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Hace algunos afios, se sabia muy poco sobre qué alimentacién debian llevar las personas con cancer
que recibian tratamientos como la quimioterapia o la radioterapia. Por eso, las recomendaciones sobre
qué comer se basaban mas en creencias y experiencias que en evidencia cientifica.

Si tienes diarrea, lo l6gico
es que dejes de comer
alimentos con fibra; de
hecho, de ahora en

adelante, esa serd la
indicacién para todas

Doctor, tengo
diarrea desde que
empecé mi
tratamiento con
quimio-radioterapia

Entonces, ;ya no
podré comer tortilla?
jPero es la base de mi
alimentacién!



No obstante, un dia alguien se dio cuenta de que era necesario investigar mas al respecto...

Veo que algunas pacientes
tienen diarrea, pero otras
estrefiimiento y otras no tienen
nada ;A qué se deberdn estas
diferencia si todas tienen el
mismo tratamiento? ;Estaré
haciendo bien indicandoles la
isma dieta a todas?




Entonces, surgieron las propuestas basadas en la evidencia cientifica:

Un grupo seguird una
dieta rica en fibra,
antioxidantes, aceites
vegetales y probidticos

de alimentos fermentados

El otro grupo comerad la
tradicional dieta baja en
fibra, lactosa y grasa. A
ambos grupos los
evaluaré 5 veces.
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Y surgieron nuevas ideas:

Mis objetivos para este estudio
seran:

Comparar los eventos adversos,
entre ellos la diarrea y el
estrefiimiento. Ademas, quiero
saber qué pasa con su estado
nutricional ya que pocas veces
se toma en cuenta

Objetivos del estudio:

e Evaluar y comparar los eventos

adversos.
e Evaluar y comparar el estado

de nutricion.




Y asi transcurrié el tiempo en lo que se invitaron a participar a las pacientes que llegaban al hospital,
algunas aceptaron, otras no. Las que aceptaron empezaron su tratamiento con quimio- radioterapia y
fueron evaluadas...




Hasta que llegé el momento de conocer los resultados finales vy, con ello, poder decirle al mundo qué
dieta es la mejor para recomendar a las pacientes con cancer cevicouterino que llevan tratamiento con
quimio- radioterapia.

Es el momento de hacer el anélisis
estadistico y escribir mi reporte final.
Con estos resultados finalmente
sabremos qué dieta causa menos
eventos adversos y con cudl se
desnutren menos las pacientes



Los andlisis arrojaron resultados muy interesantes. Aunque el maximo pico de toxicidad fue después
del tercer ciclo de quimio-radioterapia en todas las mujeres, se observaron diferencias inesperadas en
algunos eventos adversos.

Con respecto a los

eventos adversos,

esto fue lo que

observamos en . . .

cada grupo de dieta JMSEESECRREREEEENE
inflamatoria:

Mujeres con la dieta baja en residuo:

e También la ndusea fue el
evento adverso mas frecuente.
El nimero de mujeres con
diarrea fue similar.
El estrenimiento también
estuvo presente.

e Se recuperaron mas lento de
los eventos adversos que el
otro grupo.

e La nausea fue el evento
- B adverso mas frecuente.
@ ’\\/ - A pesar de comer mucha
(o) g fibra, no tuvieron mas diarrea.

Hubo mas estrefiimiento de lo
esperado.

Se recuperaron mas rapido de
los eventos adversos que el
otro grupo.




Y lo que sigui6 fue todavia mas sorprendente:

on respecto al estado
nutricional, esto fue lo
que encontramos al
comparar los grupos.

" No fue posibledimpedi.r que las Pero si logramos que se recuperaran
- e mujeres se desnutrieran. mas rapido de la desnutricion.
Alrededor del 25% de todas las - T
: Ad dieta:
,”/\'\/\ participantes se desnutrieron y esto Vina conique dieta

(o] : se debe a que el tratamiento es muy
intenso.

iCon la anti-inflamatoria!




Este es el primer estudio que sugirié un cambio radical de la dieta que se habia recomendado por
décadas y que abre las puertas para que mas investigadores hagan estudios como éste.

En 2018, una colega encontré que,
sin asesoria nutricional, el 69% de las
pacientes en quimio- radioterapia se
desnutrian. Ahora vemos que, con
una dieta personalizada, ese
porcentaje disminuye a cerca del
25%.




Aun quedan dudas sobre las dietas: ;Qué otros beneficios tendra la dieta anti-inflamatoria? ;Habra
algun alimento particular que sea el mas benéfico? ;Cambia la flora intestinal? Todavia no sabemos las
respuestas a estas preguntas, pero si sabemos que:

Para encontrar las

recomendaciones . .
nutricionales que Queridas pacientes:

aporten mayor busquen atenCién
beneficio al paciente con un especialista
con cancer, en el en nutricién. Pero
INCan realizamos ~ jcuidado! si les
investigacion en indican eliminar la
nutricion / fibra... jahi no es!
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