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Me diagnosticaron hepatocarcinoma

Guia para comprender los estudios y conversar sobre el tratamiento.

O

Sin cirrosis Con cirrosis Con lesién tumoral

Primero: ;qué se ha confirmado?

Un ndédulo no siempre es cancer. El carcinoma hepatocelular (CHC) se origina en las
principales células del higado y es distinto de una metdastasis o de otros tumores hepaticos.
¢Qué muestran la tomografia y la resonancia?

Las imagenes multifasicas observan cémo capta contraste la lesién en diferentes
momentos, ademas de su tamafio, niUmero y relaciéon con vasos. En personas de riesgo, un
patrén tipico puede confirmar CHC sin biopsia.

:{Qué significa LI-RADS?

Es un lenguaje radioldgico para poblaciones especificas de alto riesgo. No debe aplicarse a
cualquier persona. Algunas categorias son indeterminadas; otras sugieren CHC u otra
malignidad y requieren un plan.

¢Cuando se necesita una biopsia?

Si la imagen no es concluyente, el contexto no permite diagnéstico por imagen o se
sospecha otro tumor. Se revisan sus beneficios y riesgos. Una muestra negativa no siempre
resuelve la duda.
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El tratamiento se adapta a tu caso

El estadio BCLC integra tumor, funcién del higado y actividad cotidiana. No es una
sentencia ni una cifra personal de supervivencia.

Opcién Qué busca / qué limita su uso
Reseccién Retirar el tumor; requiere poder conservar suficiente higado funcional.
Ablacién Destruir localmente lesiones seleccionadas, a menudo pequenfas;

depende de localizacién.

Trasplante Tratar tumor e higado enfermo; requiere criterios, evaluacién y acceso a
un donante.

TACE / TARE Tratar por catéter territorios tumorales; técnica y objetivo dependen del
caso.

Radioterapia Radiacién dirigida para escenarios seleccionados; importa proteger el

higado y 6rganos vecinos.

Terapia sistémica Inmunoterapia y/o fdrmacos dirigidos; eleccién segin enfermedad,
reserva y contraindicaciones.

Soporte y paliativos Aliviar sintomas y apoyar calidad de vida en cualquier etapa.

No son opciones intercambiables

El comité evalla extensidn, reserva hepatica, hipertensién portal, otras
enfermedades, beneficios, riesgos, acceso y tus preferencias.
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Prepara la conversacion con tu equipo

Preguntas utiles

* ;El diagndstico esta confirmado y con qué evidencia?

* ;COmo esta la funcion de mi higado y cual es mi estadio?

* ;La intencién es curar, controlar el tumor o aliviar sintomas?

* ;Qué alternativas y riesgos hay? ;Se necesita un centro de referencia?

* ;Qué cambios debo comunicar durante el tratamiento y a qué contacto?

e ;Como cuidaré mi alimentacién, musculo y calidad de vida?

Lleva contigo

Informes e imagenes originales, biopsia si existe, analisis, tratamientos previos y lista de
todos los medicamentos, plantas y suplementos. No suspendas medicamentos oncoldgicos
prescritos ni los reemplaces por remedios.

Ante sangrado, confusion nueva, dificultad para respirar, desmayo o deterioro rapido, busca atencién urgente.
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Informacién educativa para adultos; no sustituye evaluacién individual. Material preparado para revisién del Dr.
Rubén Rodriguez Vega.
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