* X

European @ Rt
@ YAMME rgec
Network THE CHOLANGIOCARCINOMA CHARITY *ox*

cosTACTION Chifiz European Network for the Study
of Cholangiocarcinoma (ENS-CCA)

Gemcitabina y cisplatino (GEM/CIS) para cdnceres de la
via biliar

Si su médico le recomendd la combinacidon de gemcitabina y cisplatino (GEM/CIS)) para el
tratamiento de su cancer, en este folleto encontrara informacién importante sobre estos
medicamentos.

Canceres de la via biliar

Los tumores de la via biliar se desarrollan a partir de las células (llamadas colangiocitos) que
normalmente recubren a la via biliar (mostrada en verde en la imagen). Los conductos biliares
son pequefios tubos que transportan la bilis del higado al intestino delgado (duodeno).

Los tumores de la via biliar son el colangiocarcinoma, el cancer de la vesicula biliar y el cdncer del
ampula (o ampuloma).

e Colangiocarcinoma- que es conocido también como cdncer de la via biliar. Este cdncer se

divide en 3 tipos, dependiendo de en que parte de la via biliar se desarrolle:

e Colangiocarcinoma intrahepatico- cuando el origen del cancer se desarrolle en los
conductos biliares que se encuentran dentro del higado.

e Colangiocarcinoma perihiliar- cuando se desarrolla en los conductos cercanos a la
desembocadura hepatica.

e Colangiocarcinoma extrahepdtico/distal- cuando se desarrolla en los conductos
lejanos a la desembocadura hepatica.

e Cancer de vesicula biliar- surgen de las células de la vesicula biliar.
e Cancer ampular- surge entre la unién de los ductos biliares con el intestino delgado

Usted ha recibido este folleto debido a que ha sido diagnosticado con un tumor de la via biliar.
Su oncdlogo discutird con usted cudl es el tumor que presenta y que tan extendido se encuentra.
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éQué es Gem/Cis?

Gemcitabina y cisplatino son dos farmacos quimioterapicos que destruyen a las células malignas
al interferir con el proceso de replicacién celular. Sin embargo, debido a que también pueden
dafiar células normales, pueden causar algunos efectos secundarios. Llamaremos a la
combinacidn de gemcitabina y cisplatino con el nombre corto de Gem/Cis.

¢Cémo se administra Gem/Cis?

Usted recibird el esquema de Gem/Cis en el hospital, en la unidad de quimioterapia. Ambos
medicamentos se inyectan de forma intravenosa (en la vena) a través de un catéter (un tubo
corto y delgado) que le sera colocado en el brazo por el personal de enfermeria. Este catéter serd
retirado una vez que se hayan administrado los medicamentos. Debido a que el cisplatino puede
causar dolor o dafo a las venas, usted recibira suero intravenoso antes y después de la infusion
de cisplatino, con el fin de prevenir estos efectos.

Su médico decidira la dosis exacta que recibirda de Gem/Cis tomando en consideracion algunos
factores como el peso, la talla, su edad, su estado de salud y enfermedades concurrentes.

Calendarizacion del esquema Gem/Cis
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Usted recibird Gem/Cis en ciclos de tratamiento. El calendario estandar de administracion de
Gem/Cis implica ciclos de tres semanas, involucrando un dia de administracién a la semana, por
dos semanas, seguido de una semana de descanso.

Antes de cada sesidn de quimioterapia se le realizardn exdmenes de laboratorio (analitica) y su
equipo oncoldgico revisara si usted se encuentra en condiciones para recibirla. Es importante que
reporte a su médico cualquier sintoma o problema que haya tenido durante la Ultima sesién de
guimioterapia, para que la dosis y calendario puedan ajustarse y personalizarse especificamente
a sus necesidades.

En el DIA 1 de la primera semana de cada ciclo de quimioterapia, usted acudira al hospital para
ser evaluado por el equipo de oncologia y se le realizardn exdmenes de laboratorio. Regresara 1
o 2 dias después para recibir la quimioterapia. En esta segunda visita no vera al médico, a menos
gue presente alguna molestia. La sesién de quimioterapia durard aproximadamente 3 a 4 horas.

En el DIA 8 de la segunda semana se le repetiran exdmenes de laboratorio, pero en esta ocasion
el equipo médico podria evaluarlo via telefénica antes de que acuda al hospital para la
guimioterapia. Su médico podria pedirle que sus exdmenes de laboratorio los realice en un centro
local a su casa el dia anterior a su cita de quimioterapia.

Usted NO necesitara pasar la noche en el hospital.

Ciclode GEM/CIS: 2 semanas SI, 1semana NO
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Duracién del tratamiento Gem/Cis
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Su

médico discutird con usted la duraciéon de su tratamiento. Cada ciclo de Gem/Cis durard 3
semanas. Si estd tolerando el tratamiento adecuadamente, recibird este tratamiento por al
menos 3 meses antes de que su médico le sugiera repetir los estudios de imagen para evaluar si
la quimioterapia esta funcionando. Si tras los primeros 3 meses de tratamiento los estudios de
imagen muestran que el cancer se encuentra estable o se esta reduciendo de tamafio, su médico
le recomendara continuar con la quimioterapia por otros 3 meses. Tras los primeros 6 meses de
tratamiento, su médico discutira con usted si debera continuar o puede tomar un descanso de la
quimioterapia.

¢Cudles son los efectos secundarios del tratamiento con Gem/Cis?

Existen efectos secundarios conocidos con este tratamiento, sin embargo, podria no presentar
ninguno. Esto no significa que el tratamiento no esté funcionando; no existe relacion entre la
presencia o gravedad de los efectos secundarios y la eficacia del tratamiento.

Usted podria presentar algunos efectos secundarios, pero es poco probable que los presente
todos. Recuerde que los efectos secundarios son frecuentemente predecibles en términos de su
inicio, duracién y gravedad. En su mayoria son reversibles y, con excepcién de algunos efectos
relacionados al cisplatino, deberian desaparecer completamente una vez terminado el
tratamiento. Sin embargo, hay que considerar que su frecuencia y severidad varian de persona a
persona.

Asi como ocurre con otros agentes de quimioterapia, Gem/Cis destruye a las células cancerosas
gracias a su habilidad de detener la divisién celular y la proliferacidon. Desafortunadamente, los
agentes de quimioterapia no son capaces de distinguir entre las células normales y las células de
cancer. Por lo que la quimioterapia destruird también algunas células normales que se dividen
rapidamente (como las células de la sangre, las células del interior de la boca, el estdmago, el
intestino, entre otras), siendo esta la causa de algunos de los diferentes efectos secundarios. Una
vez que el tratamiento termina, estas células normales volveran a crecer sanas.

Existen muchos medicamentos disponibles que pueden tomarse durante la quimioterapia para
controlar y minimizar el impacto de cualquier efecto secundario que pueda presentar.

Algunos de los efectos secundarios mas comunes relacionados al esquema
GEM/CIS

Hematotoxicidad: efectos adversos en las células de la sangre que incluyen

e Numero bajo de células blancas (globulos blancos) y riesgo de infeccion
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La

guimioterapia ocasionalmente disminuye el nimero de células blancas (también Illamados
glébulos blancos o leucocitos), que nos ayudan a defendernos contra las infecciones. Si el nUmero
de células blancas es demasiado bajo (a esto se le llama neutropenia), podria estar en riesgo de
desarrollar infecciones. En ese momento es muy importante que sea cuidadoso y evite
situaciones que pueden incrementar su riesgo de adquirir infecciones, como por ejemplo acudir
a lugares muy concurridos o exponerse a personas con sintomas gripales.

El nUmero mas bajo de células blancas es mas frecuente que se presente entre los dias 10y 14
de cada ciclo de quimioterapia, durante estos dias es especialmente importante que evite el
riesgo de infeccidn.

Una de las evaluaciones mas importantes que su médico realizara en cada visita antes de la
administracion del proximo ciclo de quimioterapia serd la revisidn de sus examenes de sangre.
Esta revisidn le permitird asegurarse de que sus células blancas son suficientes para protegerlo
de infecciones mientras recibe su quimioterapia. EIl nimero de células blancas usualmente
regresara al nivel normal antes del siguiente tratamiento. En algunas ocasiones pueden llegar a
un nivel muy bajo, lo que le impedira recibir el ciclo siguiente y su médico retrasara el tratamiento
por un periodo corto de tiempo en lo que las células regresan al conteo normal.

Es importante qgue siempre esté alerta de los signos y sintomas de infeccidn, si usted desarrolla
algunos de los siguientes debera contactar a su hospital de forma inmediata:

- Temperatura corporal por arriba de 382 C (100.49 F), a pesar de paracetamol
- Escalofrios o malestar general de aparicion subita
- Malestar en la garganta, tos, diarrea, aumento en la frecuencia urinaria

e Numero bajo de células rojas (glébulos rojos)
La quimioterapia puede disminuir el nUmero normal de células rojas (gldbulo rojos o eritrocitos).
El papel mds importante que cumplen estas células es el transporte de oxigeno hacia cualquier
parte del cuerpo. Si el nimero de células rojas es demasiado bajo (a esto se le llama anemia),
podria sentirse cansado y con falta de aire. Si llegara a presentar anemia grave, podria necesitar
de una transfusion sanguinea.

e Numero bajo de plaquetas y riesgo de sangrado o moretones
La quimioterapia puede disminuir el nUmero de plaquetas. Estas células ayudan en el proceso de
la coagulacién sanguinea. Si presenta un numero muy bajo de plaquetas (termino Ilamado
trombocitopenia), no podra recibir quimioterapia y su médico la retrasara por un periodo corto
de tiempo hasta que se recuperen. Si presenta cualquier sangrado o moretén, como sangrado
nasal, sangrado de encias, pequefias manchas puntiformes purpuras o rojas sobre la sobre piel,
por favor contacte a su médico.

Sintomas gripales: usted puede presentar estos sintomas durante el tratamiento con
guimioterapia o dias después:
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e Sensacion de calor, frio o escalofrios
e Fiebre

e Dolor de cabeza

e Dolor muscular

e Fatiga

Ndusea: algunas veces puede acompanarse de vomito, pero usualmente se controla bien con
medicamentos anti-ndusea, ya sea intravenosos o en tabletas. Usted puede experimentar ndusea
tras horas a dias después del tratamiento. Es importante tomar los medicamentos indicados para
prevenir la ndusea, incluso si no tiene sintomas, ya que es mas sencillo prevenir la ndusea que
tratarla una vez que ocurre. Contacte a su médico o enfermera si presenta ndusea o vomito en
mas de una ocasion al dia.

Fatiga: es un efecto adverso muy comun, que puede incrementarse en el transcurso del
tratamiento.

Daio renal (nefrotoxicidad): este tratamiento puede ser dafiino para los rifiones, especialmente
si usted ya tiene algun dafio renal previo. Se le solicitardan exdmenes de sangre antes de cada
tratamiento con Gem/Cis para revisar qué tan bien estan funcionando sus rifiones. Su médico
discutira con usted y decidira cual es la dosis mas apropiada

de quimioterapia para evitar dafio a la funcion de sus rifiones. Para ayudar a prevenir este dafio,
es muy importante tomar suficiente agua. Su enfermera podria solicitarle que lleve un registro
de cuanta agua esta tomando, asi como la cantidad de orina que esta produciendo. Es importante
notificar al médico si nota algin cambio en la orina, por ejemplo, la presencia de sangre en la
orina.

Cambios en la audicion (Ototoxicidad): podria notar un sonido como campanadas en sus oidos
llamado tinnitus. Esto frecuentemente mejora sin ningun tratamiento una vez que termine la
guimioterapia. En algunos pacientes este sintoma pudiera persistir por algun tiempo una vez
terminado el tratamiento. Es importante notificar a su médico si nota algin cambio en su
audicion.

Trombosis venosa (formacion de codgulos): contacte a su hospital si presenta hinchazén de
piernas, enrojecimiento y dolor, o falta de aire de aparicién subita.

Algunos efectos adversos menos comunes relacionados con Gem/Cis

Reaccion alérgica: algunas veces esto sucede durante la administracidon de quimioterapia. Avise
a su médico o enfermera(o) si presenta de forma subita cualquiera de los siguientes sintomas:

e Rash oronchas

e Falta de aire
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e Enrojecimiento de la cara
e Sensacion de calor

e Mareo

e Necesidad de orinar

Entumecimiento y hormigueo de manos y pies (neuropatia periférica): la quimioterapia basada
en cisplatino puede dafiar los nervios causando entumecimiento, hormigueo o dolor en manos 'y
pies. Los dedos de las manos y los pies pueden estar entumecidos o presentar hormigueo, y esto
le podria generar dificultad para atar los cordones de sus zapatos o abotonar la camisa. Estos
sintomas pueden comenzar a pocos dias o semanas de iniciar la quimioterapia y durar algunos
meses. Ocasionalmente el hormigueo es permanente.

Puede encontrar mas informacion para disminuir estos sintomas en este mismo folleto, en la
seccion “Consejos durante el tratamiento”.

Apetito disminuido: no se preocupe si no come lo habitual por uno o dos dias.

Diarrea: deberd ponerse en contacto con su equipo médico si presenta 4 o mas evacuaciones
liguidas en un dia. Su médico le prescribird medicamento en tabletas (loperamida) para controlar
la diarrea. Tomara una tableta de loperamida cada que usted presente una evacuacion diarreica.
Recuerde tomar suficiente agua para reponer la pérdida de liquidos. Si usted experimenta diarrea
deberd llevar una dieta baja en fibra y evitar el consumo de frutas crudas, jugos de frutas, cereales
y vegetales. Puede ayudarle evitar el consumo de alcohol, cafeina, productos lacteos y comidas
ricas en grasa.

Extravasacion (fuga) de quimioterapia: mientras es administrada, algunas veces Ila
quimioterapia puede fugarse fuera de la vena y dafar al tejido circundante. Avise
inmediatamente a su enfermera(o) si presenta comezén, dolor, enrojecimiento, o inflamacién
alrededor de la vena.

Constipacion (estrefiimiento): consumir alimentos ricos en fibra (vegetales, frutas, pan integral)
y tomar al menos 2 litros de agua al dia pueden ayudarle a mejorar el estrefiimiento. En ocasiones
es necesario utilizar laxantes si las molestias persisten por mas de 2-3 dias.

Ulceras y dolor bucal: debera siempre cepillar sus dientes después de cada alimento para evitar
el crecimiento bacteriano. Para prevenir o ayudar a mejorar el dolor en la boca use un cepillo
suave y realice enjuagues orales tres veces al dia con media a una cucharada de bicarbonato de
sodio con agua (o con cualquier enjuague bucal). Evite el consumo de alimentos acidos como
naranjas, limon y toronja. Acérquese con su médico/enfermera(o) en caso de presentar Ulceras
orales, ellos podran ayudarle a prevenir y tratar su dolor o Ulcera en la boca.

Somnolencia: |la quimioterapia le puede hacer sentir somnoliento y cansado. Si usted se siente
muy somnoliento, no maneje vehiculos ni opere maquinaria.
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Dolor de cabeza: si esto le sucede, puede tomar analgésicos como el paracetamol.
Dificultad para dormir: puede tomar medicamentos para inducir el suefio si los requiere.

Pérdida de cabello: su cabello puede adelgazarse, pero es poco probable que lo pierda.

Cambios en la piel: puede notar su piel mas seca o la aparicidn de un rash o ronchas.

Acumulacion de liquido o hinchazon: puede presentar acimulo de agua con incremento en su
peso, hinchazdn de su cara, tobillos o piernas. Elevar las piernas sobre alguna almohada o cojin
puede ayudarle a mejorar. Esta hinchazén mejorara al terminar su tratamiento.

MEDICACION PARA EL CONTROL DE LOS EFECTOS ADVERSOS

Aseglrese de avisar a su médico sobre todos los efectos adversos que presente, existen
medicamentos utiles para el control de sus sintomas.

é¢Debo continuar con el consumo de todos mis medicamentos habituales?

Si, debe continuar tomando sus medicamentos de uso regular. Por favor, avise a su equipo
oncolégico de todos los medicamentos que consume para que tomen sus precauciones.

¢Puedo recibir la vacunacion para la gripe?

Si, se recomienda que se vacune antes de iniciar el tratamiento con quimioterapia. Si ya ha
iniciado la quimioterapia, pregunte a su médico cual es el mejor momento para vacunarse.

Consejos durante el tratamiento

- Tome suficiente agua (al menos 2 litros por dia), para proteger sus rifiones.

- Mantenga una buena alimentacién. Comer pequefias cantidades de alimentos de forma
frecuente puede reducir la ndusea. Debe evitar alimentos grasosos o fritos. Puede tomar
medicamento anti-ndusea por razén necesaria.

- Evite exponerse al sol. Utilice factor de protector solar con FPS de 15 o mayor y ropa que
lo proteja del sol.

- Descanse lo suficiente.

- Para prevenir o minimizar la sensacién de adormecimiento y hormigueo:
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e Evite exponer sus manos o pies a cambios bruscos de temperatura. Puede
ayudarse utilizando guantes cuando salga a dar un paseo en invierno o evitando
tocar alimentos/bebidas congeladas.

e Utilice guantes para hornear al cocinar, y guantes protectores al realizar
actividades de jardineria.

e Mantenga sus manos y pies calidos, utilice zapatos que le calcen bien y que le
protejan.

e Tenga cuidado al utilizar agua caliente ya que es posible que no sea capaz de
percibir que tan caliente se encuentra y podria quemarse.

e Tenga cuidado especial al cortarse las uiias

e Humecte su piel al menos un par de veces al dia

- Tenga en casa los medicamentos para ayudarle a controlar sus sintomas.

- Puede presentar cansancio o mareo; evite conducir o involucrarse en actividades que le
requieran mantenerse alerta hasta conocer la respuesta que presenta a la quimioterapia.

- De ser posible utilice una rasuradora eléctrica cuando se afeite y un cepillo de dientes
suave para evitar el sangrado.

- Antesdeiniciar la quimioterapia avise a su médico sobre cualquier medicamento que esté
tomando. Algunos efectos adversos pueden deberse al consumo de sus medicamentos y
no a la quimioterapia.

- Sisus sintomas son graves o no mejoran en 24 horas, no dude en contactar al hospital.

- Preste atencién a los sintomas de formacidn codgulos: dolor, enrojecimiento del brazo o
pierna, falta de aire o dolor en el pecho. Si presenta alguno contacte a su médico.

- Mientras reciba quimioterapia no reciba ningun tipo de vacuna sin la autorizacién de su
médico.

- Siusted es una mujer en edad fértil:

e Informe a su médico si se encuentra embarazada o podria quedar embarazada antes de
iniciar la quimioterapia.

e Evite el embarazo durante el tratamiento con quimioterapia

e Evite la lactancia durante la quimioterapia

¢Cudndo contactar al hospital?

Si sus sintomas son severos o NO mejoran tras 24 horas, no dude en contactar al hospital.
Contacto de Emergencias Hospitalarias:

¢Donde puedo obtener mads informacion?
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Si
usted desea obtener mas informacion puede visitar el sitio web ESMO para Biliary Tract Cancer:
Guide for Patients (Cdancer de laa via biliar: guia para pacientes) y el sitio web AMMF The
Cholangiocarcinoma Charity.

Puede encontrar la informacion en los siguientes enlaces:

https://www.esmo.org/for-patients/patient-guides/biliary-tract-cancer

https://ammf.org.uk/patient-guide/
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