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El abordaje integral del paciente oncolégico incluye un
sinnimero de parametros clinicos, que normalmente no se
tienen en cuenta durante el diagnéstico y el tratamiento. La
mayoria de las ocasiones se minimiza la salud mental del
paciente y de su familia, dejando sin atender aspectos
emocionales que pueden tener un efecto en los desenlaces
clinicos de estos.

La evidencia de una respuesta neuroendocrina dada por
los estados del animo lleva a concluir que se requiere tomar
herramientas de contencién emocional como parte
importante del diagnostico, tratamiento, seguimiento y
rehabilitacién de un paciente oncolégico.!

La depresion y la ansiedad, asi como otros trastornos
mentales, usualmente se identifican en aquellos pacientes
que se encuentran en tamizaje o quienes reciben un
diagndstico de cancer urolégico. Ademads, la respuesta
adaptativa va condicionada por la cultura, sus recursos
emocionales y maultiples aspectos neurobiolégicos: la
reaccion individual a un estrés crénico y prolongado, la
activacion sostenida del Sistema Nervioso Auténomo y del
eje hipotdlamo-hipo6fisis-adrenal. La exposicion a lo
previamente descrito impacta a cada persona de diferente
manera, pudiendo afectar la respuesta y la magnitud del
cuadro clinico.?

El enfrentar un proceso inicial de estudios y luego un
diagnoéstico de cancer, genera diferentes reacciones que van
desde la negacién y desorientacion hasta el panico y la rabia.
El paciente percibe una amenaza por la perdida de su salud,
ademas de la vulnerabilidad corporal por los cambios que
vendran y la incorporacién a su nueva cotidianidad, que
incluira alteraciones fisicas, sociales, econémicas y el
temor por una recurrencia tumoral.

Esta cantidad de emociones y alteraciones mentales
pueden llevar a tener efectos negativos en los desenlaces
clinicos de los pacientes. Con respecto a cancer de vejiga, se
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ha encontrado que un estado mental alterado se asocia con
un riesgo incrementado de complicaciones, incluyendo un
tiempo menor de progresién de la enfermedad, después de
cistectomia radical.>* Por otro lado, aquellos pacientes
sometidos a neovejigas ortotdpicas quienes contaron con
un acompafiamiento psicolégico mejoraron su tiempo de
retorno a las actividades.'> Con respecto al cancer de pene,
se encontré que los pacientes que presentaban depresion
antes del procedimiento quirdrgico tenian un tiempo mayor
de recuperacion de sus heridas. Ademas, tenian sensacion de
minusvalia, depresion, ansiedad e incapacidad de conectar
con los demas.®

En el caso del cancer urogenital se identifican maltiples
factores de riesgo para exacerbacion de patologia mental por
el gran compromiso a nivel del funcionamiento sexual, los
importantes cambios corporales que desencadenan
percepciones de limitacién en la funcionabilidad tanto
corporal como emocional.’

La evaluaciéon de todos los factores que intervienen en la
decision del mejor tratamiento debe ser acompafiada de un
profesional en salud mental, contribuyendo asi,
positivamente, en la respuesta al proceso elegido; sea
curativo o paliativo. Desde alli, aportar en la calidad y
permanencia de resultados benéficos. El acompafiamiento
psicoterapéutico temprano, humanizado y paralelo al
proceso farmacolégico y/o quirtrgico debe ser una conducta
permanente, que garantice un proceso integral. De esta
manera, se contribuye al aprendizaje de lo que implica la
pérdida de una “normalidad”. El profesional en salud mental
esta en capacidad de prevenir e identificar entidades
preexistentes que pueden empeorar el pronéstico y la
rehabilitacién del paciente.'

Establecer un diagnéstico y un tratamiento precoces,
junto al acompafiamiento y la contencién por parte de un
equipo multidisciplinario en el que se integre al profesional
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en salud mental, puede mejorar la calidad de vida y la buena
respuesta a su padecimiento. Aln faltan estudios que
soporten el efecto que tiene una adecuada salud mental en
los desenlaces clinicos de éstos pacientes; sin embargo, en la
practica clinica se evidencia la necesidad de intervenir
tempranamente en la salud mental del paciente como
factor protector frente al desenlace de su condicién médica
y de la misma salud mental’
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