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R E S U M E N  
El manejo digno del paciente con cáncer se basa en el respeto, la empatía y la 
calidad de vida. Busca asegurar que los pacientes sean tratados con dignidad y 
consideración, recibiendo una atención médica centrada en ellos y que aborde sus 
necesidades físicas, emocionales y psicológicas. Es un enfoque humano y ético 
que promueve el bienestar y la calidad de vida de los pacientes con cáncer. 
 
Palabras clave: Cáncer, calidad de vida. 
 

 
A B S T R A C T 
Dignified management of cancer patients is based on respect, empathy and quality of life. It seeks to ensure that patients are 
treated with dignity and consideration, receiving care that is centered on them and that addresses their physical, emotional 
and psychological needs. It is a humane and ethical approach that promotes the well-being and quality of life of cancer patients. 
 
Keywords: Cancer, quality of life 
 
INTRODUCTION 
El cáncer es una enfermedad caracterizada por el 
crecimiento descontrolado de células anormales en 
el cuerpo (Mafiana et al., 2018). Estas células 
anormales, conocidas como células cancerosas, 
pueden invadir y destruir tejidos sanos, propagarse 
a través del sistema linfático o sanguíneo y formar 
tumores en diferentes partes del cuerpo (D’arcy, 
2019). 
 
El cáncer puede afectar a personas de todas las 
edades, razas y géneros. Existen numerosos tipos 
de cáncer, que se clasifican según el órgano o 
tejido en el que se originan. Algunos de los tipos 
de cáncer más comunes incluyen el cáncer de 
pulmón, cáncer de mama, cáncer de próstata, 
cáncer colorrectal y cáncer de piel, aunque existen 
muchos otros tipos (Yadav & Mohite, 2020).  
 

Los factores de riesgo para el cáncer pueden ser 
genéticos, ambientales y de estilo de vida. Algunos 
factores de riesgo comunes incluyen el 
tabaquismo, la exposición al humo de segunda 
mano, la radiación, ciertos productos químicos y 
sustancias tóxicas, una dieta poco saludable, la 
falta de actividad física, la obesidad, la exposición 
excesiva al sol, antecedentes familiares de cáncer 
y ciertas infecciones virales, como el virus del 
papiloma humano (VPH) y el virus de la hepatitis 
B y C (Pérez, Betancourt & Fernández, 2016).  
 
Los síntomas del cáncer varían según el tipo y la 
etapa de la enfermedad (Dange, 2017). Algunos 
síntomas comunes pueden incluir fatiga 
persistente, pérdida de peso inexplicada, cambios 
en la piel, cambios en los hábitos intestinales o 
urinarios, aparición de protuberancias o masas, 
sangrado anormal, tos persistente o ronquera, entre 
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otros. Sin embargo, es importante tener en cuenta 
que no todos los cánceres presentan síntomas 
tempranos o evidentes, lo que resalta la 
importancia de la detección y el diagnóstico 
tempranos (Wolf, 2010).  
 
El diagnóstico del cáncer se realiza a través de 
pruebas y procedimientos médicos, que pueden 
incluir exámenes físicos, pruebas de laboratorio, 
imágenes médicas, biopsias y análisis genéticos 
(Cárdenas-Sánchez, et al., 2013). El tratamiento del 
cáncer puede variar según el tipo y la etapa de la 
enfermedad, así como las características 
individuales del paciente. Los enfoques de 
tratamiento comunes incluyen cirugía, 
radioterapia, quimioterapia, terapia dirigida, 
inmunoterapia y terapia hormonal. En muchos 
casos, se utiliza una combinación de tratamientos 
para abordar el cáncer de manera integral (Akram, 
2017).  
 
La prevención del cáncer es fundamental y se 
centra en la adopción de hábitos saludables y la 
reducción de los factores de riesgo evitables 
(Najafi, 2021). Esto incluye evitar el tabaquismo y 
la exposición al humo de segunda mano, mantener 
una dieta equilibrada y nutritiva, hacer ejercicio 
regularmente, protegerse de la exposición al sol 
excesiva, recibir las vacunas apropiadas para 
prevenir infecciones virales relacionadas con el 
cáncer y realizar pruebas de detección 
recomendadas según las pautas médicas (Harris,  
2018). 
 
El cáncer es una enfermedad compleja que afecta 
a millones de personas en todo el mundo. La 
investigación continua, la educación sobre la 
prevención y la detección temprana, así como el 
acceso a una atención médica de calidad son 
fundamentales en la lucha contra el cáncer y en la 
mejora de los resultados para los pacientes. 
 
El manejo de un paciente con cáncer requiere un 
enfoque integral y multidisciplinario (Taberna, et 
al., 2020). Aquí hay algunas consideraciones 
importantes a tener en cuenta: 

 
a) Equipo médico especializado: Es 

fundamental contar con un equipo médico 
especializado en oncología que incluya 
oncólogos, cirujanos, radioterapeutas, 
patólogos y otros profesionales de la salud 
(Ruvalcaba-Limón, et al, 2010). El equipo 
trabajará en conjunto para determinar el 
mejor plan de tratamiento y proporcionar 
atención coordinada. 

b) Plan de tratamiento individualizado: Cada 
paciente y tipo de cáncer son únicos, por lo 
que el plan de tratamiento debe ser 
adaptado a las necesidades individuales 
(Guerard, et al., 2016). Esto puede incluir 
cirugía, radioterapia, quimioterapia, 
terapia dirigida, inmunoterapia u otras 
opciones de tratamiento, según la etapa y el 
tipo de cáncer. 

c) Manejo de los efectos secundarios: 
Muchos tratamientos contra el cáncer 
pueden provocar efectos secundario 
(Bryant, R. (2003).  
 

El manejo digno del paciente con cáncer es 
fundamental para asegurar que sean tratados con 
respeto, compasión y consideración en todas las 
etapas de su enfermedad (Chochinov, 2007). Se 
basa en principios éticos y humanitarios que 
reconocen la importancia de preservar la dignidad 
y el bienestar emocional de los pacientes. 
 
Para lograr un manejo digno, es esencial brindar 
una atención médica centrada en el paciente, 
donde los profesionales de la salud se involucren 
activamente en escuchar y comprender las 
necesidades y preocupaciones de los pacientes. 
Esto implica una comunicación clara y efectiva, 
informando adecuadamente sobre el diagnóstico, 
el pronóstico y las opciones de tratamiento, y 
respetando la autonomía y las decisiones 
informadas de los pacientes. 
 
Además, el manejo digno incluye proporcionar un 
ambiente seguro y confortable durante los 
procedimientos médicos, minimizando el dolor y 
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el malestar tanto físico como emocional (Silva, 
Pereira, & Mussi, 2015). Se deben tomar medidas 
para controlar los síntomas y los efectos 
secundarios del tratamiento, y ofrecer apoyo 
emocional y psicológico a los pacientes y sus 
familias. 
 
La coordinación del cuidado entre los diferentes 
profesionales de la salud también es fundamental 
para garantizar una atención integral y coherente 
(Puchalski, et al., 2006). Esto implica un enfoque 
multidisciplinario, donde se involucren oncólogos, 
cirujanos, radioterapeutas, enfermeras y otros 
especialistas para proporcionar una atención 
integral y coordinada. 
 
En resumen, el manejo digno del paciente con 
cáncer se basa en el respeto, la empatía y la calidad 
de vida. Busca asegurar que los pacientes sean 
tratados con dignidad y consideración, recibiendo 
una atención médica centrada en ellos y que 
aborde sus necesidades físicas, emocionales y 
psicológicas. Es un enfoque humano y ético que 
promueve el bienestar y la calidad de vida de los 
pacientes con cáncer. 
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