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CASO CLÍNICO 

Varón de 87 años con antecedentes de EPOC, exfumador de un paquete de 

cigarrillos al día. Fue diagnosticado de cáncer de pulmón hace 3 años y 

actualmente presenta estadio IV ya que se ha diseminado por el torrente 

circulatorio. Le han dado una esperanza de vida de un año. Presenta síntomas de 

ansiedad ante la noticia y temor a la muerte. El paciente cuenta con un núcleo 

familiar muy cercano. 

VALORACIÓN  

NECESIDAD I: Respiración-circulaciónConstantes estables: TA 135/65, 51x’ y 93% 

saturación basal. Antecedentes de EPOC. 

 Presenta disnea y fatiga. 

 Adecuada coloración de piel y mucosas 

 No presencia de náuseas. 

NECESIDAD II: Nutrición e hidratación 

 Peso 65 kg, talla 1.63m (IMC 24.47). Ha perdido mucho peso estos últimos 

años. 

 Hidratación e ingesta adecuadas. 

NECESIDAD III: Eliminación 

 Patrón de eliminación miccional correcto. Diuresis con coloración adecuada. 

 Patrón de eliminación fecal con tendencia al estreñimiento. 

NECESIDAD IV: Movilización y mantenimiento de postura adecuada 

 Es deambulante, se cansa con mayor facilidad 



CANCER PULMONAR
Presenta: Luis Brandon Velasco Sanchez 
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EL CÁNCER DE PULMÓN

 se origina cuando las células comienzan a reproducirse de manera
descontrolada, forman un tumor y se trasladan a otras partes del
organismo donde comienzan a crecer y a formar nuevos tumores que
remplazan al tejido normal.

 Generalmente comienza en las células que envuelven los bronquios, los
bronquiolos y/o los alvéolos.



México frente al cáncer de pulmón. (s/f). Insp.mx. 



Epidemiologia

Muertes

Cardiovascylares Diabetes Cancer Otros

En 2020

• más de 2 millones de casos de cáncer de pulmón en el 

mundo.

• alrededor de 1.8 millones de muerte por esta causa.

• En México, se registraron 7 mil 811 casos nuevos y 6 
mil 733 muertes por cáncer de pulmón

México frente al cáncer de pulmón. (s/f). Insp.mx. 



Tasa de defunción por cáncer de pulmón por grupo decenal 
de edad y sexo 2019

inegi/contenidos/saladeprensa/2021/
cancer2021_Nal.





TABAQUISMO

• 1880 James Albert Bonsack inventa la maquina 
fabricadora de cigarrillos

• Se popularizo con la WW1, se consideraba como 
la SOLDIER SMOKE  



TABAQUISMO









SOBREVIDA SEGÚN ESTADIO CLINICO:

Goldstraw et a1, J thir oncol, 2015



CUADRO CLINICO 

• Asintomático en el 6%-10% casos

• Síntomas generales:

• La sintomatología se debe a:

a) Crecimiento local del tumor 

b) Invasión estructurales adyacentes 

c) Metástasis a distancia 

d) Síndromes para neoplásicos 



SINTOMAS GENERALES DEL CANCER DE PULMON

• Malestar general 80%

• Perdida de peso 60% 

• Fiebre 21%

• Caquexia-Anorexia 
31%

• Inmunosupresión 3%



SINTOMAS LOCALES DEL CANCER PULMONAR

• Se presenta en un 27- 38% 

• Tumores localización central: 

Tos, hemoptisis, disfonía, estridor, atelectasia, disnea sibilancias, 
dolor.

• Tumores de localización periférica:  

Tos, dolor en la pared torácica, hombro y brazo (tumor de pancoast) 
,disnea, derrame pleural (20%), Síntomas de absceso pulmonar, 
síndrome de horner (miosis, ptosis, anhidrosis ipsilateral).







SUBTIPOS HISTOLOGICOS 



 ADENOCARCINOMA  40%

 CARCINOMA ESCAMOSO  25-30% 

 CARCINOMA CELULAS GRANDES  10-15% 

 Habito de fumar asociado con todos los tipos pero 
principalmente con carcinoma de células pequeñas (SCLC) 
y epidermoide. 

 Adenocarcinoma es el principal tipo en no fumadores.



DIAGNOSTICO

 Rx tórax

 TAC

 PET/ CT

 Broncoscopia y Biopsia

 Otros tipos de biopsia: Toracoscopia , mediastinoscopia, PC por TAC.



Porcentaje de casos por estadio

Localizado Regional Distante Desconocido

• LOCALIZADO (16%)
-confinado al sitio primario

• REGIONAL (22%)
-diseminación a los ganglios linfáticos regionales

• DISTANTE (57%)
-El cáncer ha hecho metástasis

• DESCONOCIDO (5%)
-Sin escenificar 



TX PARA EL CANCER PULMONAR

 Tratamiento quirúrgico

 Tratamiento no quirúrgico

 Otros tratamientos

 Tratamiento paliativo



TX QUIRURGICO

Lobectomía
Segmentectomía

NeumonectomíaResección sublobar atípica.



TX NO QUIRURGICO

QUIMIOTERAPIA
• como agente único o en combinación con otras terapias.

• Funciona inhibiendo el crecimiento de las células en división, 
tanto de las células tumorales como de las sanas.

• platino (cisplatino y carboplatino).

• antifolatos (pemetrexed).

• los taxanos (paclitaxel y docetaxel). 

• vinorelbina, gemcitabina y etopósido.

El número de ciclos depende de cada contexto y estadio 

tumoral, aunque por lo general se administran de 4 a 6 
ciclos de tratamiento.



INMUNOTERAPIA

 Es uno de los avances más importantes en el tratamiento de esta enfermedad 
que ha demostrado ser efectiva en el cáncer de pulmón.

 Consiste en administrar un medicamento que estimula la respuesta inmunitaria 
del propio paciente para reconocer y destruir el tumor. Puede utilizarse como 
agente único o en combinación con la quimioterapia.

se administra de forma endovenosa en distintos 
regímenes de administración (cada 2, 3 o 4 semanas).

https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/quimioterapia-1


RADIOTERAPIA

 La terapia por radiación o radioterapia administra
rayos X de alta energía para destruir las células
cancerosas. Tiene muchos usos en cáncer
pulmonar y puede administrarse de forma única o
en combinación con la quimioterapia o
la inmunoterapia para reducir el tamaño del
tumor antes de la cirugía, eliminar las células
cancerosas después de la cirugía o para paliar los
síntomas del tumor diseminado fuera del pulmón,
como en el cerebro o en los huesos.

https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/radioterapia
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/quimioterapia-1
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/pruebas-y-procedimientos/inmunoterapia


• Tratamiento del Cáncer de Pulmón. (s/f). Clínic Barcelona. 
https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/enfermedades/cancer-de-
pulmon/tratamiento

• El cáncer de pulmón no microcítico. (s/f). Cancer.org. 
https://www.cancer.org/es/cancer/tipos/cancer-de-pulmon/tratamiento-no-microcitico/terapias-
dirigidas.html

• German. (2020, octubre 3). Cáncer de pulmón - Asociación Mexicana de Lucha Contra el Cáncer. 
Asociación Mexicana de la Lucha Contra el Cáncer. 

https://www.amlcc.org/cancer-de-pulmon/

https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/enfermedades/cancer-de-pulmon/tratamiento
https://www.cancer.org/es/cancer/tipos/cancer-de-pulmon/tratamiento-no-microcitico/terapias-dirigidas.html
https://www.amlcc.org/cancer-de-pulmon/

