Memorial Sloan Kettering
Cancer Center
EDUCACION PARA PACIENTES Y CUIDADORES

Informacion sobre el mapeo de
arteriografia y el tratamiento de
radioterapia con radiacion interna

selectiva (SIRT)

Este recurso le ayudara a prepararse para el mapeo de arteriografiay el
tratamiento de radioterapia con radiacion interna selectiva (SIRT) en MSK.

;Qué es SIRT?

La SIRT es un tratamiento que utiliza diminutas microesferas radioactivas para
destruir los tumores hepaticos. La SIRT a veces es llamada radioembolizaciéon o
Y90.

Un radiologo intervencionista se encargara de realizar su tratamiento. A un
radidlogo intervencionista también se le conoce como médico de IR. Un
médico de IR es un médico con formacion especializada en el uso de
procedimientos guiados por imagenes para diagnosticar y tratar
enfermedades.

Sumédico de IR le inyectara las microesferas radioactivas en el tumor a través
de las arterias (vasos sanguineos) del higado. Esas microesferas irradian
radiacion (ondas de energia invisibles). Estas ondas dafan las células
cancerosas. La radiacion dificulta la reproduccion de las células cancerosas. Las
microesferas ayudan a limitar la cantidad de radiacion que llega al resto del
higado y del cuerpo.
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;Qué es una arteriografia?

Aproximadamente un mes antes de su tratamiento con SIRT, se le hara un
procedimiento de mapeo por medio de una arteriografia. Este es una
radiografia de sus arterias. Su proveedor de cuidados de la salud utilizara las
imagenes de este procedimiento para planificar el tratamiento SIRT.

La primera parte del procedimiento de mapeo nos indica qué arterias del
higado llevan sangre a los tumores hepaticos. También nos dira si hay arterias
que lleven sangre afuera del higado a otras areas del abdomen (vientre). Si
encontramos arterias asi, las bloquearemos. De esta manera, se evita que las
microesferas se trasladen a otros 6rganos y los dafen.

La segunda parte del procedimiento es una exploracién por medicina nuclear.
Durante esta exploracion, revisaremos si hay algun posible flujo de radiacién
que vaya del higado a los pulmones.

Qué hacer antes de su procedimiento

Pregunte sobre los medicamentos que toma

Tal vez deba dejar de tomar alguno de sus medicamentos habituales antes de
su procedimiento. O, es posible que deba tomar una dosis (cantidad) diferente
de la habitual. Hable con su proveedor de cuidados de la salud sobre cémo
tomar sus medicamentos antes de su procedimiento. No cambie la forma en
que toma los medicamentos sin hablar con un proveedor de cuidados de la
salud.

En esta seccion, se enumeran algunos ejemplos de medicamentos, pero hay
muchos otros. Asegurese de que su equipo de atencion sepa qué
medicamentos de venta con receta, medicamentos sin receta y suplementos
alimenticios esta tomando. Un medicamento con receta es aquel que solo
puede obtener presentando una receta de un proveedor de cuidados de la
salud. Un medicamento sin receta es aquel que puede obtener sin una receta.
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Es muy importante que tome sus medicamentos y suplementos de
la forma correcta los dias antes de su procedimiento. Sino lo hace,
podriamos tener que reprogramar su procedimiento.

Medicamentos para la diabetes

Sitoma insulina u otros medicamentos para la diabetes, hable con el proveedor
de cuidados de la salud que realiza el procedimiento y con el proveedor de
cuidados de salud que se los receta. Preguntele qué debe hacer antes de su
procedimiento. Es posible que deba dejar de tomarlos o que deba tomar una
dosis (cantidad) diferente de la habitual. También es posible que le den
instrucciones diferentes sobre qué comer y beber antes de su procedimiento.
Siga las instrucciones de su proveedor de cuidados de la salud.

Su equipo de atencidn controlara el nivel del azuicar en la sangre antes y durante
su procedimiento.

Medicamentos GLP-1para la pérdida de peso

Esimportante informar a su proveedor de cuidados de la salud si toma un
medicamento GLP-1. Tendra que seguir instrucciones especiales sobre qué
comer y beber antes de su cirugia o procedimiento. Es muy importante que siga
estas instrucciones. Si no las sigue, es posible que su cirugia o procedimiento se
retrase o cancele.

¢ Siga una dieta de liquidos claros el dia antes de su cirugia o procedimiento.
No coma ningun alimento solido. Lea Dieta de liquidos claros
(www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/clear-liquid-diet) para
obtener mas informacion.

e Deje de beber 8 horas antes de la hora de llegada. No coma ni tome nada
después de esa hora, ni siquiera liquidos claros. Puede tomar pequefios
tragos de agua con sus medicamentos.

Para obtener mas informacién, lea Qué comer y beber antes de su cirugia o
procedimiento si toma medicamentos GLP-1 (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/eating-and-drinking-before-your-surgery-or-

3/20


https://www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/clear-liquid-diet
https://www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/eating-and-drinking-before-your-surgery-or-procedure-when-taking-glp-1-medicines

procedure-when-taking-glp-1-medicines).

Estos son algunos ejemplos de medicamentos GLP-1. Existen otros, asi que
asegurese de que el equipo de atencion esté al tanto de todos los
medicamentos que usted toma. A veces, se recetan para ayudar a controlar la
diabetes y otras enfermedades. Otras veces, se recetan para bajar de peso.

e Semaglutide (Wegovy®, Ozempic®, e Tirzepatide (Zepbound®, Mounjaro®)
Rybelsus®) e Liraglutide (Saxenda®, Victoza®)
e Dulaglutide (Trulicity®)

Diuréticos

Un diurético es una medicina que controla los liquidos acumulados en el
cuerpo. Los diuréticos suelen recetarse para ayudar a tratar la hipertension
arterial (presion arterial elevada) o edema (hinchazén). También suelen
recetarse para tratar ciertos problemas de corazén o rindn.

Es posible que tome diuréticos. Si es asi, preguntele al proveedor de cuidados
de la salud que realizara el procedimiento lo que debe hacer antes del mismo.
Tal vez deba dejar de tomarlo el dia de su procedimiento.

Estos son algunos ejemplos de diuréticos. Existen otros, asi que asegurese de
que el equipo de atencion esté al tanto de todas las medicinas que usted toma.

e Bumetanide (Bumex®) e Hydrochlorothiazide (Microzide®)
e Furosemide (Lasix®) e Spironolactone (Aldactone®)

Reacciones al contraste

El contraste es un tinte especial gracias al cual el médico puede ver las
diferencias que hay en los 6rganos del cuerpo con mas facilidad. Recibira un
contraste por via intravenosa (VI) como parte de su procedimiento.

Algunas personas llegan a tener reacciones alérgicas al contraste. Avise al
médico o enfermero si tiene alergias, o si en el pasado ha tenido alguna
reaccion al contraste.
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Retire los dispositivos de la piel

Es posible que use ciertos dispositivos en la piel. Algunos fabricantes de
dispositivos recomiendan que se quite lo siguiente antes de su cirugia,
procedimiento o escaneo:

e Monitor continuo de glucosa (CGM)

e Bomba deinsulina

Hable con su proveedor de cuidados de la salud para programar su cita mas
cerca de la fecha en que necesita cambiar su dispositivo. Asegurese de traer un
dispositivo adicional con usted para ponerse después de su procedimiento,
cirugia o escaneo.

Es posible que no esté seguro de cdmo administrar su glucosa (azucar enla
sangre) mientras el dispositivo esté apagado. Si es asi, antes de su cita, hable
con el proveedor de cuidados de la salud que trata su diabetes.

Organice que alguien lo lleve a casa

Debe contar con una persona responsable que le lleve a casa después de su
procedimiento. Una persona responsable es alguien que le ayude a llegar bien a
casa. También debe poder comunicarse con su equipo de cuidados de la salud
en caso de tener inquietudes. Haga los arreglos necesarios antes del dia de su
procedimiento.

Sino tiene una persona responsable que le lleve a casa, entonces llame a una de
las agencias que se indican a continuacion. Ellas se encargaran de enviar a
alguien que le lleve a casa. Este servicio se cobra y usted tendra que
proporcionar el transporte. Puede tomar un taxi o un servicio de auto pero, aun
asi, debe contar con un cuidador responsable para que le acompaie.

Agencias de Nueva York Agencias de Nueva Jersey
VNS Health: 888-735-8913 Caring People: 877-227-4649
Caring People: 877-227-4649
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Diganos si esta enfermo

Si se enferma (por ejemplo, si tiene fiebre, resfriado, dolor de garganta o gripe)
antes de su procedimiento, llame a su médico de radiologia intervencionista
(IR). Puede comunicarse de lunes a viernes, de 9:00 a.m. a 5:00 p.m.

Después delas 5 p. m,, los fines de semanay los feriados, llame al 212-639-
2000. Pregunte por el médico de Radiologia Intervencionista de guardia.
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tel:+1-212-639-2000

Anote la hora de su cita

Unintegrante del personal le llamara 2 dias habiles antes de su procedimiento.
Si el procedimiento esta programado para un lunes, entonces recibira la
llamada el jueves anterior. El integrante del personal le dira a qué hora debe
llegar al hospital para su procedimiento. También le recordara a dondeiir.

Si para el mediodia (12 p. m.) del dia habil anterior a su procedimiento no le han
llamado, comuniquese al 646-677-7001. Si por algun motivo debe cancelar su
procedimiento, llame al proveedor de cuidados de la salud que lo programé.

Qué hacer el dia antes de su procedimiento

Instrucciones sobre lo que debe comer

Importante: si toma un medicamento GLP-1, no siga estas instrucciones. En
su lugar, siga las instrucciones en Qué comer y beber antes de su cirugia o
procedimiento si toma medicamentos GLP-1 (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/eating-and-drinking-before-your-surgery-or-
procedure-when-taking-glp-1-medicines).

Deje de comer a medianoche (12 a. m.) la noche antes de su
cirugia o procedimiento. Esto incluye caramelos y chicles.

Es posible que su proveedor de cuidados de la salud le haya

dado instrucciones diferentes sobre cuando debe dejar de

comer. Si es asi, siga sus instrucciones. Algunas personas
necesitan ayunar (no comer) durante mas tiempo antes de su cirugia o
procedimiento.
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Qué hacer el dia de su procedimiento

Instrucciones sobre lo que debe beber

Importante: si toma un medicamento GLP-1, no siga estas instrucciones. En
su lugar, siga las instrucciones en Qué comer y beber antes de su cirugia o
procedimiento si toma medicamentos GLP-1 (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/eating-and-drinking-before-your-surgery-or-
procedure-when-taking-glp-1-medicines).

Entre la medianoche (12 a. m.) y 2 horas antes de la hora de su llegada, beba
unicamente los liquidos de la siguiente lista. No coma ni beba nada mas. Deje de
beber 2 horas antes de la hora de llegada.

e Agua.

¢ Jugo de manzana claro, jugo de uva claro o jugo de arandanos claro.

e Gatorade o Powerade.

e Café negro o té. Se puede anadir azucar. No aflada nada mas.

o No afnada ninguna cantidad de ningun tipo de leche o crema. Esto incluye
las leches y cremas vegetales.

o No anada jarabe aromatizado.

Si tiene diabetes, preste atencion a la cantidad de azucar que contienen las
bebidas que toma. Serd mas facil controlar sus niveles de azlcar en la sangre si
incluye versiones de estas bebidas sin azucar, bajas en azuicar o sin azucares
anadidos.

Es util mantenerse hidratado antes de las cirugias y los procedimientos, asi que
beba liquido si tiene sed. No beba mas de lo necesario. Recibira liquidos por via
intravenosa (VI) durante su cirugia o procedimiento.
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Deje de beber 2 horas antes de la hora de llegada. Esto incluye
agua.

Es posible que su proveedor de cuidados de la salud le haya
dado instrucciones diferentes sobre cuando debe dejar de
beber. Si es asi, siga sus instrucciones.

Algunos aspectos para tener en cuenta
¢ La manana de su procedimiento, tome solo los medicamentos que el
médico le haya indicado. Tomelas con unos sorbos de agua.

¢ No se ponga cremas (hidratantes espesos) ni petroleum jelly (Vaseline®).
Puede usar desodorante y humectantes suaves.

¢ No se maquille los ojos.

e Quitese todas las joyas, incluso las que tenga puestas en perforaciones del
cuerpo.

e Dejelos objetos de valor en casa si no los necesita. Esto incluye tarjetas de
crédito y dinero en efectivo adicionales y joyas.

¢ Siusalentes de contacto, pongase anteojos en lugar de ellos, si puede. Sino
usa anteojos, traiga un estuche para los lentes de contacto.

Lo que debe traer

Unal lista de los medicamentos que toma en casa.

Medicamentos para tratar problemas respiratorios (como los inhaladores),
para el dolor de pecho o0 ambos.

Un estuche para sus anteojos o lentes de contacto, silos usa.

Su formulario Health Care Proxy, silo llené.

Sumaquina CPAP o BiPAP, si usa una. Si no puede traerla, le daremos una
para que use mientras se encuentre en el hospital.

Qué esperar a sullegada
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Muchos integrantes del personal le pediran que diga y deletree sunombre y
fecha de nacimiento. Esto se hace por su seguridad. Es posible que haya
personas con el mismo nombre o con nombres parecidos que deban hacerse
procedimientos el mismo dia.

Cuando llegue el momento de cambiarse, le pediremos que se ponga una bata
de hospital, un camisén, una prenda para cubrir la cabeza durante la cirugia y
calcetines antideslizantes. Es importante que, cuando se cambie, se quite la
ropa interior. Esto hara que la zona se mantenga estéril durante su
procedimiento.

Reunase con un enfermero

Antes de su procedimiento se reunirad con un enfermero. Digale la dosis de los
medicamentos que haya tomado después de la medianoche (12a. m.) y la hora
en que los tomo. Asegurese de incluir los medicamentos recetados y sin receta,
parches y cremas.

Es posible que el enfermero le ponga una via intravenosa (IV) en una de las
venas, generalmente en el brazo o la mano. Si el enfermero no le coloca lavialV,
el anestesidlogo lo hara en la sala de procedimientos.

Es posible que no necesite consultar con un anestesidlogo.

Ingreso a la sala de procedimientos

Cuando sea el momento de su procedimiento, debera quitarse los anteojos, los
aparatos para sordera, la dentadura postiza, las protesis, la peluca y los articulos
religiosos. Entrara caminando o unintegrante del personal le llevara en una
camilla a la sala de procedimientos.

Dentro de la sala de procedimientos

Unintegrante del equipo de la sala de procedimientos le ayudara a subirse a la
mesa. Es posible que le pongan botas de compresidn en la parte inferior de las
piernas. Estas se inflan y se desinflan suavemente para ayudar con la circulacién
de la sangre en las piernas.
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Se le conectara a equipos que sirven para monitorear la frecuencia cardiaca, la
respiraciony la presion arterial. Recibira oxigeno a través de una sonda delgada
que se apoya debajo de la nariz.

Mientras se encuentre boca arriba sobre la mesa, le daran un sedante a través
de lalV. La sedacion es un medicamento que sirve para que esté sonoliento y se
relaje durante su procedimiento.

Después de que esté sedado, unintegrante de su equipo de atencion médicale
limpiara la zona de laingle o la muiieca. Le afeitaran la zona si es necesario y la
cubriran con panos estériles.

Sumédico de IR le inyectara anestesia local en la zona del cuerpo donde
trabajara. La anestesia local es un medicamento que adormece una zona del
cuerpo. Colocara un catéter a través de la arteria en la ingle o mufieca. El catéter
llegara a las arterias que llevan sangre al higado. Luego, le administrara un
medio de contraste a través del catéter.

Su médico utilizara la fluoroscopia (radiografia) para tomarimagenes de los
vasos sanguineos. El medio de contraste permite ver los vasos sanguineos en las
imagenes. El médico usara estas imagenes para encontrar el tumor en el higado.

Cuando llegue al tumor, inyectara particulas radioactivas en la zona.

En cuanto haya terminado, el médico le retirara el catéter. Sellara la arteria
antes de que salga de la sala de procedimientos.

Después de su procedimiento

Después de su procedimiento de mapeo, ird a una sala del Servicio de Terapia e
Imagenologia Molecular para que le hagan un escaneo. Esto también se conoce
como medicina nuclear. Mediante el escaneo se revisara si alguna cantidad del
tinte de imagenologia radioactiva se trasladé a los pulmones o a alguna otra
parte fuera del higado. Eso nos servira para determinar si es seguro proceder
con el tratamiento con SIRT.
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El escaneo tomara unos 45 minutos.

El médico de IR le dirad durante cuanto tiempo debera hacer reposo y
recuperarse.

En la Unidad de Cuidados Posteriores a la Anestesia
(PACU)

Cuando se despierte después de su procedimiento, estara enla PACU. Un
enfermero le realizara un seguimiento de la temperatura, el pulso, la presién
arterial y el nivel de oxigeno. Es posible que reciba oxigeno a través de una
sonda colocada debajo de la nariz o una mascarilla que cubre la nariz y la boca.
También es posible que tenga puestas las botas de compresion en la parte
inferior de las piernas.

Un enfermero le pedira que se acueste en posicion horizontal con la pierna
derecha estirada durante 1a 4 horas. No podra levantarse durante este tiempo.
Si necesita usar el baino, su equipo de atencion le ayudara.

Antes de irse a casa, permanecera en el area de recuperaciéon durante 3 a
4 horas. No puede comer ni beber durante este tiempo.
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Preparacion para su tratamiento
SIRT

Recibira su tratamiento con SIRT pocas semanas después del procedimiento de
mapeo de arteriografia. La preparacién para el tratamiento con SIRT sera casi
igual ala de la arteriografia. Siga las instrucciones de la seccién “Qué hacer el
dia antes de su procedimiento” que se encuentra en este recurso.

Sera necesario que se haga un analisis de sangre antes del tratamiento con SIRT.
Con este analisis, se evalua el funcionamiento del higado. El enfermero hara los
arreglos correspondientes antes de su tratamiento.

Sitiene cancer en ambos lados del higado, puede recibir 2 tratamientos con
SIRT con 6 semanas de diferencia.

Qué hacer 5 dias antes de su tratamiento

Su enfermero le recetara un medicamento para prevenir el dolor de estédmago,
siaun no lo esta tomando. Comience a tomar este medicamento 5 dias antes de
su tratamiento con SIRT. Después de su tratamiento, tendra que seguir
tomando el medicamento.

Qué hacer el dia de su tratamiento

Su tratamiento con SIRT sera casi igual al procedimiento de arteriografia de
mapeo. Siga las mismas instrucciones sobre lo que debe traer, donde
estacionarse y adondeir.

Qué esperar asullegada

Muchos integrantes del personal le pediran que diga y deletree su nombre y
fecha de nacimiento. Esto se hace por su seguridad. Es posible que haya
personas con el mismo nombre o con nombres parecidos que deban hacerse
procedimientos el mismo dia.
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Cuando llegue el momento de cambiarse, le daran una bata de hospital, un
camison, una prenda para cubrir la cabeza durante la cirugia y calcetines
antideslizantes para que se ponga.

Reunase con un enfermero

Antes de su procedimiento se reunira con un enfermero. Digale la dosis de los
medicamentos que haya tomado después de la medianoche (12a. m.) y la hora
en que los tomd. Asegurese de incluir los medicamentos recetados y sin receta,
parchesy cremas.

Es posible que el enfermero le ponga una via intravenosa (IV) en una de las
venas, generalmente en el brazo o la mano. Si el enfermero no le colocalavialV,
el anestesidlogo lo hara en la sala de procedimientos.

Es posible que no necesite consultar con un anestesiélogo.

Ingreso a la sala de procedimientos

Cuando sea el momento de su procedimiento, debera quitarse los anteojos, los
aparatos para sordera, la dentadura postiza, las protesis, la peluca y los articulos
religiosos. Entrara caminando o unintegrante del personal le llevara en una
camilla a la sala de procedimientos.

Dentro de la sala de procedimientos

Unintegrante de su equipo de atencion le ayudara a subirse a la mesa de
procedimientos. Es posible que le pongan botas de compresion en la parte
inferior de las piernas. Estas se inflan y se desinflan suavemente para ayudar con
la circulacion de la sangre en las piernas.

Se le conectara a equipos que sirven para monitorear la frecuencia cardiaca, la
respiraciony la presion arterial. Recibira oxigeno a través de una sonda delgada
que se apoya debajo de la nariz.

Mientras se encuentre acostado boca arriba sobre la mesa, le daran un sedante
atravésdelalV. Después de que esté sedado, un integrante de su equipo de
atencion médica le limpiara la zona de laingle o la muiieca. Le afeitaranla zona
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si es necesario y la cubriran con pafos estériles.

Sumédico de IR le inyectara anestesia local en la zona donde trabajara.
Colocara un catéter a través de la arteria en la ingle o muneca. El catéter llegara
a las arterias que llevan sangre al higado. Luego, le administrara un medio de
contraste a través del catéter.
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El médico tomaraimagenes. Una vez que llegue al tumor, inyectara
microesferas radioactivas en la arteria hepatica.

Le retirara el catéter y sellara la arteria antes de que salga de la sala de
procedimientos.

Después de su tratamiento con SIRT

En la Unidad de Cuidados Posteriores a la Anestesia
(PACU)

Cuando se despierte después de su procedimiento, estara enla PACU. Un
enfermero se encargara de realizarle un seguimiento de la temperatura, el
pulso, la presion arterial y el nivel de oxigeno. Es posible que reciba oxigeno a
través de una sonda colocada debajo de la nariz o una mascarilla que cubre la
nariz y laboca. También es posible que tenga puestas las botas de compresion
en la parte inferior de las piernas.

Una vez que le den el alta de la PACU, ira al Servicio de Terapia e Imagenologia
Molecular para que le hagan un escaneo. En algunos casos, es posible que esto
pase después de su procedimiento, antes de que vaya a la PACU. El escaneo
tomara unos 45 minutos.

El tiempo de recuperacion sera mas o menos el mismo que el del
procedimiento de mapeo.

Tome su Medrol® Dose Pack

Medrol Dose Pack es un esteroide de dosis baja. Se usa para evitar la fatiga
(sentir mas cansancio o debilidad que de costumbre) por la radiacion. El Medrol
Dose Pack hace que la fatiga sea mas facil de manejar. No hace que la fatiga
desaparezca por completo.

Debera seguir tomando Medrol después de su tratamiento. Comenzara a tomar
el Medrol Dose Pack antes del desayuno del dia después de su tratamiento.
Tome el medicamento de acuerdo con las instrucciones que aparecen en el
envase.
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No tome Medrol Dose Pack si tiene diabetes. Los esteroides pueden elevar sus
niveles de glucosa (azucar en la sangre). Hable con su médico para tener mas
informacion.

Siga las pautas de seguridad relacionadas con la radiacion.
Después de tu tratamiento con SIRT, es posible que quede una pequefa
cantidad de radiacion en su cuerpo. La radiacion disminuye con el tiempo y se
vuelve inactiva. Siga las instrucciones del proveedor de cuidados de la salud y
las pautas que se brindan a continuacion.

Pautas generales

No quede embarazada ni deje embarazada a otra persona durante el
tratamiento. Hable con su equipo de atencién sobre la lactancia y la actividad
sexual.

¢ Sinecesita atencion médica en la semana posterior al tratamiento, avise al
proveedor de cuidados de la salud que recibié tratamiento radiactivo.

e Esposible quereciba una tarjeta enla que se explique que se sometid aun
tratamiento radiactivo. Lleve la tarjeta con usted. Algunos sistemas de
seguridad pueden detectar la radiactividad hasta que deje el cuerpo.

e Sitiene alguna pregunta sobre la seguridad de la radiacion, llame al 212-639-
7391 delunesaviernesde9a.m.a5p. m.

Pautas de distanciamiento

Es seguro estar alrededor de otras personas, incluidas las personas
embarazadas y los nifos. Es posible que deba seguir pautas de distanciamiento
con ninos y personas embarazadas durante hasta 6 dias después del
tratamiento. Esto dependera del plan de tratamiento.

Su proveedor de cuidados de la salud le dira por cuanto tiempo debe seguir
estas pautas. Siga las instrucciones que este le dé.

¢ No comparta la cama con una persona embarazada ni con nifios.

¢ Limite el contacto cercano con personas embarazadas y nifos a2 a 3 horas
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por dia. Manténgase a al menos 1 pie de distancia.
¢ Limite el tiempo que sostiene a un nino en el regazo a no mas de 30 minutos

por dia.

Liquidos corporales

Los liquidos corporales podrian tener pequeias cantidades de radiacion
después del tratamiento. Estos liquidos incluyen los siguientes:

e Orina

Heces (caca)

Sangre

Vomita

Saliva

Semen

Es posible que deba seguir algunas pautas para manipular los liquidos
corporales durante hasta 6 dias después de su tratamiento. Esto dependera del
plan de tratamiento. Siga las instrucciones de su proveedor de cuidados de la
salud.

e Siéntese en elinodoro cuando orine (haga pis) para evitar salpicar. No use
un orinal.
¢ Siusaunabolsa de catéter, vacie la bolsa en el inodoro y tire la cadena.

e Lavese bien las manos con jabon durante al menos 20 segundos después de
ir al bano y después de tocar liquidos corporales.

e Use guantes descartables cuando limpie los liquidos corporales que se
salpicaron.

e Limpie los liquidos corporales con toallitas desechables, toallas de papel o
papel higiénico. Luego, arrdjelos alinodoro y tire la cadera, o tirelos ala
basura. Limpie la zona con limpiador doméstico, como jabdén y agua o
toallitas Clorox.
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¢ Sise salpican liquidos corporales alaropa, las toallas o las sabanas, lave por
separado del resto de laropa.

e Use condones durante la actividad sexual. Lea El sexo y el tratamiento contra
el cancer (www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/sex-cancer-
treatment) para obtener mas informacién sobre la salud sexual durante el
tratamiento.

¢ No comparta su plato nilos utensilios. Lavelos con aguay jabon, o paselos
por el lavavajillas antes de usarlos nuevamente.

Efectos secundarios del tratamiento con SIRT

Algunas personas tienen efectos secundarios debido al tratamiento con SIRT
después de salir del hospital, entre ellos:

e Temperatura de 100.4 °F (38.0 °C) o mas.
e Dolor en elabdomen.

e Nauseas.

Cuando llamar al proveedor de
cuidados de la salud

Llame a su proveedor de cuidados de la salud cuando tenga algunos de los
siguientes sintomas:

e Temperatura de 100.4 °F (38.0 °C) o mas.

e Dolor que no se quita, sobre todo alrededor del abdomen o de la ingle.

e Nauseas o vomito que empeora mas de lo que eran antes del procedimiento
de mapeo o del tratamiento.

e Cualquier sintoma que le preocupe.
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Si tiene preguntas o inquietudes, contactese con su proveedor de
cuidados de la salud. Un integrante de su equipo de atencion le respondera
de lunes aviernesde 9 a. m.a 5 p. m. Fuera de ese horario, puede dejar un
mensaje o hablar con otro proveedor de MSK. Siempre hay un médico o un
enfermero de guardia. Si no esta seguro de cobmo comunicarse con su
proveedor de cuidados de la salud, llame al 212-639-2000.

Para obtener mas recursos, visite www.mskcc.org/pe y busque en nuestra
biblioteca virtual.

About Mapping Arteriogram and Selective Internal Radiation Therapy (SIRT) Treatment -
Last updated onJune 8, 2026

Todos los derechos son propiedad y se reservan a favor de Memorial Sloan Kettering
Cancer Center
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