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RADIOTERAPIA PALIATIVA 
 
(La siguiente información está basada en la experiencia general de varios pacientes con cáncer de 

próstata. Su experiencia puede ser diferente.) 
 
 
¿Qué es la Radioterapia Paliativa? 
 
La radioterapia paliativa es un tratamiento de radiación que se usa para reducir el 

dolor cuando el cáncer de próstata se ha propagado a los huesos. La radioterapia 

paliativa no cura el cáncer de próstata pero es un buen tratamiento para disminuir 

su dolor. La radioterapia usa rayos de alta energía para destruir las células 

cancerosas o disminuir el crecimiento de estas células en sus huesos.  Cuando las 

células cancerosas crecen en los huesos, la radioterapia puede detener o disminuir 

el crecimiento de estas células. Cuando las células cancerosas se destruyen o se 

detiene  el crecimiento por la radiación, su dolor se mejorará y puede que reduzca 

la cantidad de medicamentos para el dolor que tiene que tomar.  

 

¿Cómo se da la Radioterapia Paliativa? 

La Radioterapia paliativa se da usando el método de radiación externa. Con este 

método los rayos X se enfocan cuidadosamente en la parte de sus huesos que 

tienen cáncer de próstata. Se le pondrán marcas o tatuajes temporales en la piel 

para señalar los lugares donde recibirá radioterapia.   
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¿Qué pasará cuando reciba la radioterapia paliativa? 

Durante su primera cita de radioterapia paliativa un especialista en radiación le 

hará unas marcas o tatuajes no permanentes en la piel para indicar el lugar donde 

dirigir los rayos de la radiación. A esto se le llama (cita de) simulacro. Es 

importante que no borre estas marcas en su piel durante el tiempo que esté 

recibiendo el tratamiento de radioterapia paliativa. Puede que (su cita de) el 

simulacro tarde un poco más que sus otras citas de tratamiento. 

 

Usted comenzará la radioterapia en su próxima cita. Cada tratamiento sólo tardará 

unos minutos. Se le llevará a un cuarto donde se le pedirá que se ponga una bata 

del hospital. Después se le llevará al cuarto de radioterapia y el técnico de 

radiación lo ayudará a subirse a la mesa y lo acomodará en la posición correcta 

para recibir su tratamiento. Después, el técnico saldrá del cuarto y entonces usted 

recibirá el tratamiento. Al terminar su tratamiento, el técnico regresará al cuarto y 

lo ayudará a bajarse de la mesa. Después de cambiarse usted podrá regresar a su 

casa. 
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¿Cuántos tratamientos voy a necesitar? 

Su médico le dejará saber cuantos tratamientos de radioterapia va a necesitar para 

darle el mejor alivio a su dolor de huesos. Cada persona es diferente. Puede esperar 

recibir de 5 a 15 tratamientos de radioterapia. Esto quiere decir que va a necesitar 

un tratamiento cada día por 1 a 3 semanas.  Si tiene problemas en conseguir 

transporte para sus tratamientos, hable con su enfermera.   

 

Durante su tratamiento,  puede que le hagan exámenes de sangre para ver en que 

condición está su cuerpo. Hable con su enfermera para preguntar a donde tiene que 

acudir para que le saquen la sangre o llame al Programa IMPACTO al 1-800-409-

8252 para averiguar esto.  Cuando se le haga un análisis de sangre, se le sacará una 

pequeña cantidad de sangre de su brazo.  

 

¿Cuánto tiempo se tardará para que deje de sentir dolor en los huesos? 

Puede que tarde de 2 a 3 tratamientos de radiación para que el dolor de hueso 

disminuya. Puede que necesite continuar tomando su medicamento para el dolor 

mientras recibe sus tratamientos de radiación. Cuando termine sus tratamientos, 

puede que sienta menos dolor y necesite tomar menos medicamento para el dolor. 

La meta de la radioterapia paliativa es controlar el dolor para que tenga que tomar 

menos medicamento para el dolor y pueda hacer las actividades que quiera hacer.   
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¿Habrá efectos secundarios? 

Si, puede haber efectos secundarios con la radioterapia paliativa. Algunos efectos 

secundarios dependen en la parte del cuerpo que está recibiendo el tratamiento.  

Los efectos secundarios más comunes que pueda tener son:   

• Irritación de la piel en la parte donde se le dan los rayos de radiación,  

• Fatiga o cansancio  

• Diarrea  

• La falta de apetito (no tener ganas de comer). 

  

¿Qué puedo hacer si tengo efectos secundarios? 

Para la irritación de la piel:    

• Lave suavemente el área afectada con agua tibia solamente. 

• Pregúntele a su médico de radiación sobre las cremas que pueda usar en la 

piel. No se ponga cremas o lociones en las partes de la piel marcadas sin 

antes preguntarle a su médico de radiación.  

• Use ropa suelta y suave sobre la piel que está irritada.  
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Para la fatiga o cansancio:     

• Descanse cuando se sienta cansado. 

• Tome siestas durante el día. 

• Tome descansos antes de hacer cualquier actividad. 

• Pídale ayuda a sus familiares y amigos con actividades tales como ir de 

compras, cocinar, lavar la ropa y manejar.  

Para la falta de apetito:  

• Coma 5 o 6 comidas pequeñas al día en lugar de 2 o 3 comidas grandes.   

• Elija sus comidas favoritas. Durante la radioterapia paliativa, no se preocupe 

sobre el número de calorías que está comiendo. Las comidas que coma le 

ayudarán a fortalecer su cuerpo.  

• Coma las comidas fáciles de comer, de alta nutrición, como los licuados, 

yemas de huevo, pudín, natillas y flan.  

Para la diarrea: 

• Si usted tiene diarrea, coma plátanos, manzana rallada, puré de papa, arroz 

cocido, tapioca, pan tostado, cereal de crema de arroz. El comer estas 

comidas le ayudará a detener la diarrea.  

• Si tiene diarrea, el tomar bebidas que son de color claro, tal como el jugo de 

manzana o de jengibre también le pueden ayudar. Estas bebidas usualmente 

le caen más suaves al estomago y son más fáciles de digerir.  



 6

• Evite las verduras que son difíciles de digerir, como el brócoli, la lechuga, la 

coliflor, y el elote.  

• Evite las comidas picantes como el chile.  

• Hable con su doctor sobre medicamentos que se venden con receta tal como 

Metamucil. 

 

Acuérdese de llamar a su doctor o enfermera si tiene preguntas o preocupaciones 

sobre los efectos secundarios.  

   

 


