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Informacion acerca del Cancer Colorrectal

Introduccion

El cancer colorrectal es también conocido como el cancer del colon o el recto. Es tan comun en
hombres como en mujeres. Este afno mas de 141.200 personas seran diagnosticadas con cancer
colorrectal y aproximadamente 49.380 moriran a causa de la enfermedad. Con ciertos tipos de
pruebas de deteccidn, este cancer puede ser prevenido removiendo pélipos, (formaciones
semejantes a uvas que se encuentran en la pared de los intestinos) antes de que se vuelvan
cancerosos. Hay varias pruebas de deteccidon que descubren el cancer colorrectal temprano,
cuando puede ser tratado mas facil y eficazmente.

Factores de Riesgo

e Tener mas de 50 afios

e Fumar

e Sobrepeso u obesidad, especialmente en personas que tienen acumulacién de grasa en
la cintura.

e Falta de actividad fisica

e Tomar alcohol en exceso (especialmente hombres)

e Comer muchas carnes rojas (como res, cerdo o codero) o carnes procesadas (como
tocineta, salchicha, perros calientes o embutidos)

e Tener una historia personal o familiar de cdncer colorrectal o pdlipos colorrectales
benignos (no cancerosos)

e Historia personal de enfermedad inflamatoria intestinal (tal como colitis ulcerativa o
enfermedad de Crohn)

e Historia familiar de cancer colorrectal heredado o problemas colorrectales heredados

Reduccidn del Riesgo y Deteccidon Temprana
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e Permanezca activo fisicamente al menos cinco dias a la semana, por lo menos por 30
minutos.
e Mantenga un peso saludable.

e No fume. Si usted fuma, deje el cigarrillo.

e Siusted bebe bebidas alcohdlicas, no tome mds de una bebida al dia si es mujer o dos si
es hombre.

e Coma frutas, verduras, y granos enteros para estar saludable y permanecer asi.

e Coma menos carne roja y embutidos.

Si su riesgo para desarrollar cancer colorrectal es promedio, empiece a tener pruebas de
deteccion a los 50 afios. Si su riesgo es mas alto usted podria empezar a necesitar exdmenes de
deteccion a una edad mds temprana y mas frecuentemente. Si usted tiene mds de 75 afios,
preguntele a su doctor si usted debe continuar haciéndose pruebas de deteccion para cancer
colorrectal. El mejor momento para hacerse exdmenes de deteccion es antes de que algun
sintoma se presente.

Use esta informacién como ayuda para discutir opciones de deteccidén con su profesional de la
salud. Considere una de las siguientes pruebas:

Pruebas para detectar pre-cancer y cancer Intervalos entre las pruebas
Colonoscopia Cada 10 afios

Colonoscopia virtual Cada 5 afios

Sigmoidoscopia flexible Cada 5 aios

Enema con bario (enema opaco) de doble contraste Cada 5 afos

Pruebas que detectan cancer principalmente

Prueba de sangre oculta en las heces Cada aino
Prueba inmunoquimica fecal Cada afio
Andlisis de acido desoxirribonucleico fecal Consulte a su profesional de la salud
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ya que la tecnologia evoluciona
continuamente

Si se obtiene un resultado anormal en una colonoscopia virtual, un enema con bario de doble
contraste, o una prueba de sangre oculta en las heces, debera hacerse una colonoscopia.

Sintomas

Las primeras etapas del cdncer colorrectal por lo general no presentan sintomas. En etapas mas
avanzadas se pueden presentar los siguientes sintomas:

e Sangrado proveniente del recto o sangre en las heces

e Cambio en los habitos intestinales

e Problemas en general en el estomago tales como gas, sensacion de llenura o célicos

e Diarrea, constipacién o sensacion en el recto de que la evacuacién no ha sido completa
e Pérdida de peso sin razén aparente

e Sensacion de cansancio permanente

e Vomito

Si usted tiene alguno de estos sintomas visite a su profesional de la salud.

Tratamiento

El tratamiento mds comun es cirugia. Cuando el cancer se ha extendido, tratamientos de
guimioterapia o radiacidn podrian estar indicados antes o después de cirugia.

Para mads informacion acerca del cancer de la piel visite

www. PreventCancer.org
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