluyen varias siglas y abreviaturas
en inglés. A continuacién hay una lista de estas siglas y abreviaturas en orden

alfabético, seguidas de los términos que representan en inglés y en espafiol,
para ayudarlo a entender su significado y uso. Los profesionales médicos en
los Estados Unidos usan siglas y abreviaturas a menudo cuando hablan de

enfermedades y tratamientos, asi como de organizaciones de atencion médica
Y Servicios y recursos de apoyo al paciente.

Sigla Término en inglés Término en espaiol
ANC absolute neutrophil count conteo absoluto de neutrdfilos
B2M beta-2 microglobulin microglobulina beta-2
BMP basic metabolic profile perfil metabdlico basico
CBC complete blood count :;::;?;Z?i;cn?;ﬁg
CMP comprehegzir\]/; (el ool perfil metabdlico completo
CSF cerebrospinal fluid liquido cefalorraquideo
CT computed tomography tomografia computarizada
CTSC Clinical Trials Support Center Ceg:;’asz fgﬁiﬁioiara
ECG; EKG electrocardiogram electrocardiograma
ESR erythrocyte sedimentation rate tasa d(;?tfgllc?;igtaaon
FDG fluorodeoxyglucose fluorodesoxiglucosa
FISH quoresc.erjce.in situ hibridacion in sit.u con
hybridization fluorescencia
HLA human leukocyte antigen antigeno leucocitario humano
g immunoglobulin inmunoglobulina
v intravenous [line] via intravenosa
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Sigla Término en inglés Término en espaiiol
LDH lactate dehydrogenase deshidrogenasa lactica
The Leukemia & Sociedad de Lucha contra la
LLS : ) :
Lymphoma Society Leucemiay el Linfoma
MRD minimal residual disease enfermedad residual minima
MRI magnetic resonance imaging resonancia magnética
MUGA multigated acquisition [scan] estudio c!e vgn'.mculograﬂa
isotopica
NGS next-generation sequencing secuenciacion de proxima
generacion
NIMH National Institute of Instituto Nacional de la
Mental Health Salud Mental
NK natural killer [cell] célula asesina natural
PET positron emission tomography TomiegEi por emision
de positrones
quantitative polymerase reaccion en cadena de la
qPCR . ! : -
chain reaction polimerasa cuantitativa
RBC red blood cell glébulo rojo
SPEP serum protein electrophoresis sllptiliEibiess o peiEhes
en suero
UPEP urine protein electrophoresis BT (.je proteinas
en orina
WBC white blood cell glébulo blanco
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Introduccion

Los pacientes con céncer de la sangre se someten a muchos tipos distintos

de pruebas médicas. Los resultados de las pruebas ayudan a los médicos a
diagnosticar, tratar y manejar los tipos de cancer de la sangre, asi como muchas
otras afecciones. Los médicos podrian ordenar la realizacién de pruebas de
sangre y médula dsea, pruebas genéticas, estudios de imagenologia y pruebas
funcionales cardiacas y pulmonares.

Las pruebas y sus resultados pueden servir para:

O Diagnosticar el cadncer

O Identificar el subtipo de cdncer (algunos tipos de cancer se clasifican ademas
en subtipos)

O Identificar mutaciones genéticas en las células cancerosas

O Estadificar el cancer (“estadificacion” es el proceso de determinar dénde y en
qué medida el cancer estd presente en el cuerpo)

O Predecir el prondstico del paciente (el desenlace clinico o evolucidn probable
de una enfermedad)

O Planificar las opciones de tratamiento

O Entender la manera en que la enfermedad ha afectado la salud general del
paciente y sus drganos principales

O Entender los efectos del cdncer sobre las otras afecciones médicas
(enfermedades concomitantes) que tenga el paciente, tales como
enfermedad cardiaca, enfermedad renal, diabetes y otras, ya que estas
pueden afectar la capacidad del cuerpo de combatir las infecciones y tolerar
el tratamiento (o pueden complicarlo)

O Vigilar la salud del paciente durante el tratamiento

O Evaluar la presencia de efectos secundarios del tratamiento o predecir sus
posibles efectos secundarios

O Cuantificar la respuesta que presenta el paciente al tratamiento, ya sea
durante y/o después del mismo

O Determinar si es necesario administrar mds tratamiento o un tratamiento
distinto

O Evaluar la presencia de enfermedad residual minima (la pequefia cantidad
de células cancerosas que pueden permanecer en el cuerpo después del
tratamiento)

O Determinar si el cancer ha reaparecido (buscar signos de recaida)

»
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Este librito explica las diversas pruebas médicas a las que podrian someterse
los pacientes con cdncer de la sangre, cémo funcionan dichas pruebas y qué
hay que esperar de ellas. También incluye consejos para el seguimiento de

los resultados de las pruebas, preguntas que puede hacerle al equipo de
profesionales médicos encargados de su atencidn e informacidn sobre lo que
puede hacer la Sociedad de Lucha contra la Leucemia y el Linfoma (LLS, por sus
siglas en inglés) para ayudarlo.

La parte 1 ofrece informacién general sobre las pruebas de laboratorio y de
imagenologia, la preparacion para las pruebas y consejos para el seguimiento
de los resultados. Empieza en la pagina 6.

La parte 2 describe los distintos tipos de pruebas de laboratorio y de
imagenologia, e incluye informacion sobre los conteos normales de células
sanguineas.

Las pruebas incluidas en la parte 2 estdn enumeradas en orden alfabético, a
partir de la pdgina 14.

Este simbolo representa las pruebas de laboratorio que se realizan
p mediante el andlisis de una muestra de sangre, orina, médula ésea,

liquido cefalorraquideo u otro tejido del cuerpo.

Este simbolo representa las pruebas de imagenologia.

'y
Este simbolo representa las pruebas que podrian exigir el uso
de medicacidn sedante o anestesia. Averigiie con el equipo
de profesionales médicos si podrd conducir después de estos
procedimientos.

La parte 3 incluye una lista de recursos y un glosario con definiciones de
términos médicos que podrian ser nuevos para usted. Empieza en la pagina 55.

Para consultar, imprimir o pedir las publicaciones gratuitas de LLS sobre

la leucemia, el linfoma, el mieloma, los sindromes mielodispldsicos y las
neoplasias mieloproliferativas, visite www.LLS.org/materiales. También puede
consultar, imprimir o pedir la publicacién gratuita de LLS titulada E/ cdncer y
sus finanzas para entender y organizar los aspectos financieros de la atencién
médica para el cancer.
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PARTE 1

Informacion sobre las pruebas de
laboratorio

Las pruebas de laboratorio se realizan con una muestra de sangre, orina u otro
tejido o liquido extraido del cuerpo del paciente. La muestra se analiza y los
resultados de dicho andlisis brindan informacién sobre la salud del paciente.
Parte de esa informacion sirve para diagnosticar determinados problemas de
salud. Otra informacidn, que es mas general, ayuda a los médicos a identificar
o descartar posibles problemas relacionados.

Pruebas de sangre. Los médicos ordenan la realizacién de pruebas de

sangre para evaluar el estado de salud general del paciente y buscar signos

de enfermedad. Las pruebas de sangre pueden realizarse, junto con otras
pruebas, para confirmar un diagndstico de céncer de la sangre y estadificar
(determinar la etapa de) la enfermedad. Las pruebas de sangre podrian repetirse
posteriormente para evaluar la eficacia del tratamiento. También pueden servir
para evaluar la presencia de efectos secundarios y otros problemas de salud
(enfermedades concomitantes).

Hay tres tipos principales de células sanguineas :

O Gldbulos rojos (RBC, por sus siglas en inglés), que transportan oxigeno por
todo el cuerpo

O Gldébulos blancos (WBC, por sus siglas en inglés), que ayudan a combatir
las infecciones y enfermedades, incluyendo el cancer

O Plaquetas, que son fragmentos de células que ayudan a controlar los
sangrados

Los tipos de cdncer de la sangre y ciertos tratamientos empleados para
combatirlos pueden afectar los conteos (niveles) de células sanguineas. En
funcién de varios factores, los conteos de células sanguineas podrian ser
menores o0 mayores que los valores normales. Asegurese de hablar con el
médico sobre sus conteos de células sanguineas. Si recibe ciertos tratamientos
contra el cancer, por ejemplo, quimioterapia o radioterapia, estos tratamientos
pueden afectar sus niveles de células sanguineas. Los niveles suelen
normalizarse entre los ciclos de tratamiento o una vez que este haya finalizado.

La extraccidn de sangre es un procedimiento en el cual se emplea una aguja
para extraer sangre de una vena. La persona que obtiene la muestra podria

ser un tipo de profesional médico con capacitacion para extraer sangre,
denominado flebotomista. La muestra de sangre se enviard a un laboratorio para
su andlisis.
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Es posible que algunas personas sientan un dolor moderado en el momento en
el que se introduce la aguja. Otras, podrian sentir solamente un ligero pinchazo.
Después del procedimiento, puede que se produzca un poco de dolor punzante
0 que aparezcan moretones. Algunos pacientes podrian marearse durante o
después de la extraccion de sangre.

Ciertos alimentos y medicamentos pueden afectar algunos resultados de las
pruebas de sangre. Por este motivo, es posible que el médico le diga que no
coma ni beba nada durante varias horas antes de la prueba, o que retrase la
toma de medicamentos hasta después de la realizacion de la prueba.

Interpretacion de los resultados de las pruebas de laboratorio. Los resultados
de las pruebas de laboratorio suelen mostrarse en comparacién con un grupo
de cifras, denominado “intervalo de referencia”. Se considera que los resultados
de las pruebas del paciente son normales si se encuentran entre los limites
superior e inferior de dicho intervalo.

Los intervalos que figuran en el informe de laboratorio son establecidos y
proporcionados por el laboratorio que realizd la prueba. Cuando las pruebas
se realizan en personas sanas, se espera que los resultados se encuentren
dentro del intervalo normal en el 95 por ciento de los casos. Cada laboratorio
tiene su propio intervalo de referencia de lo que se considera un valor normal
para una determinada prueba de laboratorio y, por eso, es importante conocer
dicho intervalo cuando revise los resultados. El intervalo de referencia de un
laboratorio podria ser diferente al de otro laboratorio, ya que los equipos de
procesamiento varian de un laboratorio a otro. Como regla general, los intervalos
normales se imprimen en el informe de laboratorio al lado de los resultados de
las pruebas del paciente.

A veces, las personas sanas obtienen resultados que estdn fuera del intervalo de
referencia y, asimismo, las personas con problemas de salud a veces obtienen
resultados que estén dentro del intervalo normal. Si los resultados de un paciente
se encuentran fuera del intervalo de referencia, o si un paciente presenta signos
y/o sintomas a pesar de tener resultados normales, podria ser necesario realizar
mas pruebas. El médico deberia informar al paciente si el resultado de una
prueba de laboratorio estd fuera del intervalo de referencia y si es un motivo de
preocupacion o bien exige que se realicen mas pruebas. Si el paciente no recibe
ninguna noticia después de someterse a una prueba de laboratorio, deberia
comunicarse con los miembros del equipo de profesionales médicos para
confirmar que sus resultados se encuentren dentro del intervalo normal.

Factores que pueden afectar los resultados de las pruebas médicas. Muchos
factores pueden afectar la precision de los resultados de las pruebas de
laboratorio, entre ellos:

O Enfermedades
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Medicamentos
Estrés

Alimentos y bebidas
Ejercicio vigoroso

Variaciones en los procedimientos de laboratorio

o O O O O O

Deshidratacion

Es importante que los pacientes obtengan copias de los resultados de sus
pruebas de laboratorio para que puedan comparar sus valores con |os intervalos
normales. Esta informacion hace que sea mas facil para el paciente hacerle
preguntas al médico sobre los resultados y su significado.

Biopsia. Se denomina biopsia a la extirpacion de células o tejidos para su
andlisis. Hay diferentes tipos de biopsia. Los tipos que se realizan comidnmente
en los pacientes con cancer de la sangre incluyen:

O Aspiracion y biopsia de médula ésea. En estos procedimientos (que
generalmente se realizan al mismo tiempo) se extraen pequefias muestras de
médula désea, una liquida y otra de hueso sdlido. En la mayoria de los casos,
las muestras se extraen de la parte trasera del hueso de la cadera mediante
agujas huecas especiales para biopsias.

O Puncién raquidea (puncién lumbar). En este procedimiento se introduce una
aguja fina para biopsias entre dos vértebras lumbares, en la parte inferior de
la columna vertebral, para extraer una muestra de liquido cefalorraquideo
para su andlisis.

O Biopsia de ganglio linfatico. En este procedimiento se introduce una aguja
para biopsias en un ganglio linfatico y se extrae todo o una parte de él para
su andlisis.

O Biopsia de piel. En este procedimiento se extrae y analiza una pequefa
muestra de piel.

O Biopsia de tejido. En este procedimiento se introduce una aguja hueca para
biopsias en una parte del cuerpo, 0 en una masa que se ha detectado en el
cuerpo, y se extrae una muestra de tejido que entonces se analiza.

Anatomia patoldgica. En el laboratorio, un patélogo examina la muestra. El
patdlogo es un médico que identifica enfermedades examinando tejidos,
sangre y otros liquidos corporales del paciente. En el caso de los pacientes con
cdncer de la sangre, el patélogo deberia ser un hematopatdlogo, un médico
especializado en el diagndstico de los trastornos sanguineos y los distintos tipos
de cancer de la sangre.

El hematopatdlogo observa la muestra de sangre o de tejido al microscopio
y examina el tamafio y forma de las células, los tipos de células y otras
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caracteristicas celulares. Esta prueba se denomina “andlisis celular” o “andlisis
morfoldgico”. Después del andlisis celular, el hematopatdlogo podria realizar
otras pruebas mas especializadas con la misma muestra, tales como citometria
de flujo y analisis molecular.

Interpretacion del informe de patologia. Todos los resultados de las pruebas de
laboratorio figuran en el informe de patologia. Este informe se prepara cada vez
que se analiza una muestra extraida del cuerpo. El informe brinda informacion
dtil al médico para establecer el diagndstico y planificar el tratamiento.
Normalmente, el médico recibe el informe en un periodo de 7 a 10 dias después
de la biopsia. Usted deberia solicitar una copia del informe de patologia 'y
revisarlo con su médico.

El informe se divide en varias secciones, entre ellas:

O Informacién sobre el paciente, la que incluye el nombre, la fecha de
nacimiento y otros datos personales del paciente. También incluye la fecha en
que se realizo la prueba de laboratorio y el nimero unico correspondiente a
la muestra (asignado por el laboratorio).

O Descripcidon macroscdpica, que incluye una descripcion de lo que el patélogo
observa a simple vista, lo cual generalmente podria no ser muy importante
para el paciente. La descripcién puede incluir el color, peso, tamafio y/o
consistencia de la muestra.

O Descripcion microscépica, la seccién mas técnica del informe. Describe
la apariencia de las células conforme a su observacién al microscopio y
cémo se ven en comparacion con las células normales. Los resultados de
cualquier otro estudio realizado, tales como una citometria de flujo y pruebas
moleculares, también podrian estar incluidos en la descripcidon microscopica,
0 en una seccidén separada.

O Diagndstico, que comprende la parte mds importante del informe de
patologia, denominada “diagndstico final”. Si el diagndstico final es cdncer, se
incluird el nombre del tipo de cdncer.

O Comentarios, la seccién en la cual el patdlogo, después de haber
determinado el diagndstico final, podria incluir otra informacién que resulte
Util para los miembros del equipo de profesionales médicos del paciente. La
seccidon de comentarios también suele usarse para aclarar una inquietud o
recomendar la realizacion de mds pruebas.

Segunda opinidn. Algunos tipos de cancer de la sangre pueden ser dificiles
de clasificar, incluso para un experto. Por eso, podria ser Util que otro patdlogo
examinara las muestras (los portaobjetos).
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Informacion sobre las pruebas de
imagenologia

Las pruebas de imagenologia o radiologia crean imdgenes detalladas de dreas
del interior del cuerpo. Los médicos podrian emplear la informacion que brindan
estas pruebas para diagnosticar la enfermedad, planificar el tratamiento o
evaluar la eficacia del tratamiento.

Las pruebas de imagenologia incluyen:

Radiografias
Estudios de ecografia (mediante ultrasonido)
Estudios de tomografia computarizada (CT scans, en inglés)

Estudios de resonancia magnética (MRI scans, en inglés)

o O O O O

Estudios de tomografia por emision de positrones (PET scans, en inglés)

Las pruebas de imagenologia generalmente se emplean para buscar signos de
la enfermedad, para identificar mejor sus caracteristicas y/o para determinar si
se ha diseminado a otras areas del cuerpo, tales como los ganglios linfaticos,
el pecho o los pulmones. En el caso de las mujeres, es importante que avisen
de inmediato al médico si saben que estdn (o creen que podrian estar)
embarazadas, ya que algunas pruebas de imagenologia emplean pequefias
cantidades de radiacién que pueden causar dafio al feto.

Los resultados de las pruebas tal vez no estén disponibles inmediatamente. El
radidlogo debe revisar las imdgenes, por lo que podrian pasar varios dias antes
de que el médico reciba el informe. El radidlogo es un médico especializado en
la interpretacion de pruebas de imagenologia.

Preguntas que puede hacerle al profesional
médico antes de someterse a las pruebas
médicas

Hacer preguntas a los miembros del equipo médico puede ayudarlo a entender
por qué se realiza una prueba determinada. Las respuestas a las preguntas
pueden brindarle informacién que lo ayudard a participar activamente en el
manejo de su propia atencién médica. Si no entiende las respuestas o alguna
parte de la informacion, pida que se le vuelva a explicar, pero de manera
diferente. Si el inglés no es su idioma principal, puede solicitar que le faciliten
servicios de interpretacion. Lleve una copia de las siguientes preguntas a su cita
médica o téngala a mano si habla por teléfono con un miembro del equipo de
profesionales médicos encargados de su atencion.
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;Por qué se realiza esta prueba?

;Qué tan precisa es la prueba?

;Coémo se realiza la prueba?

;Coémo se prepara uno para la prueba?

JHay posibles efectos secundarios asociados a esta prueba?
¢Cubre mi plan de seguro médico/asegurador esta prueba?
¢Ddnde se realizard la prueba?

¢Cudnto tiempo durard la prueba?

¢;Estaré despierto durante la prueba?

;Sentiré dolor?

;Podré volver al trabajo o a la escuela después de la prueba?

:Necesito que alguien me lleve a casa después de la prueba?

o o o o o o o o o o o o O

:Coémo me pongo en contacto con usted si tengo preguntas antes o después
de la prueba?

O En cuanto tiempo recibiré los resultados de la prueba? ;Usted se pondrd en
contacto conmigo?

O ;Sera necesario repetir la prueba?

Para imprimir copias de otras guias gratuitas de preguntas, visite
www.LLS.org/preguntas.

Preparacion para las pruebas

Muchas personas sienten un poco de estrés o ansiedad por someterse a una
prueba médica, por tener que esperar los resultados y también por recibirlos.
Muchas personas se sienten incémodas con la idea de una extraccion de
sangre, la aplicacién de inyecciones o de tener que permanecer en un espacio
cerrado (lo cual es necesario para algunas pruebas de imagenologia). Asegurese
de hablar sobre dichas inquietudes con el médico o de mencionarselas a un
miembro del personal cuando programe su cita médica.

Es importante que:

O Haga preguntas para entender por qué se ordena la realizacién de una
prueba determinada y qué esperar al respecto (vea la seccidon anterior, a
partir de la pdgina 10).

O Anote o grabe las respuestas a sus preguntas.

También es una buena idea que un amigo o familiar lo acompafie al consultorio
del médico y/o al laboratorio para ayudarlo a entender y recordar la informacion.
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Para obtener mas informacién sobre el estrés y las estrategias de
afrontamiento, visite www.LLS.org/materiales para consultar, imprimir o pedir
la publicacién gratuita de LLS titulada Manejo del estrés: efectos del estrés y
como sobrellevarlos.

Consejos para el seguimiento de los
resultados de las pruebas

La necesidad de someterse a pruebas y esperar para recibir los resultados
puede aumentar su nivel de ansiedad. Sin embargo, recuerde que muchas de
las pruebas descritas en este librito también se usan para identificar y hacer un
seguimiento de otras afecciones mds comunes. Ninguna prueba ofrece todas
las respuestas por si sola. La mayoria de los resultados de las pruebas deben
evaluarse junto con la informacion proveniente de otros informes, del examen
fisico y como parte de una evaluacion de su estado de salud en general.

Los siguientes consejos Utiles pueden ayudarlo a organizarse y manejar su salud:

O Preguntele al médico por qué le hacen ciertas pruebas médicas y qué puede
esperar de ellas (vea la seccion sobre preguntas, a partir de la pagina 10).

O Hable sobre los resultados de las pruebas con el equipo de profesionales
médicos encargados de su atencidn. Si entiende los resultados, estard mas
capacitado para participar activamente en la toma de decisiones sobre su
atencién médica. Pidale al enfermero o al médico que revise los resultados
de las pruebas médicas con usted y que le explique cémo se comparan con
los intervalos de referencia del laboratorio (los valores normales).

O Averiglie si serd necesario que le hagan otras pruebas de seguimiento y, si
es asi, cuando serd necesario realizarlas. A veces es necesario programar
citas de seguimiento y realizar mas pruebas a fin de identificar problemas de
salud de forma precoz y confirmar que el paciente responde al tratamiento.
Estas citas le brindan la oportunidad de hablar con el equipo de profesionales
médicos sobre cualquier inquietud o pregunta que pueda tener.

O Segun el tipo de pruebay la razén por la cual el médico ordend su
realizacion, podria desear que alguien lo acompafie para escuchar, ayudarlo a
hacer preguntas y tomar notas. La persona que lo acompafia también puede
ofrecerle apoyo emocional.

O Pidales a los profesionales médicos copias de los informes de laboratorio
y gudrdelas. Considere la posibilidad de crear su propia carpeta de
archivos o usar una carpeta de tres anillos. Algunas personas prefieren
usar herramientas de seguimiento disponibles por Internet o en teléfonos
celulares. Elija el sistema que funcione mejor para usted. Podria optar por
organizar los resultados segn el tipo de prueba. Por ejemplo, en un archivo

12 | 800.955.4572 | www.LLS.org/espanol



podria poner los resultados de las pruebas de sangre y en otro, los de
las pruebas de imagenologia. Asegurese de organizar los informes de las
pruebas cronoldgicamente (por fecha) para que sea facil encontrarlos.

La creacién de una carpeta o archivador lo ayudard a:

O

Guardar todos los resultados de las pruebas y la informacion médica en un
solo lugar

Recopilar informacién de distintos consultorios médicos
Desempefiar una funcion activa (y mas informada) en su atencion médica

Revisar los informes y referirse a ellos cuando hable con un miembro del
equipo de profesionales médicos

Estar al tanto de las tendencias o los cambios a lo largo del tiempo, por
ejemplo, una disminucién del nivel de vitamina Bsz, hierro o folato puede
desempefiar una funcién en la anemia (produccién insuficiente de gldbulos
rojos)

A medida que organice sus registros médicos, ahorrard tiempo y sentird que
sabe mas sobre su estado de salud.

Pruebas de laboratorio y de imagenologia
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PARTE 2

Indice de pruebas

Las pruebas médicas empleadas para detectar o hacer un seguimiento de
los distintos tipos de cancer de la sangre se enumeran en esta pdginay en la

pdgina 15. Una descripcidon detallada de cada una de las pruebas, asi como una
explicacion de por qué se realiza y el significado de los resultados (hallazgos), se
presenta en la seccidn titulada Detalles de las pruebas, a partir de la pdgina 16.

Prueba
Acido trico

Albumina
Vea Anadlisis bioquimico de la sangre (perfil bioquimico)

Analisis bioquimico de la sangre (perfil bioquimico)

Analisis citogenético (que incluye informacion sobre los cariotipos)
Analisis de orina

Aspiracion y biopsia de médula ésea

Biopsia de ganglio linfatico

Biopsia de piel

Citometria de flujo

Colonoscopia

Conteo diferencial de leucocitos
Vea Hemograma (CBC, en inglés)

Deshidrogenasa lactica (LDH, en inglés)
Ecocardiografia (ecocardio)
Electrocardiograma (EKG o ECG)
Electroforesis de proteinas

Electroforesis de proteinas en orina (UPEP, en inglés)
Vea Electroforesis de proteinas

Electroforesis de proteinas en suero (SPEP, en inglés)
Vea Electroforesis de proteinas
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Endoscopia

Estudio de resonancia magnética (MRI scan, en inglés)

Estudio de tomografia computarizada (CT scan, en inglés)

Estudio de tomografia por emisién de positrones (PET scan, en inglés)
Estudio de ventriculografia isotopica (MUGA scan, en inglés)

Frotis de sangre (también denominado frotis de sangre periférica
o férmula leucocitaria manual)

Férmula leucocitaria
Vea Hemograma (CBC, en inglés)

Hemograma (CBC, en inglés)
Hibridacidn in situ con fluorescencia (FISH, en inglés)

Inmunofenotipificacion
Vea Citometria de flujo

Perfil metabdlico completo
Vea Andlisis bioquimico de la sangre (perfil bioquimico)

Prueba de deteccién de la hepatitis B
Prueba de deteccidn del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)
Prueba de funcionamiento pulmonar
Prueba del marcador tumoral microglobulina beta-2 (B2M, en inglés)

Puncién lumbar
Vea Puncién raquidea

Puncién raquidea (también denominada puncién lumbar)

Radiografia de torax

Reaccién en cadena de la polimerasa cuantitativa (QPCR, en inglés)
Secuenciacion de préxima generacion (NGS, en inglés)

Tipificacion de antigenos leucocitarios humanos (HLA, en inglés)

Ultrasonido (también denominado ecografia)
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31
33

36
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Detalles de las pruebas

Acido trico

¢Por qué se realiza esta prueba?

Algunos pacientes con cancer de la sangre que se someten a tratamientos
potentes contra el cdncer corren el riesgo de presentar el sindrome de lisis
tumoral. Este sindrome, que puede ser potencialmente mortal, sucede cuando
muchas células cancerosas mueren muy rdpidamente debido al tratamiento.

A medida que mueren, las células cancerosas liberan su contenido en la sangre.
Esto puede provocar niveles muy altos de ciertas sustancias quimicas en la
sangre, entre ellas, el acido urico. Un nivel elevado de acido Urico puede causar
dafios graves a los drganos internos, tales como los rifiones y el corazén. Esta
prueba se realiza para medir el nivel de dcido Urico.

¢Cémo se realiza?
Se extrae una muestra de sangre de una vena del brazo, o se emplea una muestra
de orina de 24 horas, la cual se envia al laboratorio para su andlisis.

¢Qué significan los resultados?

Es posible que el médico quiera medir el nivel de acido Urico antes y durante el
tratamiento. Si su nivel de dcido Urico estd elevado, podrian administrarle ciertos
medicamentos con el fin de disminuirlo.

Andlisis bioquimico de la sangre (perfil bioquimico)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Suele ordenarse la realizacion de la forma de esta prueba denominada perfil
metabdlico completo (CMP, por sus siglas en inglés), que consiste en un grupo
de 14 pruebas de sangre que miden los niveles de distintas sustancias quimicas
presentes en la sangre. Alternativamente, puede realizarse la forma denominada
perfil metabdlico basico (BMP, por sus siglas en inglés), que evaltdia un nimero
menor de sustancias quimicas. También es posible ordenar la realizacion de los
analisis de estas sustancias quimicas individualmente. Estas pruebas pueden
brindar informacién sobre el funcionamiento del higado y los rifiones de la
persona, asi como los niveles de azlcar en la sangre, proteinas, colesterol

y electrolitos (por ejemplo, sodio o potasio) y el equilibrio hidroelectrolitico.

Prueba de laboratorio @ Prueba de imagenologia Sedacién o anestesia
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Asimismo brindan informacidn sobre la bioquimica del cuerpo y la manera en
que este utiliza energia.

Los niveles elevados de ciertas proteinas en la sangre, entre ellas, albimina,
microglobulina beta-2 (B2M, por su abreviatura en inglés), inmunoglobulinas
(IgM, IgG y otras) y deshidrogenasa lactica (LDH, por sus siglas en inglés),
pueden ser signos de la gravedad de la enfermedad (por ejemplo, el tamafio y
la tasa de proliferacién de los tumores). También podria ser importante que el
médico tenga en cuenta los resultados de otras pruebas, tales como mediciones
del nivel de 4cido drico y de la tasa de sedimentacidn eritrocitica (ESR, por sus
siglas en inglés). Por ejemplo, ciertas enfermedades o tratamientos aumentan
los niveles de &cido Urico, y pueden administrarse medicamentos para reducir
dichos niveles.

Se miden otras sustancias quimicas presentes en el cuerpo mediante el andlisis
bioquimico de la sangre, entre ellas:

O Anticuerpos, incluyendo aquellos que se forman debido a las vacunas que
recibimos (tales como los anticuerpos contra el virus de la poliomielitis)

O Hormonas (tales como la hormona tiroidea)
O Minerales (tales como el hierro, calcio o potasio)

O Vitaminas (tales como la vitamina B12 o el folato)

¢Como se realiza?

Para el analisis bioquimico de la sangre, se extrae una muestra de sangre de
una vena del paciente. La muestra se recoge en un tubo vacio y, normalmente,
se deja coagular. La parte liquida que queda después de la coagulacidn,
denominada “suero”, se emplea entonces para los distintos analisis bioquimicos.
Es posible que le pidan que no coma ni beba nada, excepto agua, por un
periodo de hasta 12 horas antes de la prueba. Debe seguir cualquier otra
instruccién especial que los profesionales médicos le den.

¢Qué significan los resultados?

Los resultados brindardn a los miembros del equipo de profesionales

médicos informacidn sobre su salud en general e identificardn los posibles
problemas que podrian requerir tratamiento. Tener niveles anormales de estas
sustancias quimicas en la sangre podria ser un signo de que un érgano no
esté funcionando bien. Estos niveles anormales podrian ser el resultado de la
enfermedad o podrian ser un efecto secundario del tratamiento.

Prueba de laboratorio @ Prueba de imagenologia Sedacién o anestesia
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Analisis citogenético

(que incluye informacion sobre los cariotipos)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Mediante el andlisis citogenético se examinan al microscopio los cromosomas
que se encuentran dentro de las células. Este tipo de prueba se emplea para
buscar cambios anormales en los cromosomas de las células cancerosas.
Ciertos cambios cromosémicos en las células cancerosas pueden afectar el
prondstico y las opciones de tratamiento del paciente. La prueba también podria
repetirse para evaluar los resultados del tratamiento.

¢Como se realiza?

Las células humanas normales contienen 46 cromosomas organizados en

23 pares, entre los que se incluyen los cromosomas sexuales (X e Y). Cada

uno de ellos tiene un cierto tamafio, forma y estructura. En algunos casos, hay
cambios en los cromosomas de las células cancerosas que pueden observarse
al microscopio. El andlisis citogenético se realiza en una muestra de médula
Osea o de sangre. Las células cancerosas que estan en la muestra se cultivan
en el laboratorio para que se multipliquen y luego, antes del examen, se tifien
con un colorante. La muestra tefiida se examina al microscopio, y se toman
fotografias que muestran la disposicidn de los cromosomas. La disposicién de
los cromosomas se denomina “cariotipo”. El cariotipo mostrard cualquier cambio
anormal en el tamafio, forma, estructura o nimero de cromosomas presentes en
las células cancerosas.

¢Qué significan los resultados?

Las anomalias cromosdmicas pueden contribuir al desarrollo del cancer al dafiar o
eliminar genes que regulan la proliferacion celular, o al producir genes adicionales
que impulsan la proliferacién de células anormales. Hay diferentes tipos de
anomalias cromosdmicas. Por ejemplo, puede observarse la falta de parte de un
cromosoma o de todo el cromosoma, o puede haber una copia adicional de un
cromosoma. A veces, partes de los cromosomas se desprenden e intercambian
sus posiciones, lo que se denomina “translocacion”.

El analisis citogenético ofrece informacidn que es importante al determinar las
opciones de tratamiento y el prondstico del paciente. Esta informacién puede
indicar la manera en que la enfermedad responderd al tratamiento.

Prueba de laboratorio @ Prueba de imagenologia Sedacién o anestesia
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Analisis de orina

¢Por qué se realiza esta prueba?

El andlisis de orina sirve para medir los niveles de proteinas, células sanguineas
y sustancias quimicas que pueden estar presentes en la orina. Esta prueba
puede brindar informacidn sobre el funcionamiento del cuerpo y, a menudo, se
emplea con el fin de diagnosticar problemas renales y otros problemas de salud.

¢Como se realiza?

Algunos medicamentos recetados, de venta libre y suplementos pueden afectar
los resultados del andlisis de orina. Antes de la prueba, es importante que
informe al médico sobre cualquier medicamento, vitamina o suplemento que
esté tomando.

Segun su situacion, es posible que la muestra de orina se recoja en casa o en el
consultorio médico. El médico le dard un recipiente para la muestra de orina e
instrucciones especificas sobre como recogerla.

Ya sea en el laboratorio 0 en el consultorio médico, la muestra de orina podria
examinarse de tres formas, que se resumen a continuacion.

O Examen fisico, en el cual un técnico de laboratorio examina el color de la
orina y su apariencia (si es transparente o turbia) y determina si tiene algun
olor.

O Examen quimico, también denominado prueba de la “tira reactiva”. Se coloca
en la orina una tira delgada de pldstico, que ha sido tratada con sustancias
quimicas de manera que detectard cualquier anomalia. Las sustancias
quimicas en la tira reaccionan y cambian de color si ciertas sustancias estan
presentes en la muestra, o si sus niveles son mayores de lo normal. La tira
reactiva puede indicar:

O El nivel de pH, una medicién de la acidez o de la alcalinidad (lo opuesto a
la acidez) de una solucion

O La presencia de sustancias que normalmente no estan en la orina, tales
como sangre, exceso de proteinas, glucosa, cetonas y bilirrubina

O Signos de infeccion

O Una concentracidn elevada de particulas
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O Examen microscdpico, el cual podria o no formar parte del analisis de orina
rutinario (suele realizarse cuando hay hallazgos anormales en el examen
fisico o quimico). Durante el examen microscépico, se analizan varias gotas
de orina al microscopio. Si se observan niveles superiores al promedio de
glébulos blancos, glébulos rojos, bacterias, hongos, cristales o cilindros
(proteinas en forma de tubo), podria ser necesario realizar mas pruebas.

¢{Qué significan los resultados?

Los resultados de las pruebas de orina pueden indicar muchas cosas. Deben
tomarse en consideracion otros factores, tales como los signos y/o sintomas que
tiene el paciente y sus antecedentes médicos, al interpretar los resultados. Hable
con el médico sobre lo que significan los resultados especificos en su caso.

., Aspiracion y biopsia de médula 6sea

¢Por qué se realiza esta prueba?

Los gldbulos rojos, las plaquetas y la mayoria de los glébulos blancos nuevos se
forman en la médula dsea, el tejido esponjoso de la cavidad central de ciertos
huesos. Las células madre sanguineas se dividen y transforman constantemente
en diferentes tipos de células sanguineas que reemplazan a las células
sanguineas mas viejas y desgastadas. La aspiracion y la biopsia de médula ésea
son dos procedimientos que se realizan con el fin de evaluar la produccién de
células sanguineas por parte de la médula dsea y determinar si hay algun indicio
de cancer en la médula dsea.

Las pruebas de médula ésea pueden ofrecer informacidn para:

O Confirmar un diagndstico de cdncer de la sangre o un trastorno de la médula
Osea

O Determinar la causa de casos graves de anemia (deficiencia de glébulos
rojos) o trombocitopenia (deficiencia de plaquetas)

O Buscar anomalias cromosdémicas (para evaluar los factores de riesgo y
planificar el tratamiento)

O Estadificar el cancer, junto con los hallazgos de otras pruebas diagndsticas

O Evaluar si ciertos medicamentos, fdrmacos u otros tratamientos son
adecuados para un determinado paciente

O Ayudar a hacer un seguimiento de la respuesta que presenta el paciente al
tratamiento, en el caso de ciertos tipos de cédncer de la sangre

Prueba de laboratorio @ Prueba de imagenologia Sedacién o anestesia
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¢COmo se realiza?

Por lo general, las muestras obtenidas mediante la aspiracion y biopsia de
médula ésea se extraen del hueso de la cadera. Primero, se emplea un
anestésico local para adormecer la piel del paciente, y luego se inyecta un
anestésico local debajo de la piel y en los tejidos. En algunos centros de
tratamiento y hospitales, se administran al paciente sedantes o medicamentos
preanestésicos antes del procedimiento (pregunte al médico si esto
corresponde en su caso).

La médula dsea consta de una parte sdlida y una parte liquida. En una aspiracion
de médula dsea, se introduce una aguja hueca especial para biopsias a través
del hueso de la cadera hasta la médula ésea para extraer (succionar) una
muestra liquida que contiene células. Para la biopsia de médula dsea, se usa
una aguja especial de calibre mas ancho a fin de extraer una muestra sdélida

de hueso que contiene médula ésea. Generalmente la muestra es de tamafio
pequefio, mds o menos del didmetro de un borrador de |&piz y de no mds de
unos cuantos centimetros de largo. Estos dos procedimientos casi siempre se
hacen juntos. En la mayoria de los casos todo el procedimiento combinado toma
de 20 a 30 minutos. Después del procedimiento, se aplicara un vendaje sobre el
drea afectada.

Algunos pacientes podrian presentar dolor éseo leve, moretones o molestias
durante el procedimiento o algunos dias después del mismo. Otros riesgos
asociados con este procedimiento incluyen sangrados, un riesgo minimo de
infeccion en el sitio de la incision y un riesgo minimo de lesidn nerviosa debido
al lugar en el que se realiza la biopsia.

¢{Qué significan los resultados?

Ambas muestras se examinan al microscopio para evaluar la presenciay la
cantidad de células anormales. Si los resultados de las pruebas de médula dsea
indican la presencia de células cancerosas, su médico le explicara el significado
del hallazgo en relacidn con su prondstico y plan de tratamiento. La muestra de
células también puede emplearse para realizar pruebas mas especializadas,
entre ellas, citometria de flujo y pruebas moleculares.

Los resultados de las biopsias pueden ayudar a los médicos a:

Conseguir informacidn sobre el estado del sistema inmunitario del paciente

Confirmar o descartar un diagndstico

O

O

O Determinar si la enfermedad estd en etapa avanzada

O Determinar el tipo y la extensién del cdncer u otra enfermedad
o)

Evaluar si el tratamiento estd surtiendo efecto
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Aspiracion y biopsia de médula osea

En una aspiraciéon de médula ésea
se obtiene una muestra de liquido
con células

En una
biopsia

de médula
Osea se
obtiene
una muestra
de hueso
con médula

Lugar de donde
comunmente se obtiene
la muestra

Piel y
grasa

> Hueso
compacto

Médula ésea

Hueso esponjoso

lzquierda: lugar en la parte posterior del hueso pélvico del paciente donde se
realiza la aspiracion o la biopsia de médula 6sea. Derecha: imagen del sitio donde
la aguja penetra en la médula dsea para obtener una muestra liquida para la
aspiracion y en el que la otra aguja penetra en el hueso para obtener una muestra
de hueso para la biopsia. Las agujas son de diferentes tamafios.

Servicios lingliisticos

Es importante que los pacientes entiendan los resultados de las pruebas y la
informacion comunicada a ellos durante las citas médicas correspondientes. Si
el inglés no es su idioma principal, puede solicitar que le faciliten servicios de
interpretacion y traduccion. Por ejemplo, los servicios de intérpretes durante las
citas médicas y la traduccion de los informes y otros documentos relacionados
con las pruebas y sus resultados. En muchos casos, estos servicios se ofrecen
sin costo a los pacientes y sus familiares.
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., Biopsia de ganglio linfatico

¢Por qué se realiza esta prueba?

En esta prueba se extirpa todo o parte de un ganglio linfético, que luego se
examina al microscopio en busca de signos de infeccidon o enfermedad, por
ejemplo, un cancer. El patdlogo o hematopatdlogo examina el tejido del ganglio
linfatico para averiguar si hay anomalias y determinar los tipos de células
presentes en la muestra.

¢Como se realiza?
Existen varios tipos de biopsias de ganglio linfético, entre ellas:

O Biopsia por escision, que es la extirpacidn de todo el ganglio linfatico
O Biopsia por incision, que es la extirpacion de una parte del ganglio linfatico

O Biopsia por puncidn con aguja gruesa, que es la extirpacion de tejido de un
ganglio linfatico con una aguja para biopsias de gran calibre

O Biopsia por aspiracion con aguja fina, que es la extirpacion de tejido de un
ganglio linfatico con una aguja fina para biopsias

El médico decidird cudl es el mejor tipo de biopsia, segun la localizacion y el
tamafio del ganglio linfatico. En el caso de las biopsias por escision e incision,
es posible que se le administre anestesia general o que se anestesia el area
alrededor del lugar de la biopsia. Se realizara un pequefio corte en la piel para
acceder al ganglio linfatico, y se extirpara todo el ganglio o una muestra de él.

En la biopsia por puncién con aguja gruesa y la biopsia por aspiracién con
aguja fina se extirpan muestras de tejido muy pequefias con agujas huecas
para biopsias. Se emplea anestesia local para adormecer la zona de la biopsia,
o bien se emplea anestesia general. Una vez que la zona esté anestesiada, se
introducird la aguja en el ganglio linfatico y se extraerd la muestra que contiene
células (liquido en el caso de la biopsia por aspiracion y tejido sdlido en el caso
de la biopsia por puncidén). Se evaluard la muestra para garantizar que haya
suficiente tejido. Si hay suficiente tejido, se retirara la aguja. Si no hay suficiente
tejido, se extraera otra muestra.

¢{Qué significan los resultados?

El andlisis del tejido puede mostrar la presencia de células cancerosas 0 no
cancerosas, o de infeccion. La informacidn que brinda la biopsia también
puede determinar la agresividad del cancer, segun el aspecto de las células
al microscopio. Puede tomar unos dias para que el médico reciba el informe
patolégico y vea los resultados.
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Biopsia de piel

¢Por qué se realiza esta prueba?

Algunos tipos de cancer de la sangre afectan la piel. En el caso de los pacientes
que tienen lesiones, tales como sarpullido o bultos en la piel, se extraen
muestras de tejido de las lesiones para su andlisis. Los hallazgos brindan
informacidn que ayuda a los médicos a lograr un diagndstico acertado.

¢Coémo se realiza?

La biopsia de piel es un procedimiento en el cual un médico, generalmente

un dermatdlogo, extrae una muestra de tejido de una lesidén cutdnea para que
pueda ser examinada al microscopio. Antes de realizar la biopsia de piel, se le
aplicard anestesia local. Es posible que sienta una presién durante la biopsia,
pero no deberia sentir dolor. Hay diferentes tipos de biopsia de piel. Su médico
ordenara la realizacion de uno de los siguientes tipos de biopsia de piel, segun
el tamafio y la localizacion de la lesion cutéanea anormal:

O Una biopsia con sacabocados, en la cual el médico emplea una herramienta
circular para extraer una muestra circular pequefia, pero profunda, de tejido
de todas las capas de la piel. Estas incluyen la epidermis (capa mas externa),
la dermis (capa interna) y la grasa superficial. Vea la imagen de la pagina 25.

O Una biopsia por rasurado, en la cual el médico emplea un instrumento,
parecido a una maquinilla de afeitar, para extraer la capa mds externa de la
piel (epidermis) y parte de la segunda capa de la piel (un fragmento de la
dermis). Vea la imagen de la pdgina 25.

O Una biopsia por incision, en la cual el médico emplea un bisturi (un pequefio
cuchillo) para extraer una pequefia muestra de tejido del drea anormal.

O Una biopsia por escision, en la cual el médico emplea un bisturi para extraer
el drea de tejido anormal en su totalidad, incluyendo una parte de la piel
normal que rodea la lesién.

Una vez que el médico ha realizado la biopsia de la lesidn, se cierra la herida y
se cubre con un vendaje estéril. Por lo general, no hay efectos secundarios, pero
a veces se forman cicatrices.

Un patdlogo (o un dermatopatdlogo, un tipo de patdlogo con capacitacién
especial y experiencia en el andlisis de muestras de piel), examinard la muestra
microscopio. La misma muestra de piel puede emplearse para otras pruebas,
tales como la citometria de flujo y/o pruebas moleculares, que podrian brindar
mas informacion sobre la lesion.
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¢{Qué significan los resultados?
El andlisis del tejido puede mostrar la presencia de células cancerosas y/o

no cancerosas. También puede mostrar la presencia de una infeccién u otras
afecciones cutdneas.
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Citometria de flujo

¢Por qué se realiza esta prueba?

La citometria de flujo puede identificar los tipos de células presentes en una
muestra de biopsia, incluyendo los tipos de células cancerosas, con base en

la presencia o ausencia de ciertos marcadores proteicos (antigenos) en la
superficie celular. Su uso mds comun es la identificacion de marcadores en

las células, en especial en las del sistema inmunitario (lo que se denomina
inmunofenotipificacion). Las células se tifien con un colorante sensible alaluzy se
colocan en un liquido que pasa a través de un ldser o de algun otro tipo de luz. Las
mediciones se hacen en funcidn de la manera en que el colorante reacciona a la
luz. Estas mediciones brindan informacion que los médicos pueden emplear para
diagnosticar y clasificar ciertos tipos de cdncer de la sangre.

¢Coémo se realiza?

La muestra de células de la sangre o de una biopsia de médula ésea se somete
a un tratamiento con anticuerpos especiales creados en el laboratorio. Cada
anticuerpo se une solamente a ciertos tipos de células que tienen los antigenos
que encajan con ellos. Luego, las células se introducen en un instrumento y
pasan a través de un rayo ldser. Las células que tienen los anticuerpos unidos a
ellas emitirdn luz, que una computadora entonces mide y analiza.

¢{Qué significan los resultados?

La citometria de flujo puede brindar informacién que sirve para diagnosticar,
estadificar y hacer un seguimiento de los tipos de céncer de la sangre, entre
ellos, la leucemia, el linfoma, los sindromes mielodispldsicos, el mielomay

los trastornos mieloproliferativos. También puede emplearse para evaluar la
presencia de enfermedad residual minima (MRD, por sus siglas en inglés), la
pequefia cantidad de células cancerosas que pueden permanecer en el cuerpo
después del tratamiento. La deteccidn de enfermedad residual minima ayuda
a los médicos a identificar a los pacientes que necesitan recibir tratamiento
adicional. La evaluacién de enfermedad residual minima también podria
ayudar al médico a decidir cémo vigilar la enfermedad en su caso y hacerle el
seguimiento después de que haya finalizado el tratamiento.

Para obtener mas informacion al respecto, visite www.LLS.org/materiales para
consultar, imprimir o pedir la publicacion gratuita de LLS titulada Enfermedad
residual minima.
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Colonoscopia

¢Por qué se realiza esta prueba?

Algunos tipos de cancer de la sangre pueden desarrollarse en el colon o en el
intestino grueso. La colonoscopia es un examen de todo el colon. Durante la
prueba, se emplean instrumentos especiales para observar el colon y extraer
dreas de tejido (mediante biopsia) de aspecto sospechoso para su analisis.

¢Como se realiza?

Durante la colonoscopia, que generalmente la realiza un gastroenterélogo
(médico especializado en el diagndstico y tratamiento de los trastornos
gastrointestinales), se introduce un tubo delgado y flexible, denominado
endoscopio, a través del recto hasta el otro extremo del intestino grueso. El
extremo del endoscopio consta de una luz, una cdmara pequefia y un dispositivo
para biopsias, lo cual permite al médico visualizar el tubo gastrointestinal inferior.

Para la realizacion de la colonoscopia, es mejor que el colon esté vacio y

limpio a fin de que el médico pueda observar todo su revestimiento interior.

Un miembro del equipo de profesionales médicos o del personal del centro
radioldgico le dara instrucciones especificas en el momento en el que hace

la cita, ya que hay diferentes maneras de prepararse para la prueba. Las
instrucciones pueden incluir una dieta especial y el uso de laxantes, enemas y/o
antibidticos.

Es posible que reciba un sedante suave para que esté comodo y calmado
durante el examen. Necesitard que alguien lo lleve a casa después de la
prueba. El sedante hace que la mayoria de las personas no puedan recordar el
procedimiento.

Durante la prueba, se le pedird que se acueste sobre su costado con las
rodillas flexionadas. El endoscopio estd lubricado para que pueda introducirse
facilmente en el recto. Si el médico observa un tejido con aspecto sospechoso,
lo extraera (mediante biopsia) y lo enviard al laboratorio para su andlisis.

¢{Qué significan los resultados?
Los resultados de la biopsia pueden ayudar a los médicos a diagnosticar o
descartar el cdncer y otras afecciones.
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Deshidrogenasa lactica (LDH, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

La deshidrogenasa lactica (LDH, por sus siglas en inglés) es una proteina que
estd presente en la mayoria de las células. Cuando una célula sufre dafio, libera
deshidrogenasa lactica en la sangre. Normalmente, hay muy poca cantidad de
esta proteina en la sangre. Un nivel elevado de deshidrogenasa lactica en la
sangre puede ser un signo de dafio del tejido o de la presencia de ciertos tipos
de cancer u otras enfermedades.

¢COmo se realiza?
Se extrae una muestra de sangre de una vena del brazo, la que se envia al
laboratorio para su andlisis.

:Qué significan los resultados? El nivel de deshidrogenasa lactica no se emplea
para el diagndstico del cdncer, pero puede servir para hacer un seguimiento

de la enfermedad y determinar la eficacia del tratamiento. Si el nivel de
deshidrogenasa lactica disminuye durante el tratamiento del cancer, esto podria
indicar que la enfermedad estd respondiendo al tratamiento.

Ecocardiografia (ecocardio)

¢Por qué se realiza esta prueba?

La ecocardiografia es un procedimiento que sirve para evaluar el funcionamiento
del corazdn. Es una prueba de imagenologia que emplea ondas sonoras de

alta frecuencia (ultrasonido) para mostrar imagenes del corazdn, incluyendo las
diferentes cavidades y vdlvulas. Un “ecocardio” muestra el corazén mientras
estd latiendo y bombeando sangre.

Algunos tratamientos contra el cdncer pueden dafiar el corazén. Para planificar
el tratamiento, el médico podria ordenar la realizacién de una ecocardiografia a
fin de determinar si el corazdn estd lo suficientemente fuerte como para soportar
ciertos tratamientos. Si el corazén no esta funcionando bien, es posible que el
médico opte por planificar un tratamiento distinto.

¢Como se realiza?
Durante esta prueba usted estarad acostado. La prueba la realiza un ecografista,
pero es el cardidlogo (un médico especializado en el corazdn) quien interpreta
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los resultados. El ecografista desliza el transductor, preparado con un gel, a lo
largo del pecho desnudo. El aparato emite ondas sonoras de alta frecuencia
y detecta el eco que estas producen, lo cual se convierte en una imagen en
movimiento del corazdn.

¢{Qué significan los resultados?

Los resultados del ecocardio mostrardn si el corazon estd bombeando con
suficiente fuerza para tolerar ciertos tratamientos. Esta informacion ayudara
al médico a determinar el tipo de tratamiento que serd mds adecuado

para usted.

Electrocardiograma (EKG o ECG)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Esta prueba muestra la actividad eléctrica del corazén y permite al médico
saber si ciertas areas del corazén no reciben suficiente sangre o si hay
dreas que estdn lesionadas. También le permite observar la frecuencia de
los latidos del corazdén y su ritmo, o si todas las cavidades del corazén estan
latiendo como deberian.

¢Como se realiza?

Un enfermero o técnico de radiologia puede realizar esta prueba. Se colocan
pequeiios sensores en dreas especificas del pecho, alrededor del corazén,
y en los brazos y piernas. La colocacién de los sensores toma la mayor parte
del tiempo; la prueba en si solo toma unos pocos segundos para realizar. Es
posible que tenga que quitarse la ropa, incluyendo la ropa interior, y ponerse
una bata.

¢{Qué significan los resultados?

Los resultados de un electrocardiograma brindan datos al médico, tales
como si la frecuencia y el ritmo cardiaco son normales, si ha tenido un ataque
cardiaco o si tiene alguna anomalia estructural (por ejemplo, en las valvulas
cardiacas). Estos datos le ayudan a determinar si usted puede tolerar ciertos
tratamientos y medicamentos. Si se detectan anomalias, podria ser necesario
ordenar la realizacién de otras pruebas para recopilar mas informacién.
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Electroforesis de proteinas

¢Por qué se realiza esta prueba?

Puede ordenarse la realizacion de la electroforesis de proteinas para ayudar al
diagndstico de una enfermedad o para hacer un seguimiento del tratamiento.

La electroforesis de proteinas en suero y la electroforesis de proteinas en

orina (SPEP y UPEP, por sus siglas en inglés) son pruebas que sirven para

medir anticuerpos (proteinas) especificos en la sangre y en la orina. Algunos
anticuerpos, también denominados inmunoglobulinas (Ig), que se evaldan
frecuentemente son IgG, IgA, IgM, IgE e IgD. Estos anticuerpos a veces aparecen
en la orina o en la sangre como consecuencia de enfermedades.

¢Como se realiza?

Para la electroforesis de proteinas en suero se extrae una muestra de sangre de
una vena del paciente y esta se recoge en un tubo vacio. Para la electroforesis

de proteinas en orina, se emplea una muestra de orina de 24 horas. Podrian
pedirle que no coma ni beba nada durante 12 horas antes de la prueba. Es posible
que el profesional médico le pida que deje de tomar ciertos medicamentos que
podrian afectar la prueba. No obstante, no deje de tomar ningtin medicamento sin
consultar primero con él o ella. La muestra se somete al proceso de electroforesis
para separar las proteinas en varios grupos, segun su tamafio y carga eléctrica.

¢{Qué significan los resultados?

Las pruebas de electroforesis de proteinas brindan al médico una estimacion
aproximada de la cantidad de proteinas presentes en la sangre y la orina. Estas
pruebas también pueden detectar proteinas anormales en las muestras.

Endoscopia

¢Por qué se realiza esta prueba?

Algunos tipos de cancer de la sangre afectan al tubo gastrointestinal, que consiste
en un grupo de drganos por medio de los cuales pasan los alimentos después

de su consumo. Estos érganos incluyen la boca, garganta, eséfago, estémago,
intestino delgado, intestino grueso, recto y ano. El tubo gastrointestinal forma
parte del sistema digestivo. La endoscopia es un procedimiento que permite al
médico examinar la parte superior del tubo gastrointestinal, incluyendo el eséfago,
estdmago y la primera parte del intestino delgado.
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¢COmo se realiza?

La endoscopia se realiza con un instrumento denominado endoscopio. Este es
un tubo delgado y largo que, en uno de los extremos, tiene una cdmara, una luz
muy pequefia y un dispositivo para biopsias. En el otro extremo, tiene un ocular
a través del cual el médico puede ver las imdgenes que muestra la cdmara. Si el
médico encuentra alguna lesidn, tal vez extraiga el tejido lesionado (mediante
biopsia) y lo envie al laboratorio para mas analisis.

¢{Qué significan los resultados?

Los resultados del andlisis de la muestra de biopsia pueden confirmar o
descartar la presencia de enfermedad o de otras anomalias. En el caso de los
pacientes con diagndstico de cancer, el médico podria ordenar la realizacion de
una segunda endoscopia para poder evaluar la eficacia del tratamiento.

Estudio de resonancia magnética

(MRI scan, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El estudio de resonancia magnética (MRI scan, en inglés) es una prueba de
imagenologia que emplea ondas de radio e imanes potentes para crear imdgenes
detalladas del interior del cuerpo. Esta prueba no emplea rayos X ni otras formas
de radiacidn. Los estudios de resonancia magnética crean imagenes nitidas de
los érganos internos, tejidos blandos, vasos sanguineos, huesos y médula dsea.
También pueden crear imdgenes del cerebro y la médula espinal.

¢Como se realiza?

Antes de someterse al estudio de resonancia magnética, se le pedird que

se quite todos los objetos de metal que lleve puesto, incluyendo las alhajas.
Avisele al médico si tiene alguin objeto de metal dentro del cuerpo (por ejemplo,
articulaciones artificiales, endoprdtesis/stent o marcapasos).

El estudio de resonancia magnética puede realizarse con o sin un colorante

de contraste. Si se usa, es posible que tenga que tomar el medio de contraste,
un liquido, o se le podria administrar a través de una via intravenosa periférica
colocada en el brazo o en la mano. El medio de contraste que se emplea para
esta prueba no es el mismo que el que se emplea para el estudio de tomografia
computarizada (CT scan, en inglés). Si alguna vez tuvo una reaccion al medio de
contraste, avisele al médico o al técnico.

Usted se acostard en una camilla en la sala de examen. Esta camilla se desliza
dentro de la mdquina de resonancia magnética. La maquina tiene forma de tunel.
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asi que, si el paciente tiene problemas para permanecer dentro de espacios
pequefios y cerrados, deberia hablar al respecto con el médico y/o técnico de
radiologia antes del estudio. A veces, puede ser Util hablar con el técnico de
radiologia o con un asesor de pacientes antes de la prueba.

El técnico de radiologia lo ubicara dentro de la maquina. Se tomardn varias
imdgenes y usted oird una serie de golpes fuertes. Es posible que le den
tapones para los oidos o audifonos para escuchar musica a fin de bloquear
el ruido durante el estudio. La resonancia magnética suele tomar de 15 a
45 minutos, segun el drea del cuerpo que es objeto del estudio.

¢{Qué significan los resultados?

Las imagenes pueden revelar anomalias en el interior del cuerpo, ya sea
tumores o indicios de infeccién de los vasos sanguineos, érganos, tejidos
blandos o huesos. La prueba también permite a los médicos obtener imagenes
detalladas que podrian emplearse para la planificacidn del tratamiento,
especialmente antes de una cirugia o tratamientos de radioterapia.

RESONANCIA MAGNETICA
(MRI, en inglés)

Maquina de
resonancia
magnética
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Estudio de tomografia computarizada

(CT scan, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El estudio de tomografia computarizada (CT scan, en inglés) es un tipo de
prueba de imagenologia que emplea rayos X para crear muchas imdgenes
detalladas del interior del cuerpo. Una computadora combina todas las
imdgenes en una sola “fotografia” digital. Una tomografia computarizada del
pecho, abdomen y/o pelvis (el area del cuerpo que estd debajo del abdomen'y
contiene los huesos de la cadera, la vejiga y el recto) puede servir para detectar
agrandamiento de los ganglios linfaticos o anomalias en varias partes del
cuerpo, tales como el higado, el padncreas, los pulmones, los huesos y el bazo.
Puede que sea necesario realizar un estudio de tomografia computarizada del
drea de la cabeza si el paciente presenta signos y/o sintomas que indican una
posible diseminacion de la enfermedad al cerebro y la médula espinal.

¢COmo se realiza?

Se le pedird que se desvista, que se ponga una bata y que se quite todas las
alhajas o accesorios de metal. El técnico o enfermero podria colocarle una via
intravenosa (IV) periférica en el brazo para que se le pueda administrar cualquier
medicamento necesario para el procedimiento. Luego, lo llevara a la sala de
examenes y lo ayudard a situarse en la camilla de examen (por lo general,
acostado boca arriba). La camilla estd conectada a una maquina con forma de
rosquilla, que es el tomdégrafo (escdner). La camilla se movera lentamente por

el orificio que esta en el centro de la maquina. En algunos tipos de tomdgrafos,
la camilla permanece quieta y la maquina se mueve alrededor de la persona.

A veces, durante el procedimiento, es posible que le pidan que aguante la
respiracion, ya que el movimiento puede hacer que las imagenes sean borrosas.

En algunos casos, es posible que le pidan que no coma ni beba nada durante
varias horas antes del examen. Si este estudio se hace en la zona abdominal,
podria indicarse el uso de laxantes, enemas o supositorios, o un cambio

temporal de lo que come y bebe para limpiar los intestinos antes del estudio.

Para ciertos estudios de tomografia computarizada se emplea un colorante
especial (medio de contraste) a fin de destacar dreas especificas del interior del
cuerpo, lo cual produce imagenes mas nitidas. Tal vez le den de beber el colorante
de contraste, o podrian inyectdrselo en una via intravenosa. Cuando se inyecte el
medio de contraste, algunos pacientes sentirdn que un rubor caliente les recorre
el cuerpo. En casos muy poco frecuentes, los medios de contraste pueden

causar reacciones alérgicas. Algunas personas presentan picazon leve o urticaria
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(pequefios bultos en la piel). Los sintomas de una reaccidn alérgica mds grave
incluyen falta de aliento e hinchazdn de la garganta u otras partes del cuerpo. Si
nota cualquiera de los siguientes sintomas, debe informarle inmediatamente al
técnico o enfermero para que puedan tratarlos sin demora.

Los estudios de tomografia computarizada no deberian causar ningtin dolor. Sin
embargo, para algunas personas, permanecer acostadas en una sola posicion
durante el procedimiento puede ser un poco incdmodo. El procedimiento puede
durar desde unos pocos minutos hasta media hora. En el caso de la mayoria de
las personas, la tomografia computarizada se realiza de forma ambulatoria en un
hospital o centro radioldgico.

¢{Qué significan los resultados?

Un estudio de tomografia computarizada puede revelar la presencia de masas
(tumores), lesiones o anomalias en el cuerpo. La prueba puede repetirse luego
para que los médicos puedan determinar si hay cambios en el tumor y, de este
modo, evaluar la respuesta al tratamiento. Este estudio también puede emplearse
para detectar la reaparicion del cancer después de finalizado el tratamiento.

ESTUDIO DE TOMOGRAFIA
COMPUTARIZADA
(CT scan, en inglés)

Tomografo

Se usa para
sostener la
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Estudio de tomografia por emisién de positrones

(PET scan, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El estudio de tomografia por emision de positrones (PET scan, en inglés) es
un tipo de prueba de imagenologia que emplea una sustancia radiactiva,
denominada “trazador”, para buscar células cancerosas en el cuerpo.

¢Como se realiza?

Antes de realizar un estudio de tomografia por emisién de positrones, se

inyecta un trazador radiactivo (el que se usa con mds frecuencia se denomina
fluorodesoxiglucosa o FDG, un tipo de azlcar) en el torrente sanguineo por
medio de una via intravenosa colocada en una vena del brazo o la mano. Las
dreas del cuerpo que absorben grandes cantidades de azlcar atraen a este
trazador. Toma unos 60 minutos para que el trazador se desplace por el cuerpo
y se absorba. Durante este tiempo, usted se quedard en una habitacién especial
para limitar la exposicién de otras personas a la sustancia radiactiva. Entonces, el
técnico lo ubicard en la camilla de examen y se iniciard el estudio.

El escaner de tomografia por emision de positrones es similar al de tomografia
computarizada (CT, por sus siglas en inglés). Es una maquina grande,
denominada tomadgrafo, con forma de rosquilla que tiene un agujero circular

en el medio. El tomdgrafo detecta las sefiales provenientes del trazador. Una
computadora transforma estas sefiales en imdgenes que muestran las dreas del
cuerpo donde se estdn absorbiendo grandes cantidades de azUicar. Los tejidos
del cuerpo, y también las células cancerosas, usan el azicar como fuente de
energia. En las imdgenes, las células cancerosas se ven mas brillantes que las
células normales porque utilizan el azdcar mas rdpidamente.

Usted tendra que quedarse muy quieto durante la prueba. Una vez que termine
el estudio, es posible que le pidan esperar hasta que el técnico revise las
imagenes y esté seguro de que no es necesario obtener mds imagenes. Esta
prueba es indolora. Tal vez note una sensacion de frio que le sube por el brazo
cuando le inyecten el trazador radiactivo, pero generalmente no hay efectos
secundarios. La exposicidn a la radiacién es minima.

Suele ser necesario ayunar (no comer nada) antes de la prueba, para asegurarse
de que el nivel de azlicar sanguineo no esté alto. Podrd beber agua, pero no otras
bebidas. No deberia participar en ninguna actividad vigorosa que exija mucha
energia. Si tiene diabetes tipo 10 2, es importante que hable con el médico sobre
la toma de sus medicamentos en relacion con el momento en el que le van a
realizar el estudio.
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¢{Qué significan los resultados?

Esta prueba puede servir para identificar las dreas del cuerpo en las que hay
cdncer. Esto ayudara a los médicos a determinar el diagndstico y seleccionar el
mejor enfoque de tratamiento. La prueba también puede servir para evaluar la
respuesta del cancer al tratamiento, ya sea durante el mismo o después de que
se haya finalizado.

Estudio de ventriculografia isotopica

(MUGA scan, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El estudio de ventriculografia isotdpica (MUGA scan, en inglés) es una prueba
altamente precisa que sirve para determinar la eficacia con la cual el corazén
bombea la sangre. Algunas terapias contra el cdncer pueden dafiar el corazdn.
Es posible que el médico evalie la eficacia del funcionamiento cardiaco del
paciente con el fin de obtener un valor de referencia y asegurarse de que el
corazdn esté lo suficientemente sano antes de iniciar el tratamiento. El valor de
referencia puede compararse con los resultados de estudios realizados durante
el tratamiento para medir el grado en que el tratamiento estd afectando el
funcionamiento cardiaco.

¢Cémo se realiza?

Para esta prueba, el técnico le colocard electrodos en la piel del pecho a fin

de registrar los latidos cardiacos. Luego, le inyectara una pequefia cantidad de
trazador radiactivo en una vena. El trazador se une a los gldbulos rojos y circula

a través del corazon. Se emplea una camara especial, que puede detectar las
células que tienen este trazador unido a ellas, para obtener imagenes del corazdn.

¢{Qué significan los resultados?

Los resultados del estudio mostrardn si el corazon estd bombeando con la
suficiente fuerza para tolerar ciertos tratamientos. Esta informacién ayudard al
médico a determinar el tipo de tratamiento que serd mas adecuado para usted.
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Frotis de sangre (también denominado frotis de sangre periférica

o férmula leucocitaria manual)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Puede que se realice esta prueba si los resultados del hemograma (CBC, por
sus siglas en inglés) son anormales o inciertos. También podria ordenarse

su realizacion si el paciente presenta signos y/o sintomas de un trastorno o
enfermedad de la sangre que podria alterar la produccion de células normales.

El frotis de sangre consiste en una muestra de sangre que se coloca en un
portaobjetos para que pueda observarse al microscopio. El patélogo examina
el tamafio, la forma, el tipo y la madurez de los glébulos rojos, glébulos blancos
y plaquetas. Esta prueba ayuda a determinar si la apariencia y cantidad de
glébulos rojos, glébulos blancos y plaguetas son normales. También sirve para
determinar la proporcion de cada tipo de glébulo blanco en relacién con el
conteo total de gldbulos blancos.

¢COmo se realiza?

Se extiende una sola gota de sangre sobre un portaobjetos de vidrio, se deja
secar y luego se tifie con un colorante especial. La muestra se examina entonces
al microscopio. El patélogo comparard el tamafio, la forma, el color, la cantidad

y la apariencia general de las células de la muestra en relacion con las células
normales.

¢Qué significan los resultados?

Los resultados de un frotis de sangre pueden ser normales o0 anormales. Existen
intervalos correspondientes a cantidades normales de glébulos rojos, gldbulos
blancos y plaquetas que el equipo de profesionales médicos puede emplear
como referencia para revisar sus resultados. Ademads, las células deberian tener
una determinada apariencia. La presencia de células anormales, o de cantidades
anormales de células en la muestra, puede indicar que la persona tiene
problemas de salud que requieren la realizacion de mds pruebas.
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Hemograma (CBC, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El hemograma (también denominado conteo sanguineo completo o CBC, por
sus siglas en inglés) es una prueba muy comun que brinda informacién al equipo
de profesionales médicos acerca de las células que se encuentran en la sangre.
Su médico podria ordenar la realizacién de un hemograma periddicamente para
hacer un seguimiento de la enfermedad o de su respuesta al tratamiento. El
hemograma mide:

O La cantidad de glébulos rojos (RBC, por sus siglas en inglés)

O La cantidad de glébulos blancos (WBC, por sus siglas en inglés)

O La cantidad total de hemoglobina en la sangre (la hemoglobina es la proteina
de los glébulos rojos que transporta oxigeno)

O El hematocrito, que se refiere al porcentaje de la sangre que estd formado por
glébulos rojos

O La cantidad de plaquetas

La orden médica de un hemograma suele incorporar también la realizacidon
de una férmula leucocitaria, que mide los distintos tipos de glébulos blancos
presentes en la muestra. Entre ellos se incluyen:

O Neutrdfilos y monocitos. Estas células, denominadas fagocitos, ingieren
y destruyen bacterias y hongos. A diferencia de los glébulos rojos y las
plaquetas, los monocitos pueden salir del torrente sanguineo y entrar en los
tejidos para atacar los organismos invasores y combatir las infecciones.

O Eosindfilos y basdfilos. Estos tipos de glébulos blancos responden a la
presencia de alérgenos o pardasitos.

O Linfocitos. Estos glébulos blancos se encuentran principalmente en los
ganglios linfaticos, el bazo y los conductos linfaticos, que son parte esencial
del sistema inmunitario. Algunos linfocitos entran en el torrente sanguineo.
Existen tres tipos principales de linfocitos:

O Linfocitos T (células T)
O Linfocitos B (células B)

O Células asesinas naturales (NK, en inglés)
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¢COmo se realiza?

Se extrae una muestra de sangre de una vena. La sangre se recoge en un tubo
que contiene un anticoagulante (para evitar la coagulacion de la sangre) y se
envia al laboratorio para su analisis.

¢{Qué significan los resultados?

Los conteos de células sanguineas deberian estar dentro de los intervalos de
referencia establecidos como valores normales para hombres y mujeres sanos.
Casi todos los informes de laboratorio hacen que sea mas facil entender los
resultados al incluir un intervalo normal, con los valores normales mds altos y
bajos. Sus conteos se comparan con los de personas sanas del mismo sexo y
grupo etario. Si uno de los valores es mayor o menor de lo normal, su médico
tratard de determinar el motivo de la anomalia. Por ejemplo, son signos de
anemia los valores bajos de hemoglobina o de hematocrito o un conteo bajo de
glébulos rojos.

La anemia puede ser la causa de cambios de niveles de energia o de la
incapacidad de llevar a cabo tareas cotidianas. Un conteo bajo de glébulos
rojos también puede deberse a una deficiencia vitaminica (por ejemplo, si la
persona no obtiene suficiente dcido fdlico y/o vitamina Bi2). Un conteo alto de
glébulos blancos puede indicar una infeccion bacteriana. Si una persona tiene
un conteo muy bajo de gldbulo blancos, esto puede ser indicio de que corre

un riesgo mayor de contraer una infeccion. Si el conteo de plaquetas es muy
bajo, la persona podria presentar sangrados o moretones mds facilmente de lo
que es normal. La persona podria correr un riesgo mayor de presentar coagulos
sanguineos o un ataque cerebral si tiene un conteo alto de plaquetas.

Es posible que su médico utilice los siguientes términos para explicarle los
resultados de las pruebas médicas:

O Citopenia (pancitopenia), cuando los niveles de todos los tipos de células
sanguineas son menores de lo normal

©)

Anemia, cuando el nivel de glébulos rojos es menor de lo normal

O

Leucopenia, cuando el nivel de leucocitos (un tipo de gldbulo blanco) es
menor de lo normal

O Neutropenia, cuando el nivel de neutrdfilos (otro tipo de gldbulo blanco) es
menor de lo normal

©)

Trombocitopenia, cuando el nivel de plaquetas es menor de lo normal
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¢Cudles son los valores normales de los conteos de células sanguineas?

Conteos de células sanguineas

Globulos
rojos

Glébulos
blancos

Plaquetas

Por microlitro

Hematocrito

% de sangre

Hemoglobina

Sustancia de

Por microlitro | Por microlitro | (ML) de sangre | compuesta de | los gldbulos
(L) de sangre | (uL) de sangre globulos rojos | rojos que
transporta
oxigeno;
se mide en
gramos por
decilitro (g/dL)
Hombres
47 a 61 5,000 a 150,000 a 42% a 52% 14 a18
millones 10,000 400,000
Mujeres (que no estdn embarazadas)
42ab54 4,500 a 150,000 a 37% a 47% 12a16
millones 11,000 400,000
Nifios*
40ab.5 5,000 a 150,000 a 32% a 44% 9.5a15.5
millones 10,000 400,000

*Estos intervalos corresponden a nifios desde la lactancia hasta la adolescencia; por lo tanto, asegurese de hablar con su
médico para averiguar los valores especificos de los bebés y nifios mas pequefios.

Nota: el cociente entre el hematocrito y la hemoglobina es de aproximadamente 3 a 1.

El conteo diferencial de leucocitos (férmula leucocitaria) brinda informacion
que los médicos pueden usar para identificar enfermedades que afectan a los
glébulos blancos, por ejemplo, los tipos de cdncer de la sangre. (El término
leucocitos se refiere a los glébulos blancos; vea la tabla en la pdgina 41).
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Conteo diferencial de leucocitos

Tipos de glébulos blancos medidos Porcentaje (%) de estas
células en la sangre

Neutrofilos 55a70
Neutrofilos en banda Oa3
Linfocitos* 204a40
Monocitos 2a8
Eosindfilos 1a4
Basofilos 05a1

* Hasta los 4 afios de edad, los nifios tienen un porcentaje mayor de linfocitos en la sangre que los adultos.

Hibridacion in situ con fluorescencia (FISH, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El cdncer es una enfermedad causada por cambios anormales (mutaciones) en
el ADN (acido desoxirribonucleico) de una célula o de un grupo pequefio de
células. Cada tipo de cdncer se caracteriza por una serie Unica de cambios en el
ADN de las células cancerosas. Los avances tecnoldgicos han hecho posible la
deteccidn de estos cambios.

Una prueba de laboratorio muy sensible, denominada hibridacion in situ con
fluorescencia (FISH, por sus siglas en inglés), sirve para evaluar la presencia de
cambios en los genes y cromosomas de células y tejidos. La informacion que
brinda esta prueba ayuda al médico a diagnosticar enfermedades, tales como el
cdncer, y a desarrollar planes individualizados de tratamiento. Esta prueba brinda
al médico mds informacién que la que se obtiene con la observacién de células
individuales al microscopio.

Si se detectan anomalias citogenéticas, el médico podria utilizar esta prueba
para hacer un seguimiento de la eficacia del tratamiento y determinar si hay
indicios de enfermedad residual. Esto se realiza midiendo la cantidad de células
con cromosomas anormales que permanecen en las muestras obtenidas del
paciente después del tratamiento.
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¢Como se realiza?

Se extraen células y/o tejidos de la sangre o de la médula ésea. En el laboratorio,
se afiade un colorante a las células o tejidos, que estan preparados sobre un
portaobjetos de vidrio. Este colorante se une a ciertas partes del ADN, las cuales
se iluminan al examinarlas al microscopio con una luz especial.

Hibridacién in situ con fluorescencia
(FISH, por sus siglas en inglés)

Se incorporan fragmentos
de ADN, que contienen
un colorante fluorescente,
a los cromosomas.

Se obtienen
cromosomas
de una muestra
de sangre o
médula ésea del
paciente. La hibridacién
in situ con
fluorescencia
puede ayudar a:
« Evaluar los
factores de
riesgo del

Cuando los fragmentos paciente y sus

de ADN se unen a
determinados genes o areas
de los cromosomas, son
visibles al microscopio al
examinarlos con
una luz especial.

necesidades
de tratamiento

« Observar la
eficacia del
tratamiento

- Diagnosticar
el cancer

© Fran Milner 2018

¢{Qué significan los resultados?

La prueba de hibridacién in situ con fluorescencia brinda mds informacién sobre
las anomalias genéticas que son especificas del tipo de cdncer que usted tiene.
El médico puede usar esta informacion para establecer el diagndstico, incluyendo
el subtipo especifico del cdncer, y para ofrecer un prondstico. Esta informacion
también podria resultarle Util al médico al seleccionar las opciones de tratamiento.
Después del tratamiento, la prueba puede emplearse para evaluar la presencia
de enfermedad residual minima, la pequefia cantidad de células cancerosas que
pueden permanecer en el cuerpo durante o después del tratamiento. La deteccién
de enfermedad residual minima (MRD, por sus siglas en inglés) permite a los
médicos identificar a los pacientes que necesitan recibir tratamiento adicional.

Para obtener mas informacién al respecto, visite www.LLS.org/materiales para
consultar, imprimir o pedir la publicacion gratuita de LLS titulada Enfermedad
residual minima.
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Prueba de deteccion de la hepatitis B

¢Por qué se realiza esta prueba?

El higado es el érgano mds grande del cuerpo. Este érgano ayuda al cuerpo

a digerir los alimentos, almacenar energia y descomponer los productos de
desecho presentes en la sangre. La hepatitis B es una infeccién grave del higado
causada por el virus de la hepatitis B. El virus suele diseminarse por medio del
contacto con la sangre, el semen u otros liquidos corporales de una persona
infectada, y es posible que usted ni siquiera sepa que ha estado expuesto a él.

Si el paciente tuvo hepatitis B en el pasado, algunos tipos de cancer y ciertos
tratamientos contra el cadncer pueden hacer que vuelva a activarse el virus
inactivo de la hepatitis B que se encuentra en su organismo. Esto se denomina
“reactivacién” del virus. La reactivacion puede provocar problemas hepdticos
graves y complicar el tratamiento del céncer.

Hable con el médico para averiguar si serd necesario realizar pruebas de
deteccidn de la hepatitis B con base en su estado de salud, sus antecedentes

y factores de riesgo de infeccidon por el virus de la hepatitis B y su plan de
tratamiento contra el cancer. El médico podria realizarle pruebas de deteccion
de la hepatitis B antes de que inicie el tratamiento, incluso si no presenta ninguin
signo ni sintoma de infeccidn por el virus.

¢COmo se realiza?
Se extrae una muestra de sangre de una vena del brazo, que se envia al
laboratorio para su andlisis.

¢{Qué significan los resultados?

Si los resultados de la prueba de deteccion de hepatitis B son positivos, podria
necesitar tratamiento con una terapia antiviral para evitar la reactivacién de la
hepatitis antes de que pueda recibir ciertos tratamientos contra el cdncer. Los
pacientes que necesitan medicamentos antivirales tal vez también tengan que
tomarlos durante el tratamiento del cdncer y por seis meses a un afio después
de que el tratamiento haya finalizado. Ademads, puede que estos pacientes
tengan que consultar con un hepatélogo, un médico especializado en el
diagndstico y tratamiento de enfermedades del higado, la vesicula biliar y el
pancreas. (“Hepa” se refiere al higado).
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Prueba de deteccion del virus de la inmunodeficiencia

humana (VIH)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) puede atacar al sistema inmunitario
y debilitarlo al destruir los glébulos blancos que combaten las infecciones.

A medida que el sistema inmunitario se debilita, la persona corre un riesgo cada
vez mayor de contraer infecciones potencialmente mortales y ciertos tipos de
céncer. Cuando esto sucede, ocasiona la enfermedad denominada sindrome de
inmunodeficiencia adquirida (SIDA). Esta es la etapa final de la infeccidon por el
VIH. No todas las personas infectadas por el VIH presentan el SIDA.

El virus de la inmunodeficiencia humana mas a menudo se disemina a través

del sexo sin proteccion con una persona que estd infectada. También puede
diseminarse al compartir agujas o por medio del contacto con la sangre de una
persona infectada por el virus. Incluso con tratamiento, el cuerpo humano no
puede eliminar completamente al VIH (a diferencia de lo que ocurre con algunos
otros virus). Por eso, una vez que la persona estd infectada por el VIH, el virus estd
presente en el cuerpo durante toda la vida.

En el caso de los pacientes con VIH y cancer, la toma de medicamentos contra
el VIH mejorara la eficacia del tratamiento contra el cancer. Como algunas
personas no saben que estdn infectadas por el VIH, es importante realizar la
prueba de deteccién del VIH a todos los pacientes con cdncer.

¢Coémo se realiza?

La mayoria de las pruebas de deteccion del VIH se realizan en funcion de
anticuerpos. El sistema inmunitario produce anticuerpos cuando la persona ha
estado expuesta a bacterias o virus, tales como el VIH. La prueba de deteccién del
VIH busca la presencia de anticuerpos contra el virus. Las pruebas mds comunes
de deteccidn de anticuerpos emplean muestras de sangre o liquido bucal.

O En el caso de sangre, la muestra se extrae de una vena o mediante un
pinchazo en la yema del dedo.

O En el caso de liquido bucal, la muestra se obtiene por hisopado del interior
de la boca (frotando un bastoncillo de algoddén en el interior de las mejillas o
de las encias). Se analiza la muestra para evaluar la presencia de anticuerpos
en las células de la boca. Este método de realizar la prueba es menos preciso
que cuando se realiza con una muestra de sangre.

Después de contraer la infeccion, pueden pasar de 3 a 12 semanas antes de
que el cuerpo produzca suficiente cantidad de anticuerpos contra el virus para
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que la prueba pueda detectarlos. Preglntele al médico si sera necesario que le
realicen una prueba de seguimiento para confirmar sus resultados.

¢{Qué significan los resultados?

Si los resultados de la prueba indican que usted estd infectado por el VIH, es
muy importante que reciba tratamiento antirretroviral durante y después de

los tratamientos contra el cancer. El tratamiento antirretroviral puede controlar
eficazmente al VIH en la mayoria de los pacientes. Un mejor control de la
infeccion por el VIH reduce los efectos secundarios de muchos tratamientos
contra el cancer y puede mejorar sus posibilidades de recuperacién del cancer.

Prueba de funcionamiento pulmonar

¢Por qué se realiza esta prueba?

Este es un grupo de pruebas que miden lo bien que funcionan los pulmones.
Especificamente, miden la cantidad de aire que los pulmones pueden contenery
la velocidad con la que el aire entra y sale de los pulmones.

Algunos tratamientos contra el cdncer pueden dafiar los pulmones. Las pruebas
de funcionamiento pulmonar podrian realizarse para:

O Asegurarse de que los pulmones estén lo suficientemente sanos para
soportar ciertos tratamientos

O Obtener valores de referencia antes del inicio del tratamiento, a fin de
compararlos con los resultados de otras pruebas realizadas mds adelante
durante el tratamiento

O Evaluar los pulmones ante la posibilidad de efectos a causa de ciertos
tratamientos

¢Coémo se realiza?

Por lo general, un fisioterapeuta respiratorio (un profesional médico con
capacitacion especial en atencién pulmonar) lleva a cabo las pruebas de
funcionamiento pulmonar. Estas pruebas pueden incluir:

O Una espirometria, durante la cual usted respirara dentro de un tubo unido
a un aparato denominado “espirdmetro”. El espirémetro mide la cantidad
de aire que usted inhala y exhala, asi como la velocidad de respiracion
(frecuencia respiratoria).
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O Una prueba de difusién pulmonar, que mide la eficacia con la que el oxigeno
pasa desde los pulmones a la sangre y con la que el diéxido de carbono pasa
de la sangre a los pulmones. Es posible que el fisioterapeuta respiratorio
le pida que inhale un gas inocuo. Luego, medira la cantidad que exhala.
Entonces, dicho terapeuta podra evaluar el gas exhalado y medir la cantidad
de gas que se absorbid durante la respiracion. Esto muestra la cantidad de
oxigeno que se desplazd de los pulmones a la sangre.

O Una pletismografia pulmonar, que mide la cantidad de aire que hay en los
pulmones después de inhalar profundamente. También mide la cantidad
de aire que queda en los pulmones después de exhalar lo maximo posible.
Durante esta prueba, usted se sentard en un drea cerrada y respirard a través
de una boquilla.

¢Qué significan los resultados?

Estas pruebas ayudan a determinar si los pulmones son lo suficientemente
fuertes para soportar ciertos tratamientos. Si tiene problemas de funcionamiento
pulmonar debido al tratamiento que recibe, su médico podria ordenar un cambio
a un tratamiento distinto.

Prueba del marcador tumoral microglobulina beta-2

(B2M, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

La prueba del marcador tumoral microglobulina beta-2 mide la cantidad de una
proteina denominada microglobulina beta-2 (B2M, por su abreviatura en inglés)
en la sangre, orina o liquido cefalorraquideo. Esta es una proteina pequefia
producida por muchos tipos de células en el cuerpo. Las personas sanas tienen
pequefias cantidades de microglobulina beta-2 en la sangre y orina, pero
aquellas con algunos tipos de cancer de la sangre tienen niveles altos de esta
proteina en la sangre u orina.

La prueba del marcador tumoral microglobulina beta-2 no sirve para diagnosticar
el cdncer. Sin embargo, puede brindar informacién importante sobre las
caracteristicas del cdncer en el paciente. La prueba puede realizarse para:

O Determinar la gravedad de ciertos tipos de cancer

O Guiar el tratamiento

O Averiguar si el tratamiento del cancer es eficaz
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¢COmo se realiza?

La prueba de la microglobulina beta-2 suele realizarse en una muestra de
sangre, pero también puede realizarse en una muestra de orina o, rara vez, de
liquido obtenido por medio de puncidn raquidea/lumbar.

¢Qué significan los resultados?
Si la prueba se emplea para la estadificacion, los resultados pueden mostrar la
extension del cdncer en el cuerpo y si es probable que se disemine mas.

Si la prueba se emplea para evaluar la eficacia del tratamiento, el aumento del
nivel de microglobulina beta-2 podria indicar que el cdncer se estd diseminando
y/o que el tratamiento no esta surtiendo efecto. Si el nivel de microglobulina beta-2
estd disminuyendo, esto puede indicar que el tratamiento esta surtiendo efecto.

Puncion raquidea

b d (también denominada puncién lumbar)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Algunos tipos de cédncer de la sangre pueden diseminarse al liquido que rodea

el cerebro y la médula espinal, denominado “liquido cefalorraquideo” (CSF, por
sus siglas en inglés). Para determinar si el cancer se ha diseminado al liquido
cefalorraquideo, debe analizarse una muestra del mismo. La puncién raquidea es
un procedimiento que sirve para extraer y examinar el liquido cefalorraquideo.

¢Como se realiza?

Durante la puncién raquidea, usted estard acostado o sentado en una camilla de
examen. Si estd acostado, tendrd las rodillas flexionadas hacia el pecho. Si estd
sentado, se inclinard ligeramente hacia adelante y abajo, hacia las rodillas. Se le
aplicard un anestésico local en la parte inferior de la espalda, sobre la columna
vertebral. Después, se introducird una aguja fina y hueca para biopsias entre las
vértebras de la columna, en el espacio que rodea a la médula espinal. Durante
este procedimiento, usted podria sentir cierta presidn. Una vez que la aguja esté
debidamente colocada, se extraerd la muestra de liquido cefalorraquideo. Suele
tomar varios minutos extraer la muestra de liquido, que se deja fluir por si mismo.
Una vez que se extraiga la aguja, se colocard un vendaje en la zona. Luego, se
enviard la muestra de liquido cefalorraquideo al laboratorio para su analisis. El
equipo de profesionales médicos le dara instrucciones especificas sobre cémo
cuidarse después de someterse a una puncion raquidea.
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PUNCION RAQUIDEA (PUNCION LUMBAR)

Sentado

Piel
Liquido
cefalorraquideo

" Parte inferior
de la espalda

¢{Qué significan los resultados?
La puncidn raquidea podria mostrar indicios de la presencia de células
sanguineas cancerosas o de infeccidn en el liquido cefalorraquideo.
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Radiografia de torax

¢Por qué se realiza esta prueba?

La radiografia de térax proporciona imdgenes del drea del pecho, los pulmones,
el corazdn, las grandes arterias, las costillas y el diafragma. Los radidlogos
evallan estas imagenes en busca de signos de enfermedad, entre ellas,
infecciones o tumores. La observacion de una acumulacién anormal de liquido
en una radiografia podria ser un signo de infecciéon o un tumor.

¢Como se realiza?

Se le pedird que se desvista, que se ponga una bata y que se quite todas las
alhajas. Lo colocaran frente a la maquina. Normalmente, se toman dos imagenes,
una de espalda y otra de costado. Deberd aguantar la respiracion cuando le
hagan la radiografia para impedir que el movimiento del cuerpo distorsione la
imagen. El técnico le dard instrucciones detalladas.

En las mujeres embarazadas, la exposicidn a la radiacion empleada en la
radiografia puede causar dafio al feto. Por eso, si una paciente sabe que estd
(o cree que podria estar) embarazada, es importante que les avise al médico y
al técnico.

¢{Qué significan los resultados?

Una radiografia de térax puede mostrar indicios de infeccidn, tales como
neumonia o tuberculosis, un tumor o el agrandamiento de ganglios linfaticos
que no puede sentirse durante un examen fisico, asi como signos de lesiones
internas. Si los hallazgos de la evaluacion de las placas radiogréficas del torax
indican anomalias, es posible que su médico recomiende que se someta a

una prueba de imagenologia mds sensible o detallada, como un estudio de
tomografia computarizada o de resonancia magnética (CT o MRI scan, en inglés)
para examinar mejor el drea del pecho.

Reaccion en cadena de la polimerasa cuantitativa

(qPCR, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

La reaccién en cadena de la polimerasa cuantitativa (QPCR, por sus siglas en
inglés) es una prueba muy sensible que puede emplearse para buscar mutaciones
de genes en las células, informacion que podria ayudar al médico a diagnosticar
una enfermedad, tal como el cancer. Esta prueba también puede resultar Util
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para averiguar si todavia hay células cancerosas en la sangre o la médula dsea
después del tratamiento.

¢Como se realiza?

La prueba de reaccion en cadena de la polimerasa cuantitativa identifica

las células cancerosas segun sus anomalias genéticas caracteristicas, tales
como mutaciones o cambios cromosomicos. Basicamente, en esta prueba se
aumentan (amplifican) pequefias cantidades de fragmentos especificos de ADN
(&cido desoxirribonucleico) o ARN (dcido ribonucleico) para que sea mas facil
detectarlos y medirlos en la muestra de células. Por consiguiente, la prueba
puede detectar anomalias genéticas, incluso cuando estas anomalias solo estdn
presentes en muy pocas células. Con la reaccion en cadena de la polimerasa
cuantitativa es posible identificar una célula cancerosa entre cien mil a un millén
de células normales. La prueba emplea muestras de sangre o médula ésea del
paciente. Puede tomar varias semanas para obtener los resultados.

Reaccién en cadena de la polimerasa cuantitativa
(gqPCR, por sus siglas en inglés)

N Se incorporan fragmentos
sintéticos de ADN que

Se obtienen se unen en un lugar
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¢Qué significan los resultados?

La prueba puede emplearse para evaluar la presencia de enfermedad residual
minima (MRD, por sus siglas en inglés), la pequefia cantidad de células cancerosas
que pueden permanecer en el cuerpo después del tratamiento. Después de

que el paciente ha recibido tratamiento, el médico evaluara la presencia de
enfermedad residual minima para medir la eficacia del tratamiento y predecir qué
pacientes corren el riesgo de sufrir una recaida de la enfermedad. También puede
ayudar al médico a confirmar que el cdncer estd en remision, vigilar el estado de la
remision e identificar en forma precoz la reaparicion del cancer.

Visite www.LLS.org/materiales para consultar, imprimir o pedir la publicacion
gratuita de LLS titulada Enfermedad residual minima.

Secuenciacion de préxima generacion (NGS, inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

El cancer es una enfermedad causada por cambios anormales (mutaciones) en el
ADN (&cido desoxirribonucleico) de una célula o de un grupo pequefio de células.
Cada tipo de cancer presenta un grupo particular de cambios en el ADN de las
células cancerosas. Los avances tecnoldgicos han hecho posible examinar el ADN
y los genes de las células cancerosas en busca de estos cambios.

La secuenciacién de préxima generacidn es un tipo de prueba molecular que
sirve para buscar mutaciones y otros cambios criticos en los genes de las células
cancerosas. La identificacion de la combinacién de mutaciones en las células se
denomina “perfil molecular”. Los médicos pueden usar la informacién sobre los
cambios genéticos que se observan en las células cancerosas para determinar
la mejor opcidn de tratamiento en su caso.

¢COmo se realiza?

Se extrae una muestra de tejido, sangre u otro liquido corporal. Se secuencian
y comparan dos muestras de ADN del paciente: el ADN de células cancerosas
y el ADN de células normales sanas. La comparacion del genoma de las células
cancerosas con el de las células sanas garantiza que las mutaciones detectadas
sean especificas de las células cancerosas. Los técnicos de laboratorio emplean
aparatos especiales para analizar el ADN que se encuentra en estas muestras.
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Secuenciacién de préxima generacién
(NGS, por sus siglas en inglés)
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¢{Qué significan los resultados?

La secuenciacién de préxima generacioén brinda informacién importante sobre
las mutaciones genéticas presentes en las células cancerosas. Esta informacion
permite a los médicos crear planes de tratamiento mds individualizados.

La prueba también puede servir como herramienta importante para la deteccion
de células cancerosas después del tratamiento. En el caso de ciertos tipos de
cancer, pueden realizarse pruebas de sangre y de médula dsea para evaluar la
presencia de células cancerosas que pueden permanecer en el cuerpo después
del tratamiento. La secuenciacidn de préxima generacién puede detectar una
célula cancerosa en un millén de células analizadas.

Tipificacion de antigenos leucocitarios humanos

(HLA, en inglés)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Los antigenos leucocitarios humanos (HLA, por sus siglas en inglés) son
proteinas que se encuentran en la superficie de la mayoria de las células del
cuerpo. Estos antigenos componen el tipo de tejido de la persona, y varian
de una persona a otra. El sistema inmunitario emplea estos marcadores para
identificar las células que pertenecen al cuerpo y aquellas que son extrafias.
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La tipificacion de HLA es una prueba de sangre que determina el tipo de
antigeno leucocitario humano de la persona. Esta prueba se realiza antes de
que el paciente se someta a un alotrasplante de células madre (una opcién

de tratamiento para algunos pacientes con cdncer de la sangre), y sirve para
identificar a un donante con compatibilidad de HLA para la persona que recibira
el trasplante. Es importante que haya una compatibilidad estrecha de HLA
porque eso mejora las posibilidades de un trasplante exitoso. Es una prueba
importante en el caso de algunos pacientes con diagndstico reciente de cdncer
de la sangre, si se estd considerando un alotrasplante de células madre como
opcidn de tratamiento.

¢Como se realiza?

Se evalua tanto al paciente como al posible donante para averiguar si hay una
compatibilidad de HLA. Para la tipificacion de HLA se requiere una muestra de
sangre o de un hisopado del interior de la boca (frotando un bastoncillo en el
interior de la mejilla).

Estas muestras se obtienen del paciente y de sus familiares. Las muestras
seran analizadas vy tipificadas. Es mas probable encontrar una compatibilidad
de HLA entre hermanos que tienen la misma madre y el mismo padre. Las
personas tienen una posibilidad de uno en cuatro (25%) de heredar los mismos
marcadores de HLA que tienen sus hermanos. Si usted no tiene un familiar
compatible, el médico empezara la busqueda de un donante no emparentado.

¢{Qué significan los resultados?

Hay muchos marcadores correspondientes a los antigenos leucocitarios
humanos, pero la tipificacion suele hacerse en funcién de 8 o 10 marcadores.
Se considera que dos personas tienen una buena compatibilidad cuando
comparten los mismos marcadores de HLA. Cuanto mds marcadores compartan
dos personas, mejor serd la compatibilidad. En muchos centros de trasplante,
los médicos establecen como requisito una compatibilidad minima de 6 o 7
marcadores para realizar el trasplante. Algunos centros realizan trasplantes de
familiares con compatibilidad parcial o “haploidénticos”.

Ultrasonido (también denominado ecografia)

¢Por qué se realiza esta prueba?

Esta prueba de imagenologia emplea ondas sonoras de alta frecuencia
(ultrasonido) para crear imagenes del interior del cuerpo. Las ondas sonoras
producen ecos que forman imdgenes del interior del cuerpo en una pantalla
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de computadora (una ecografia). A diferencia de algunas otras pruebas de
imagenologia (como la radiografia y el estudio de tomografia computarizada),
la ecografia no emplea radiacién.

¢Coémo se realiza?

Se unta un gel sobre el drea que se va a estudiar. El gel ayuda a prevenir la
formacion de bolsas de aire que podrian bloquear las ondas sonoras que
producen las imdgenes. El técnico mueve el instrumento portétil de ultrasonido
sobre la piel. El instrumento transmite ondas sonoras al cuerpo, captura las
ondas que rebotan y las envia a una computadora que forma las imdgenes.

El médico podria brindarle instrucciones especificas sobre cémo prepararse para
la prueba, tales como instrucciones sobre lo que puede comery beber.

¢Qué significan los resultados?
Una ecografia puede revelar la presencia de masas (tumores), lesiones o
anomalias en el drea que es objeto del estudio.

ULTRASONIDO
(ECOGRAFIA)

© Fran Milner 2019
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PART 3

Informacion y recursos

LLS ofrece informacion y servicios en forma gratuita a los pacientes y familias
afectados por el cdncer de la sangre. En esta seccidon se enumeran diversos
recursos que estan a su disposicion. Use esta informacidn para informarse,
preparar y hacer preguntas y para aprovechar al maximo la atencién del equipo
de profesionales médicos.

Para obtener informacidn y ayuda

Consulte con un Especialista en Informacion. Los Especialistas en Informacion
de LLS son trabajadores sociales, enfermeros y educadores en salud titulados

a nivel de maestria y especializados en oncologia. Ellos ofrecen informacion
actualizada sobre las enfermedades de la sangre, las opciones de tratamiento

y los servicios de apoyo. Algunos miembros del equipo hablan espafiol, y se
ofrecen servicios de interpretacion. Para obtener mds informacién, comuniquese
con este equipo por teléfono, correo electrénico o nuestro sitio web.

O Llame al: (800) 955-4572 (Lun-Vie, de 9 a.m. a 9 p.m., hora del Este)
O Envie un correo electrénico a: infocenter@LLS.org

O Visite: www.LLS.org/especialistas

Consulte con un Especialista en Informacion si tiene preguntas sobre los
programas y recursos resumidos a continuacion. También puede encontrar
informacién en www.LLS.org/espanol.

Centro de Apoyo para Ensayos Clinicos (CTSC, por sus siglas en inglés). Hay
investigaciones en curso para desarrollar nuevas opciones de tratamiento para

los pacientes. LLS ofrece ayuda a los pacientes y cuidadores para que entiendan,
identifiquen y accedan a los ensayos clinicos. En casos apropiados, los pacientes
y sus cuidadores pueden consultar con enfermeros orientadores que los ayudardn
a hallar un ensayo clinico segun sus necesidades y asistirdn personalmente a los
pacientes durante todo el proceso del mismo. Para obtener mas informacidn, visite
www.LLS.org/ensayos.

Materiales informativos gratuitos. LLS ofrece publicaciones gratuitas en
inglés y en espafiol con fines de educacidn y apoyo. Puede consultar estas
publicaciones por Internet en www.LLS.org/materiales o pedir copias impresas
que se envian por correo.
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Programas educativos por teléfono/Internet. LLS ofrece programas educativos

en forma gratuita por teléfono/Internet y video para los pacientes, cuidadores

y profesionales médicos. Algunos de los materiales de estos programas estdn
disponibles en espafiol. Para obtener mas informacion, visite www.LLS.org/programs
(eninglés).

Asistencia econdmica. LLS ofrece asistencia econdmica a las personas con
cancer de la sangre. Para obtener mas informacion, visite
www.LLS.org/asuntos-financieros.

Programa de Asistencia para Copagos. A los pacientes que rednen los
requisitos del programa, LLS ofrece asistencia econdmica para las primas del
seguro médico y los copagos de medicamentos. Para obtener mas informacion,
llame o visite nuestro sitio web.

O Llame al: (877) 557-2672
O Visite: www.LLS.org/copagos

Aplicacién administradora de salud de LLS. Esta aplicacién mévil gratuita

ayuda a las personas a manejar los asuntos relacionados con la salud al llevar
un registro de los efectos secundarios, medicamentos, alimentos, hidratacion,
preguntas que quiere hacerle al médico, y mds. Puede exportar los datos
registrados en formato de calendario que puede compartir con su médico.
También puede programar recordatorios para tomar medicamentos, beber
liquidos y comer. Visite www.LLS.org/HealthManager (en inglés) para descargarla
gratuitamente, o busque “LLS Health Manager™” en las tiendas de aplicaciones
(la aplicacién estd en inglés).

o o s

Consultas personalizadas sobre la nutricién. Aproveche el servicio gratuito de
consultas personalizadas con un dietista registrado que cuenta con experiencia
en nutricion oncoldgica. A las personas que llaman, los dietistas ofrecen asistencia
con informacidn sobre las estrategias de alimentacién saludable, el manejo de los
efectos secundarios y la nutricion para la supervivencia. También brindan otros
recursos de nutricion. Para obtener mds informacion, visite www.LLS.org/nutricion.

Podcast. La serie de podcasts llamada The Bloodline with LLS se ofrece para
recordarle que luego del diagndstico, surge la esperanza. Escuche a pacientes,
cuidadores, defensores, médicos y otros profesionales de la salud que hablan
sobre los diagndsticos, opciones de tratamiento, asuntos de calidad de vida,
efectos secundarios de los tratamientos, comunicacion entre pacientes y sus
médicos y otros temas importantes relacionados con la supervivencia. Para obtener
mas informacion y suscribirse, visite www.LLS.org/TheBloodline (en inglés).

Lectura sugerida. LLS ofrece una lista de publicaciones recomendadas para
los pacientes, cuidadores, nifios y adolescentes. Para obtener mas informacidn,
visite www.LLS.org/SuggestedReading (en inglés).
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Formaciodn continua. LLS ofrece programas gratuitos de formacién continua
a los profesionales médicos. Para obtener mas informacidn, visite
www.LLS.org/ProfessionalEd (en inglés).

Servicios lingiisticos. Informe a su médico si necesita servicios de
interpretacion o traduccion porque el inglés no es su idioma principal, o si
necesita otra asistencia, tal como un intérprete del lenguaje de sefias. Estos
servicios suelen estar disponibles durante las citas médicas y las emergencias
sin costo para los pacientes y sus familiares y cuidadores.

Recursos comunitarios y establecimiento de contactos

Comunidad de LLS. Esta ventanilla Unica virtual es el sitio para comunicarse con
otros pacientes, encontrar los recursos mds recientes en relacion con el cdncer

de la sangre y obtener informacion. Puede compartir sus experiencias con otros
pacientes y cuidadores y obtener apoyo personalizado del personal capacitado de
LLS. Para unirse, visite www.LLS.org/community (en inglés).

Sesiones de conversacion (chats) semanales por Internet. Estos chats
moderados pueden ofrecer oportunidades para obtener apoyo y ayudar a los
pacientes con cdncer a conectarse y compartir informacién. Para obtener mas
informacidn, visite www.LLS.org/chat (en inglés).

Oficinas regionales de LLS. LLS ofrece apoyo y servicios comunitarios a través
de su red de oficinas regionales en los Estados Unidos y Canada, entre ellos,
el Programa Primera Conexion de Patti Robinson Kaufmann (que facilita la
comunicacidn entre pacientes que tienen las mismas enfermedades), grupos
de apoyo en persona y otros recursos valiosos. Para obtener mds informacion
sobre estos programas, o si necesita ayuda para localizar la oficina regional de
LLS mads cercana, llame o visite nuestro sitio web.

O Llame al: (800) 955-4572
O Visite: www.LLS.org/ChapterFind (en inglés)

Otras organizaciones utiles. LLS ofrece una lista extensa de recursos para
los pacientes y sus familias. Hay recursos relacionados con la asistencia
econdmica, la orientacidn psicoldgica, el transporte y la atencién del paciente,
entre otras necesidades. Para consultar nuestro directorio de recursos, visite
www.LLS.org/ResourceDirectory (en inglés).

Defensa de derechos. Con la ayuda de voluntarios, la Oficina de Politicas Publicas
de LLS aboga por politicas y leyes que promueven el desarrollo de nuevos
tratamientos y mejoran el acceso a una atencién médica de calidad. Para obtener
mds informacidn, llame o visite nuestro sitio web.

O Llame al: (800) 955-4572

O Visite: www.LLS.org/advocacy (en inglés)
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Ayuda adicional para poblaciones especificas

Informacién para los veteranos. Los veteranos que estuvieron expuestos al agente
naranja mientras prestaban servicio en Vietnam podrian reunir los requisitos para
obtener ayuda del Departamento de Asuntos de los Veteranos de los Estados
Unidos. Para obtener mas informacion, llame o visite su sitio web.

O Llame al: (800) 749-8387

O Visite: www.publichealthva.gov/exposures/AgentOrange (en inglés)

Sobrevivientes del World Trade Center. Las personas afectadas directamente
por los ataques terroristas del 11 de septiembre de 2001, que posteriormente
recibieron un diagndstico de cdncer de la sangre, podrian reunir los requisitos
para obtener ayuda del Programa de Salud World Trade Center. Entre las
personas que reldnen los requisitos se incluyen:

O El personal de emergencia que acudio al area del World Trade Center

O Los trabajadores y voluntarios que ayudaron con el rescate, la recuperacion
y la limpieza de los lugares relacionados con el ataque al World Trade Center
en la ciudad de Nueva York

O Los sobrevivientes que estuvieron en el drea del desastre en la ciudad de
Nueva York, o que vivian, trabajaban o estaban asistiendo a una escuela en el
drea

O El personal de emergencia en el Pentdgono y en Shanksville, PA

Para obtener mas informacidn, llame al Programa de Salud del World Trade
Center o visite la pagina web.

O Llame al: (888) 982-4748

O Visite: www.cdc.gov/wtc/fag.html (en inglés)
Hay informacidn en espafiol sobre los requisitos del programa y el proceso
de solicitud, asi como una solicitud por Internet, en
www.cdc.gov/wtc/apply_es.html.

Personas que sufren de depresion. El tratamiento de la depresién tiene
beneficios para los pacientes con cdncer. Busque asesoramiento médico si su
estado de dnimo no mejora con el tiempo, por ejemplo, si se siente deprimido
todos los dias durante un periodo de dos semanas. Para obtener mds informacidn,
llame al Instituto Nacional de la Salud Mental (NIMH, por sus siglas en inglés)

0 visite su sitio web.

O Llame al: (866) 615-6464

O Visite: www.nimh.nih.gov
Escriba “depresidon” en la casilla de busqueda para obtener enlaces
a informacion en espafiol sobre la depresidn y su tratamiento.
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Términos médicos

ADN. Moléculas del interior de las células que contienen informacion
genética y la transmiten de una generacion a la siguiente. También se
denomina acido desoxirribonucleico.

Albumina. Proteina que se produce en el higado. Un nivel bajo de
albumina puede ser un signo de enfermedad, tal como enfermedad
hepédtica o renal.

Alotrasplante de células madre. Tratamiento que utiliza las células
madre de un donante para restaurar las células de la médula dseay la
sangre del paciente.

Anadlisis citogenético. Estudio de los cromosomas, que son filamentos
largos de ADN y proteinas que contienen la mayor parte de la
informacidn genética de las células. Consiste en el andlisis de muestras
de tejido, sangre o médula dsea en un laboratorio para buscar cambios
en los cromosomas, incluyendo rupturas, eliminaciones, reordenaciones
o adiciones de cromosomas. Los cambios presentes en ciertos
cromosomas pueden ser signo de una enfermedad o afeccidn genética,
o de algunos tipos de cancer. Los andlisis citogenéticos pueden
emplearse para ayudar a diagnosticar una enfermedad o afeccidn,
planificar el tratamiento o evaluar la eficacia del tratamiento.

Anemia. Afeccion en la cual la cantidad de glébulos rojos es menor de lo
normal. Esto reduce la capacidad de la sangre de transportar oxigeno. La
anemia grave puede producir palidez, debilidad, fatiga y falta de aliento.

Basdfilo. Tipo de gldbulo blanco que participa en ciertas reacciones
alérgicas.

Biomarcador (marcador molecular, marcador tumoral). Molécula que
se encuentra en la sangre y otros liquidos y tejidos corporales que
constituye un signo de una afeccion o enfermedad. Los biomarcadores
pueden emplearse para determinar la medida en que el cuerpo
responde al tratamiento de una enfermedad o afeccion.

Cardidlogo. Médico con capacitacién especial en el diagndstico y
tratamiento de enfermedades del corazén y los vasos sanguineos.

Cariotipo. Representacion organizada de los cromosomas en las células
de una persona. El cariotipo muestra el tamafio, la forma y la cantidad de
cromosomas en una muestra de células.

Pruebas de laboratorio y de imagenologia
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Colorante de contraste. Sustancia empleada durante ciertos tipos de
pruebas de imagenologia para ayudar a distinguir entre distintos tejidos
del cuerpo y aclarar los hallazgos. La sustancia suele inyectarse en una
vena o administrarse por via oral antes de la prueba. Los colorantes de
contraste también se denominan “medios de contraste”.

Comorbilidad o enfermedad concomitante. Estado en el cual la
persona padece dos o mas enfermedades al mismo tiempo.

Conteo absoluto de neutrdfilos (ANC, por sus siglas en inglés).
Prueba que mide la cantidad de neutrdfilos (un tipo de glébulo blanco)
en la sangre. Cuanto menor es el conteo absoluto de neutrdfilos de la
persona, mayor es el riesgo que corre de contraer infecciones.

Cromosoma. Estructura filamentosa que se encuentra dentro de las
células y contiene los genes en un orden lineal. Las células humanas
contienen 23 pares de cromosomas.

Dermatdlogo. Médico con capacitacion especial en el diagndstico y
tratamiento de los problemas de la piel.

Dermatopatologo. Médico con capacitacion especial y experiencia en el
analisis de células y tejidos cutdneos al microscopio.

Dermis. Capa interna de la piel. La dermis consta de tejido conjuntivo,
vasos sanguineos, gldndulas sebdceas y sudoriparas, nervios, foliculos
pilosos y otras estructuras.

Deshidrogenasa lactica (LDH, por sus siglas en inglés). Proteina que
se encuentra en las células de los tejidos y que se libera al torrente
sanguineo ante el dafio o destruccion celular. Un nivel elevado de
deshidrogenasa lactica puede ser un signo de dafio del tejido y de la
presencia de ciertos tipos de cdncer u otras enfermedades.

Electrolito. Mineral del cuerpo que tiene carga eléctrica. Los electrolitos
ayudan a: equilibrar la cantidad de agua en el cuerpo; transportar los
nutrientes al interior de las células; eliminar los desechos de las células;
y garantizar que los nervios, musculos, corazon y cerebro funcionen
como deberian. El sodio, calcio, potasio, cloro, fosfato y magnesio son
todos electrolitos.

Enzima. Proteina del cuerpo que acelera las reacciones quimicas.

Eosindfilo. Tipo de gldbulo blanco que participa en las reacciones
alérgicas y ayuda a combatir ciertas infecciones parasitarias.
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Epidermis. Capa externa de la piel.

Eséfago. Conducto que transporta los alimentos y liquidos desde la
boca al estémago.

Flebotomista. Profesional médico con capacitacion especial en la
extraccion de sangre.

Ganglio linfatico. Estructura en forma de frijol que forma parte

del sistema inmunitario del organismo. En todo el cuerpo existen
cientos de ganglios linfaticos que contienen grandes cantidades de
linfocitos (gldbulos blancos que ayudan a combatir las infecciones y
enfermedades).

Gastroenterdlogo. Médico con capacitacion especial en el diagndstico y
tratamiento de los trastornos del sistema digestivo.

Gen. Unidad funcional y fisica de la herencia que se transmite de padres
a hijos. Los genes son fragmentos de ADN, y la mayoria de los genes
contienen informacion para la produccion de una proteina determinada.

Glébulo blanco. Célula sanguinea que forma parte del sistema
inmunitario del cuerpo. Los cinco tipos de gldbulos blancos que
combaten las infecciones son: los neutrdfilos, los eosindfilos, los
basdfilos, los monocitos y los linfocitos. Los gldbulos blancos se
denominan también “leucocitos”.

Globulo rojo (eritrocito). Célula sanguinea que transporta hemoglobina,
la cual se une al oxigeno y lo transporta a los tejidos del cuerpo. Los
gldbulos rojos constituyen aproximadamente del 40 al 45 por ciento del
volumen de la sangre en las personas sanas.

Hematocrito. Porcentaje de la sangre total que esta formado por
glébulos rojos. El intervalo normal en los hombres es de 40 a 54 por
ciento y en las mujeres es de 35 a 47 por ciento. La anemia se presenta
cuando el nivel de hematocrito esta por debajo de este intervalo de
referencia.

Hematdlogo. Médico que se especializa en el tratamiento de las
enfermedades de las células sanguineas.

Hematopatdlogo. Médico con capacitacion especial en la identificacidn
de enfermedades de las células sanguineas mediante el analisis al
microscopio de muestras de sangre, médula dsea, ganglios linfaticos y
otros tejidos del cuerpo.

Pruebas de laboratorio y de imagenologia
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Hemoglobina. Sustancia de los glébulos rojos que contiene hierro
y que transporta oxigeno por todo el cuerpo. La concentracion de
hemoglobina disminuye como consecuencia de una deficiencia de
glébulos rojos. Esta afeccién se denomina “anemia”.

Inmunofenotipificacion. Procedimiento que emplea anticuerpos para
detectar tipos especificos de células segun el tipo de antigenos o
marcadores en su superficie.

Inmunoglobulina (lg). Proteina que ayuda al cuerpo a combatir las
infecciones. Las mediciones de las cantidades de tipos especificos
de inmunoglobulinas presentes en la sangre y orina pueden ayudar al
médico a diagnosticar un cancer, evaluar la eficacia del tratamiento o
determinar si el cancer ha reaparecido después del tratamiento.

Leucocito. Tipo de gldbulo blanco que forma parte del sistema
inmunitario del cuerpo. Estas células defienden al cuerpo de las
infecciones y otras enfermedades. Entre los tipos de leucocitos se
incluyen los granulocitos (neutrdfilos, eosindfilos y basdfilos), los
monocitos y los linfocitos (células T y células B). Vea Glébulo blanco.

Linfocito. Tipo de glébulo blanco que es importante para el sistema
inmunitario del cuerpo. Existen tres tipos principales de linfocitos:

1) linfocitos B, que producen anticuerpos para ayudar a combatir las
infecciones; 2) linfocitos T, que tienen varias funciones, entre ellas,
ayudar a los linfocitos B a producir anticuerpos; y 3) células asesinas
naturales (NK, en inglés), que pueden atacar las células infectadas por
virus o las células tumorales.

Liquido cefalorraquideo. Liquido que fluye alrededor y por los espacios
huecos del cerebro y la médula espinal.

Macréfago. Tipo de glébulo blanco que rodea y mata los
microorganismos, ingiere las células muertas y ayuda a los linfocitos
a llevar a cabo sus funciones inmunitarias.

Marcador tumoral. Sustancia que se encuentra en los tejidos, sangre y
otros liquidos corporales y que es producida por las células cancerosas,
o por otras células del cuerpo en respuesta al cdncer.

Médula ésea. Tejido esponjoso en la cavidad central hueca de los
huesos donde tiene lugar la formacion de las células sanguineas.

Microglobulina beta-2 (B2M, por su abreviatura en inglés). Proteina
que se encuentra en la superficie de muchas células. Un nivel alto de
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microglobulina beta-2 puede ser un signo de ciertas enfermedades,
entre ellas, algunos tipos de cancer, tales como linfoma o mieloma.

Microlitro (uL) de sangre. Medida utilizada para algunos resultados de
las pruebas de sangre. Un microlitro (uL) es una cantidad igual a una
millonésima parte de un litro. Un litro es casi igual a un cuarto de galén
de sangre.

Monocito/macréfago. Tipo de glébulo blanco producido en la médula
osea que se desplaza, a través de la sangre, a los tejidos del cuerpo. En
los tejidos, se convierte en un macréfago. Los monocitos constituyen
aproximadamente del 5 al 10 por ciento de las células en la sangre
humana normal. El macréfago es el monocito en accion: puede combatir
infecciones en los tejidos, ingerir células muertas (en esta funcion se
denomina “célula fagocitaria”) y ayudar a los linfocitos en sus funciones
inmunitarias.

Neutrdfilo. Tipo de gldbulo blanco y el principal fagocito (célula que
ingiere microbios) de la sangre. Es el tipo principal de célula que combate
las infecciones. Las personas con algunos tipos de cancer de la sangre,

o aquellas que han recibido tratamiento (como la quimioterapia) para el
cancer, a menudo tienen una deficiencia de neutrdfilos. Las personas con
deficiencia de neutrdfilos son muy susceptibles a las infecciones.

Neutropenia. Afeccion que se presenta cuando hay un nivel menor de
lo normal de neutrdfilos, un tipo de gldbulo blanco, en la sangre.

Patologo. Médico con capacitacion especial en la identificacion de
enfermedades mediante el andlisis de células y tejidos al microscopio.

Plaqueta. Pequefio fragmento celular que ayuda a controlar los
sangrados. Las plaquetas se encuentran en la sangre y el bazo; se
acumulan en el lugar de una herida y ayudan a formar codgulos para
detener el sangrado. También se denomina “trombocito”.

Pronéstico. Desenlace clinico probable o evolucién prevista de una
enfermedad. La probabilidad de recuperacion del paciente o de recidiva
de la enfermedad.

Prueba de imagenologia. Prueba médica que produce imdgenes
detalladas de dreas del interior del cuerpo. Puede emplearse una
prueba de imagenologia con el fin de diagnosticar una enfermedad,
planificar el tratamiento o evaluar la eficacia del tratamiento. Son
ejemplos de pruebas de imagenologia las radiografias y los estudios de
tomografia computarizada, tomografia por emisién de positrones y de
resonancia magnética (CT, PET y MRI scans respectivamente, en inglés).

Pruebas de laboratorio y de imagenologia
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Prueba molecular. Prueba de laboratorio que evalla la presencia de
ciertos genes, proteinas u otras moléculas en las células de una muestra
de tejido, sangre u otros liquidos corporales. Las pruebas moleculares
también buscan cambios en los genes o cromosomas que podrian
causar una enfermedad o trastorno especifico, tal como el cancer.

Quimioterapia. Tratamiento que detiene la proliferacion de las células
cancerosas, ya sea matandolas o deteniendo su division.

Radidlogo. Médico con capacitacion especial en la creacion e
interpretacion de imagenes de areas del interior del cuerpo mediante
técnicas de imagenologia, tales como radiografias y estudios de
resonancia magnética, tomografia por emision de positrones y tomografia
computarizada (MRI, PET y CT scans respectivamente, en inglés).

Reaccion en cadena de la polimerasa cuantitativa (QPCR, por sus
siglas en inglés). Técnica que sirve para ampliar cantidades minimas

de ADN (4cido desoxirribonucleico) o ARN (acido ribonucleico) para
poder analizar su tipo especifico. Esta técnica se ha vuelto Util para
detectar una concentracion muy baja de células sanguineas cancerosas
residuales, demasiado baja para verse al microscopio. La reaccion en
cadena de la polimerasa cuantitativa puede detectar la presencia de una
sola célula sanguinea cancerosa entre cien mil a un millén de células
sanguineas sanas.

Recaida (recidiva). Reaparicion de una enfermedad después de un
periodo de mejoria o remision.

Remisién. Cuando los signos y sintomas de una enfermedad
desaparecen. Esto normalmente ocurre después del tratamiento.

Sistema inmunitario. Red compleja de células, tejidos y érganos que
funcionan juntos para defender al cuerpo de las infecciones.

Suero. Parte liquida transparente de la sangre que queda después
de haberse eliminado las células sanguineas y las proteinas de la
coagulacion.

Translocacion. Anomalia cromosdémica en la cual un fragmento de un
cromosoma se desprende y se une a otro cromosoma. Segun el lugar
en el que ocurre la ruptura, la translocacion puede afectar a los genes
vecinos.

Trombocitopenia. Afeccidon en la cual la cantidad de plaquetas en la
sangre es menor de lo normal.
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