Revista Colombiana de Cancerologia

Abril - Junio / 2021 Rev Colomb Cancerol. 2021;25(2):61-64

EDITORIAL

Situacién actual de la pandemia y el paciente con cancer

https://doi.org/10.35509/01239015.810

El 17 de noviembre de 2019, en Wuhan, ciudad capital de la provincia de Hubei en China, se presenta un
hombre de 55 afios con una infeccion respiratoria. El se convertiria en el primer paciente conocido de la
enfermedad por coronavirus (covid-19) (1). Desde que China informara de este problema a la comunidad
internacional, el 31 de diciembre, y con la posterior declaracion de pandemia el 11 de marzo, han pasado
varios meses y varios eventos relevantes, contando con el aislamiento del virus, su bautizo como Severe
Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) y la descripcion de que, si bien se trata de un
virus de ingreso por via respiratoria con un impacto muy importante a nivel a pulmonar, se trata del agente
causal de una enfermedad sistémica (2). Previamente, habiamos presentado un recuento de los sucesos mas
importantes de las pandemias anteriores al siglo XXI y como afectaron en ese momento a los pacientes con
cancer (3); al respecto, se publicaron una serie de recomendaciones sobre como abordar la atencion de
esta poblacion especial (4-7). En este breve escrito, nuestra intencion es esbozar la situacion actual de la
atencion de los pacientes con cancer, el impacto directo e indirecto que tiene la covid-19 sobre los pacientes
y algunas consideraciones de acuerdo con la evolucion de la pandemia.

En relacion con la afectacion directa por covid-19, se encuentra que los pacientes con cancer presentan una
mayor frecuencia de covid-19 que la poblacion general, con una prevalencia que puede ser entre una y dos
veces mas alta (8, 9). La presentacion fue mas grave en términos de requerimiento de UCl y adicionalmente,
la mortalidad fue mayor. En Madrid (Espafna), se reportd en mayo de 2020 que en tres meses habian tenido
1.069 casos con 132 muertes, de los cuales 36 casos fueron en pacientes con cancer con 15 fallecimientos,
de los cuales solo 6 estaban en tratamiento activo (10). En un estudio basado en un registro poblacional de la
misma region se incluyeron 697 pacientes con neoplasias hematologicas (11). 139 personas (20%) presentaron
covid-19 critica, 290 (42%) covid-19 grave, 159 (23%) fueron moderados y 104 (15%) tuvieron covid-19 leve.
230 pacientes fallecieron (33%) y se considerd, en el 88% de los casos, que esta era la causa de muerte, que
ocurrio alrededor de 9 dias después de la confirmacion del diagndstico. En los pacientes con trasplante de
células hematopoyéticas, el 46% tuvieron covid-19 grave o critico. La mortalidad a su vez fue mayor en los
pacientes que recibian quimioterapia convencional con respecto a los pacientes sin tratamiento. Pero incluso
en pacientes en quienes no se logré confirmar el diagnoéstico de covid-19 durante los primeros meses de la
pandemia, se vio un mayor impacto en mortalidad. En un centro en la ciudad de Lyon, en el periodo entre el
1 de marzo y el 15 de abril de 2020, ocurrié que —en 302 pacientes con cancer con sospecha de covid-19— se
confirmé el diagnéstico en 55 pacientes (18,2%), murieron 30 pacientes (9,9%), 8 con PCR positiva (14,5%)
y los restantes 22 con PCR negativa (8,9%) (12). En este estudio no se encontraron diferencias clinicas o
radiologicas entre los dos grupos. Estos hallazgos se han reportado en otras revisiones y llaman la atencion
sobre el alto riesgo de esta poblacion (13). En Colombia, en el estudio ACHOCC-19 (14), realizado en 22
instituciones en varias ciudades se presenta una cohorte de 742 pacientes con neoplasias no hematoldgicas,
encontrando que el 20,2% requirieron ventilacion mecanica y 38,7% requirieron hospitalizacion; resulta
llamativo que se identificara que el 29,6% de los pacientes fueron completamente asintomaticos. 196
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(26,3%) pacientes fallecieron, 106 (14,27%) de los
cuales fueron soportados con ventilacion mecanica.
En ese estudio se encontro que a mayor edad mayor
mortalidad, como en las cohortes de pacientes sin
cancer, y que la mortalidad fue mayor en aquellos
que recibieron esteroides y antibioticos, aunque
este hallazgo esta relacionado con la gravedad de
la covid-19.

Pero el impacto indirecto de covid-19 es igualmente
preocupante. La imposicion de confinamientos y
cuarentenas, asi como la adaptacion de las areas
hospitalarias para el tratamiento de los pacientes con
covid-19, afecto la disponibilidad y la oportunidad
del cuidado sanitario del paciente con cancer. Una
revision sistematica rapida (15) incluyo 19 articulos
que tratan sobre el impacto de la pandemia en los
pacientes con cancer. El impacto en el bienestar
fisico y psicosocial es notable, con la presencia de
ansiedad, pensamiento catastrofico, trastornos
del sueio, no solo en pacientes con cancer activo
sino también en pacientes sobrevivientes al cancer.
Estos cambios se han documentado incluso a través
de redes sociales como Twitter, con analisis que
muestran temor ante actividades de diagnostico y
tratamiento por retrasos en tamizaje, diagnostico y
tratamiento, o interrupciones de estos procesos, asi
como problemas en salud mental yamencionados (16).
Ademas, debido a las restricciones en la movilidad,
hubo demora en el diagnostico de recurrencia y
pérdida en la calidad de vida percibida. Patt et. al.
encontraron que en Estados Unidos, en el periodo de
marzo a julio de 2020 —etapa que contiene el primer
pico, que fue a mediados de abril—, comparado
con el periodo de marzo a julio de 2019, hubo una
disminucion en tamizajes de cancer de seno de un
85%, de colon en un 75%, prostata en un 74% y pulmon
en un 56% (17). Las citas de control y seguimiento
ambulatorio cayeron en un 74%, citas de primera
vez en un 70%; la aplicacion de quimioterapia cayo
hasta en un 30%, y procedimientos quirdrgicos para
el tratamiento de estas neoplasias cayeron entre un
20 y un 60%.

En Latinoamérica, la experiencia publicada por el
grupo del Hospital Israelita Albert Einstein también
muestra un panorama preocupante: al comparar los
periodos de marzo a mayo de 2019, con los de 2020,
se muestra una caida del 45% en citas ambulatorias,
incluyendo una caida del 56,2% para citas de primera
vez (18). En el Instituto Nacional de Cancerologia
de Colombia, al comparar el periodo comprendido
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entre marzo de 2019 a febrero del 2020, con el
periodo de marzo de 2020 a febrero del 2021, se
aprecia una caida de casi un 15% en los egresos
hospitalarios y en los dias de estancia hospitalaria.
Esto afectdé la oportunidad del tratamiento, la
capacidad de programar cirugias de alta complejidad
y la disponibilidad de tratamiento quimioterapéutico
ambulatorio y hospitalario.

Las instituciones han buscado la manera de adaptarse
a esta situacion (19). Teniendo en cuenta el riesgo
de morbilidad y mortalidad en los pacientes con
cancer, se han planteado estrategias de tamizaje
antes de realizar procedimientos quirdrgicos y
quimioterapia, dado el riesgo de realizarlos en
pacientes asintomaticos con un riesgo incrementado
de mortalidad (20). Adicionalmente, se ha buscado
disminuir los desplazamientos de los pacientes,
tanto por las estrategias de confinamiento como para
disminuir la exposicion de los pacientes a posibles
pacientes infectados, recurriendo a estrategias
basadas en el uso de tecnologia. Si bien el uso de
telemedicina, tanto para consulta externa como
para apoyo administrativo es la punta de lanza
mas visible, el uso de herramientas de aprendizaje
automatico (Deep learning, Machine learning) para
la busqueda de opciones terapéuticas y facilitar
abordajes diagnoésticos es uno de los aprendizajes
que quedaran de esta pandemia para el enfoque
cotidiano de los pacientes (21). La vacunacion
sera uno de los elementos que mas impacte en
la atencion de los pacientes. La disminucion de
infecciones en trabajadores de la salud disminuye
el riesgo de infeccion en los pacientes con cancer
(22). Asi mismo, la vacunacion de los pacientes es
un paso clave en el regreso a la normalizacion de las
actividades de tamizaje, diagnosticas y terapéuticas
en esta poblacion, pero tal y como se esperaba, se
ha documentado una respuesta inmunolégica menos
robusta que la que se encuentra en pacientes sin
cancer (23) pero con una proteccion clinica ain no
determinada.

La pandemia de covid-19 aun continda y no sabemos
cuanto durara. Las medidas tomadas por los diversos
actores, la educacion de los pacientes en medidas de
autocuidado, el apoyo psicoldgico y emocional, las
actividades de tamizaje en pacientes y la vacunacion
de trabajadores de la salud y personas con cancer
hacen que las perspectivas a mediano plazo sean
menos inciertas que lo que planteabamos hace un
ano. Hacer uso de la informatica biomédica para
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investigacion, diagnostico y bUsqueda de nuevas
alternativas terapéuticas que sean efectivas es una
oportunidad en el mediano plazo. Por ahora, nuestra
actitud sigue siendo la misma: cuidarte es cuidarme,
cuidarme es cuidarte.
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