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Cancer Pediatrico

REGISTRO ONCOPEDIATRICO HOSPITALARIO
ARGENTINO (ROHA)

1200 nuevos casos por ano

Tasa de sobrevida 60%



Cancer Pediatrico

REGISTRO ONCOPEDIATRICO ARGENTINO (ROHA)

Distribucion de casos segtn la clasificacion internacional del cancer pediatrico (ICCC-3) 2000 —
2009 n: 12.740

Leucemia - I 38.4%

Tumores del SNC - III

17.0%

Linfomas - II 13.2%

Tumores de partes blandas - IX 6.2%
5.5%

Neuroblastoma - IV

Tumores renales - VI 5.1%

Tumores oseos - VIIT 5.0%

Retinoblastoma - V - 3.4%

Tumores celulas germinales - X - 3.1%
Carcinomas - XI l 1.5%

Tumores hepaticos - VII l 1.3%

Otros tumores - XII ~ 0.4%
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Cancer Pediatrico
Hospital de Pediatria Garrahan

400 nuevos casos por ano

240 sobrevivientes por ano

Clinica Post-tratamiento

oncologico




Clinica Post-tratamiento
Oncologico

Pacientes en remision de
enfermedad superados los 5 anos
desde el diagnostico.

Seguimiento interdisciplinario
coordinado por un pediatra o
medico clinico de cabecera de por
vida.



Poblacion de Riesgo

- Childhood Cancer Survivor Study (CCSS - COG) 10397 pac.
N Engl J Med, 2006; 355: 1572 — 1582.

- Medical Assesment of Adverse Health Outcomes in Long-term
Survivors of Childhood Cancer. (LESG) 1362 pac.
JAMA, 2007; 297: 2705 — 2715.

A los 40 anos /0%

Fatal

40% severo

Discapacidad



Atencion orientada a:
prevenir y detectar precozmente

= Disfunciones organicas

= Alteraciones del crecimiento y desarrollo
= Detficits neurocognitivos

= Alteraciones del area psicosocial

=  Aparicion de segunda enfermedad maligna



Resumen de Historia Clinica

DATOS PERSONALES

NOMBRE Y APELLIDO:

SEXO:FM FECHA DE NACIMIENTO: NRO. DE HC:
ENFERMEDAD ONCOLOGICA

DIAGNOSTICO:

FECHA DEL DIAG: | EDAD: | FECHAFINDELTTO:

ESTADIFICACION:

ORGANOS COMPROMETIDOS:

RECAIDA: SI NO (si responde SI, complete los siguientes casilleros)

FECHA: [SITIO: | FECHAFIN DEL TTO:

CONSIDERACIONES ESPECIALES:

SEGUNDA ENFERMEDAD: SI NO (si responde SI, complete los siguientes casilleros)

FECHA: |DIAGNOSTICO:

ESTADIO/SITIO: |FECHA FINDELTTO:

COMENTARIQOS:

RESUMEN DEL TRATAMIENTO ONCOLOGICO

PROTOCOLO/S:

QUIMIOTERAPIA: SI NO (si responde SI, indique cual y sus dosis)

DROGA VIA DE ADM. DOSIS ACUMULADA INFORMACION ADICIONAL

(mg/m?2)




Resumen de Historia Clinica

RADIOTERAPIA: SI

NO (si responde SI, complete los siguientes datos)

LOCALIZACION

INICIO FINALIZACION

DOSIS TOTAL

TIPO

TCPHP: SI'  NO (si responde S, complete los siguientes datos)

FECHA:

AUTOLOGO ALOGENICOREL. NO REL.

EICH: SI NO

CIRUGIA/S: SI NO (si responde SI, complete los siguientes datos)

FECHA

DESCRIPCION

COMPLICACIONES RELEVANTES DURANTE EL TRATAMIENTO:

COMENTARIOS:




Planilla de seguimiento

e Controles Clinicos
e Interconsultas a especialistas

e Estudios (tipo y frecuencia)



INTERVENCION €2

EDAD AL DIAGN. TRﬁgéll\gEDléTO DIAGNOSTICO
PRECOZ

PASO DEL TIEMPO

SOBREVIVIENTES
ESTILO
DE
VIDA
GENETICA SEXO ‘.‘

ENFERMEDAD
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Estilo de Vida Saludable

Actividad |
i Alimentaciéon

- Salud sexual
Prevencion y

. d.e reproductiva
adicciones




Clinica Post-tratamiento Oncologico
Periodo 1 julio 2013 - 24 junio 2014

Numero de pacientes: 272
Sexo: F 137 M 135

Edad al momento de la consulta: m15,2 a
(r 2,5 -27,9)

Transicion a centros de atencion de
adultos: 62 (22,8%)



Diagnosticos

m LEUCEMIAS
LINFOMAS
MEDULOBLASTOMA
T. WILMS

m OTROS TUMORES




Tratamiento recibido

Quimioterapia — 272 pacientes (100%)
Radioterapia — 76 pacientes (28%)
Cirugia — 68 pacientes (25%)

Transplante de CPHP — 12 pacientes (4,4%)
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Etfectos Tardios del Tratamiento
Oncologico

15,00%




Calidad de vida

Calidad de vida (OMS): “la percepcion
que tienen los mndividuos de su posicion
en la vida en relacion a sus metas
expectativas, normas e intereses, en el
contexto cultural y sistema de valores en
los que ellos viven”.

Calidad de vida relacionada con la salud
(CVRS): como impacta en la calidad de
vida de un suzeto su estado de salud y/o
los tratamientos que recibe, segun “su
propia perspectiva.




Calidad de Vida-PedsQL

Menores de 16 anos

SHO SANOS
Media - DS | Media - DS

Score 86,92 80,01

Fisico 13,97 16,69 Le
Score
. 78,70 73 95
Psico- 15,50 15,39 be
Social
TOTAL 909 /ajlie 0.18

14,75 14,19



Calidad de Vida-PedsQL

16 a 18 anos
SHO SANOS
Media - DS | Media - DS
Score 82 13 81,04
Fisico 18,62 9,48 b2
Score
. 79 29 76,22
Psico- 1771 10,10 by
Social
TOTAL 80,97 77 89 0,24

16,00 9,07



Calidad de Vida-SF 36

Mayores de 18 anos

SHO SANOS
Media - DS | Media - DS

Estandarizado 49 57

eias 10,83 51,6 0,381
Estandarizado
54,42
Mental 7 44 493 0,005
Salud general 52,30 71,47 0,004

16,12 16,49



Desafio

Poblacion
de riesgo



Desafio

Empoderamiento

Transicion al

seguimiento
clinico de adultos
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