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;Qué es el glioblastoma?

El glioblastoma es el tumor cerebral maligno mas frecuente en adultos.

El glioblastoma es un tumor cerebral incurable que se diagnostica
en mas de 13 000 personas al afo en los EE. UU. Desde el
momento del diagndstico, el tiempo promedio de supervivencia
de las personas con glioblastoma es de aproximadamente 15
meses, aunque alrededor del 7 % de los pacientes sobreviven
hasta cinco afos.

Factores de riesgo y sintomas del glioblastoma

La incidencia del glioblastoma aumenta alrededor de los 40 afios
y alcanza su punto maximo aproximadamente a los 80 afos de
edad. El glioblastoma es ligeramente més frecuente en hombres
que en mujeres. Las personas blancas no hispanas tienen las
tasas mas altas de glioblastoma.

El dolor de cabeza es el sintoma mas frecuente del
glioblastoma. Dependiendo de su localizacion en el cerebro,
el glioblastoma puede causar convulsiones; cambios en el
pensamiento, el comportamientoy el estado de animo; dificultad
para comunicarse; debilidad; entumecimiento o desequilibrio.
Algunas personas pueden tener nauseas, vomitos y fatiga. Los
sintomas del glioblastoma pueden comenzar de forma repentina
o desarrollarse lentamente con el tiempo.

¢Qué causa el glioblastoma?

En la mayoria de los casos se desconoce la causa del glioblastoma.
Los pacientes que recibieron radioterapia en el cerebro para el
tratamiento de un cancer diagnosticado previamente tienen un
mayor riesgo de desarrollar glioblastoma. No existe un vinculo
claro entre el glioblastoma y el uso de dispositivos electrénicos o
teléfonos celulares o la exposicion a lineas eléctricas.

Diagndstico y tratamiento del glioblastoma

El estudio de imagen recomendado para detectar glioblastoma
es la imagen por resonancia magnética (RM) con contraste del
cerebro. Si no se le puede realizar una RM a un paciente, se le
puede realizar una tomografia computarizada (TC) con contraste
intravenoso. El diagnostico de glioblastoma se realiza mediante
el examen del tejido cerebral extirpado quirdrgicamente.

El tratamiento de primera linea para el glioblastoma es la
extirpacién quirdrgica del tumor, aunque, en algunos casos,
la extirpacién completa puede no realizarse para evitar danos
en areas del cerebro que son importantes para la vision,
el habla, el movimiento y el pensamiento. Después de la
cirugia, se recomienda a los pacientes que reciban radiacion
en el cerebro y quimioterapia (temozolomida). Aunque este
tratamiento prolonga la supervivencia, no impide la recurrencia
del glioblastoma. Muchos pacientes con glioblastoma se
someten a una segunda cirugia sobre su tumor y pueden recibir
quimioterapia adicional. Los pacientes con glioblastoma deben
considerar participar en ensayos clinicos cuando sea posible,
debido al nimero limitado actualmente de tratamientos eficaces.

Ciertos medicamentos pueden ayudar a tratar los sintomas
o afecciones causados por el glioblastoma. Los farmacos
antiepilépticos se recetan a los pacientes que desarrollan
convulsiones. Los corticoesteroides pueden utilizarse para tratar
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El glioblastoma es el tumor cerebral maligno mas frecuente en
adultos, con mas de 13 000 pacientes diagnosticados anualmente
en los EE. UU. Es incurable, y el tiempo promedio de supervivencia
después del diagnéstico es de 15 meses, con un 7 % de pacientes
que sobreviven por cinco anos. " o iy
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Sintomas de glioblastoma

* Dolores de cabeza

« Convulsiones

« Cambios en el pensamiento,
comportamiento y estado
de &nimo q

- Dificultad para comunicarse ‘ )

« Debilidad corporal,
entumecimiento o desequilibrio

Diagnéstico de glioblastoma

« Deteccion inicial del tumor en
imagenes cerebrales mediante
imagenes por resonancia magnética |
(RM) o tomografia computarizada (TC)

« Confirmacién del diagndstico con
examen del tejido cerebral extirpado
quirdrgicamente

Tratamiento del glioblastoma '

Enfoque multidisciplinar que incluye especialistas
en neurocirugia, neurooncologia, neurologia,
rehabilitacion y cuidados paliativos
« Extirpacion quirurgica (es posible que no efe bl -
ueda extirpar por completo en funcion de la*
ocalizacion del tumor)
* Radioterapia y quimioterapia después
cirugia "

- Medicamentos para tratar sintomas como
~_convulsiones, dolores de cabeza e hincha

(+)

las cefaleas y la inflamacién cerebral.

Los pacientes con glioblastoma deben ser tratados por un
equipo multidisciplinar, incluidos especialistas en neurocirugia,
neurooncologia, neurologia, rehabilitacion y cuidados paliativos.
Dado que el glioblastoma es incurable, los tratamientos deben
centrarse en maximizar la calidad de vida. También es importante
que los pacientes comenten los planes de cuidados terminales
con familiares y médicos.

El tratamiento del glioblastoma {
maximizar la calidad de vida e incluir conversaciones sobre

planes de cuidados terminales.

PARA OBTENER MAS INFORMACION

National Center for Advancing Translational Sciences (Centro
Nacional para el Avance de las Ciencias Traslacionales)
rarediseases.info.nih.gov/diseases/2491/glioblastoma

La hoja para el paciente de JAMA es un servicio publico de JAMA. La
informacion y las recomendaciones que aparecen en esta hoja son
adecuadas en la mayoria de los casos, pero no reemplazan el diagnostico
médico. Para obtener informacion especifica relacionada con su afeccion
médica personal, JAMA le sugiere que consulte a su médico. Los médicos

y otros profesionales de atencion médica pueden descargar o fotocopiar
esta hoja con fines no comerciales para compartirla con los pacientes. Para
comprar reimpresiones en grandes cantidades, envie un correo electrénico a
reprints@jamanetwork.com.
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