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Cancer de Colon

Sitios Comunes
de Metdstasis de
Cdncer Colorrectal

cancer mas comun en hombres y mujeres. Cuando se descubre en las etapas

iniciales, el cancer de colon se trata con cirugia y con frecuencia se cura.
Sin embargo, muchas personas con cancer de colon no tienen sintomas hasta que
la enfermedad alcanza una etapa avanzada, tal como la metastasis (diseminacién)
a otros Organos. El cancer colorrectal es la segunda causa de muertes por cancer
(después del cancer pulmonar) en Estados Unidos. El realizar pruebas a personas
que no presentan sefiales ni sintomas de cancer colorrectal se conoce como
deteccion. La deteccion del cancer colorrectal se recomienda para todas las
personas mayores de 50 afios y especialmente para las personas con factores de
riesgo significativos. Varios articulos del ejemplar del 27 de septiembre de 2006
de JAMA hablan de la importancia de las pruebas de deteccidén para detectar la
enfermedad en una etapa inicial.

FACTORES DE RIESGO PARA EL CANCER DE COLON

Las siguientes condiciones pueden aumentar su riesgo de cdncer de colon:

e Edad (personas mayores de 50 afios)

« Historial familiar (es mds probable que usted contraiga cdncer colorrectal si uno de sus padres,
un hermano o una hermana tuvo la enfermedad)

* Historial médico personal (su riesgo de cancer de colon es mayor si ha tenido otros tipos de cdncer,
si tiene un historial de polipos o enfermedades inflamatorias del intestino)

* Estilo de vida (tabaquismo, consumo abundante de alcohol, inactividad, obesidad y una alimentacion
alta en grasas y baja en fibra aumentan su riesgo de contraer cdncer de colon)

DETECCION DE CANCER DE COLON PARA MAS INFORMACION

EI cancer colorrectal (cancer del colon [intestino grueso] o del recto) es el tercer

\ i

Las pruebas usuales para detectar el cdncer de colon incluyen *Sociedad Americana del Cancer
* Prueba de sangre oculta en heces (FOBT, andlisis de las heces para buscar pequefias cantidades de sangre) WWW.Caner.org
* Sigmoidoscopia (colocacion de un tubo iluminado dentro del recto para examinar la parte inferior del colon) « Centros pora el Control y Prevencidn
* Colonoscopia (un tubo iluminado con una cdmara adjunta se inserta en el recto para ver el intestino grueso de Enfermedades
y fomar muestros de fefido) Cancer Colorrectal: La Importancia de lo
* Enema de bario (un procedimiento radiogrdfico) Prevencion y lo Deteccidn Temprana

TAMIZ GENETICO www.cdc.gov/cancer

* (olegio Americano de Gastroenterologia

Las pruebas genéticas pueden decirle si usted es portador de los genes (unidades discretas y funcionales de Deteccion de Cincer de Colon
ADN) que pudieran ocasionar céncer de colon. Mientras mds pronto cuente con esta informacion, mds pronfo WWW.acg.gi.org

pueden iniciarse las prugbas diagndsticas y el tratamiento eficaz. Si tiene un fuerte historial familiar de

cdncer de colon, debe hablar con su médico sobre realizarse un andlisis sanguingo para buscar estos genes. | INFORMESE |

Los cambios genéticos mds comunes ocurren en 2 afecciones: cdncer colorrectal heredifario no poliposo

(HNPCC, ahora llamado Sindrome de Lynch), un trastorno hereditario con mayor riesgo de distintos tipos de Paro encontrr ésfa  ofs Péginas de JAMA

para Pacientes publicadas anteriormente,

cdncer; y poliposis adenomatosa familiar (FAP), un trastormo heredifario con muchos pélipos pequiios que viste el indice de Pdginas para Pacientes en
pueden convertirse en cancerosos dentro del colon. el sifio web de JAMA: www jama.com. Muchas
Fuentes: Sociedad Americana del Cancer, Colegio Americano de Gastroenterologia, Centros para el Control p(']gin(]S estan diSpOﬂib|eS en IngléS yen

y Prevencion de las Enfermedades, Instituto Nacional del Cancer espuﬁol. Enel eiemplor del 8 de marzo de

2006 se publico una Pagina para Pacientes
sobre deteccion de cdncer de colon.
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