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Hagase la prueba de deteccion del cancer de colon.

El cancer colorrectal, también llamado "cancer de colon", es una de las
principales causas de muerte por cancer de la ciudad de Nueva York.
Hacerse pruebas de deteccion frecuentes puede ayudar a prevenir este
tipo de cancer o a detectarlo temprano, cuando es mas facil de tratar.

Los casos de cancer de colon han aumentado en personas de menos
de 50 anos. Las personas sin factores de riesgo deben comenzar

con los controles a los 45 anos. Si tiene factores de riesgo, como un
familiar cercano con céncer de colon, es posible que deba realizarse
pruebas de deteccion en forma temprana o con mayor regularidad.

Hable sobre su riesgo con su proveedor de atencion de salud para
determinar cuando y con qué frecuencia debe hacerse la prueba.

Es mejor conocer sus riesgos mas temprano que tarde. Tener factores
de riesgo no necesariamente significa que tendra cancer de colon,

y no tenerlos no significa que no contraera la enfermedad.

Existen diferentes pruebas de deteccidn del cancer de colon. Las
pruebas de deteccién en heces pueden detectar, en una muestra
de heces (materia fecal), sangre o cambios en los genes (ADN) que
pueden ser signos de cancer de colon. Las opciones de pruebas de
deteccion incluyen las siguientes:

+  Prueba inmunoquimica fecal (FIT, por sus siglas en inglés), que
detecta sangre. Se recomienda realizar una prueba FIT todos
los afios.

+  Prueba de alta sensibilidad a base de guayacol para detectar
sangre oculta en heces (HSgFOBT, por sus siglas en inglés), que
detecta sangre. Se recomienda realizar una prueba HSgFOBT
todos los afios.

+  Prueba de deteccion de ADN multiobjetivo en heces (FIT-ADN),
que detecta sangre y cambios en genes (ADN) que podrian ser
signos de cancer. Se recomienda realizar una prueba FIT-DNA
cada tres afos.

+ Colonoscopia. Es un examen visual con una camara especial
que le permite al proveedor de atencién de salud observar en
forma directa el colon y, durante el examen, sacar los pdlipos
que encuentre. La colonoscopia se hace cada 10 afnos, o con



mayor frecuencia, dependiendo de su riesgo y lo que se vea
en el examen. Después de una prueba en heces con resultado
positivo, debe hacerse seguimiento con una colonoscopia.

Para obtener mas informacion, visite nyc.gov/health/coloncancer.
Visite bit.ly/colonoscopy-prep-video para ver un video con
informacién detallada sobre la preparacion para una colonoscopia.

Hable con su proveedor de atencion de salud y su familia.

Esta novela grafica se elabord para ayudar a iniciar la conversacion
con su proveedor y su familia sobre las opciones de pruebas de
deteccion para la prevencién del cancer de colon. Mark se ayuda

a si mismo y a su familia a prevenir el cancer de colon, y usted
puede hacer lo mismo por usted y por su familia. Al leer esta historia
familiar, aprendera lo siguiente:

+ Como hablar sobre la deteccidn y la prevencion del cancer de
colon con su proveedor.

« Qué esperar de las pruebas en heces y de la colonoscopia.

Hable sobre su riesgo, los métodos de deteccién y la frecuencia de
las pruebas con su proveedor y su familia.

Aprenda a reconocer posibles sintomas de cancer de colon.

La sangre en las heces es un posible signo de cancer de colon. El
céancer de colon puede provocar dolor de estbmago o en el recto que
no desaparece, o estrefiimiento o diarrea que no mejora. La pérdida
de peso no deseada es otro posible signo. Estos sintomas también
pueden ser consecuencia de otras afecciones que no sean cancer de
colon, pero es muy importante consultar a un proveedor de atencién
de salud si presenta estos sintomas.


https://www.nyc.gov/site/doh/health/health-topics/colon-cancer-sp.page
https://www.youtube.com/watch?v=np7g1Xn4lPg
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CONSULTORIO DEL PROVEEDOR
DE ATENCION DE SALUD
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https://www1.nyc.gov/assets/doh/downloads/pdf/cancer/colonoscopy-fact-sheet.pdf
https://www1.nyc.gov/assets/doh/downloads/pdf/cancer/fit-fact-sheet.pdf
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TANTO LA PRUEBA
EN HECES COMO LA
COLONOSCOPIA ESTAN
CUBIERTAS POR CASI
TODOS LOS PLANES DE

SEGURO MEDICO.*
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SANDRA TUYO QUE SEGUIR
UNA DIETA ESPECIAL ¥ TOMAR
MEDICAMENTOS EL DIA ANTES

DE LA COLONOSCOPIA.
NO ESTOY SEGURO DE
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* La mayoria de los planes de seguro médico, incluidos Medicaid y
Medicare, cubren las pruebas de deteccién del cancer de colon. Sin
embargo, la cobertura puede variar. Consulte a su proveedor de atencién
de salud y a la empresa aseguradora acerca de la cobertura antes de
realizarse la prueba de deteccién. Si no tiene seguro médico, es posible
que sea elegible para inscribirse en una cobertura de bajo costo o gratuita.
Llame al 311 para recibir asistencia gratuita para inscribirse.
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SALGUN FAMILIAR CERCANO TUVO
CANCER DE COLON O POLIPOS, O
ALGUNA AFECCION GENETICA, COMO
EL SINDROME DE LYNCH?

LE HARE ALGUNAS PREGUNTAS: \ /

cHa TENIDO
RECIENTEMENTE PERDIDA
DE PESO NO INTENCIONAL,
O DOLOR, SANGRE O CAMBIOS
EN LAS HECES, COMO DIARREA
O ESTRENIMIENTO?

EXCELENTE.
LE PEDIRE AL ENFERMERO QUE
LE DE UNA PRUEBA FIT PARA
QUE SE LLEVE A casa. EL LE
EXPLICARA COMO HACERLA.

No aue
RECUERDE.
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INTENTE NO PREOCUPARSE, MARK.

UN RESULTADO ANORMAL DE LA PRUEBA FIT NO
NECESARIAMENTE SIGNIFICA QUE TENGA CANCER
DE COLON, PERO TENDRA QUE HACERSE UNA
COLONOSCOPIA PARA ESTAR SEGUROS.
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EsToY MUY NERvIOSO
TODAVIA. DEBERIA
HABLAR CON SANDRA
SOBRE SU EXPERIENCIA
CON LA COLONOSCOPIA.

?//////////% ‘/ TAL VEZ ESO ME AYUDE.
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EL DA ANTES DE LA COLONOSCOPIA DE MARK I
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SINCERAMENTE,
NO RECUERDO NADA DE LA
COLONOSCOPIA, SOLO LA
PREPARACION. ESTARAS BIEN.

N POCO NERvIOSO.
SSENTIRE
MOLESTIAS?
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PEQUENO TUBO, DE ALREDEDOR
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DIAMETRO, EN EL RECTO.

UNA CAMARA EN UN EXTREMO.
O DEBERIA DOLER.
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ESCUCHE QUE LE FUE muy
BIEN CON LA PREPARACION
INTESTINAL. SEGURO
PODREMOS VER EL
COLON LIMPIO.
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LE DARE UN MEDICAMENTO
PARA RELAJARSE.
Le pARA SuEeNo.
SESTA LISTO PARA
EL PROCEDIMIENTO?

MY
S

D)

',,,//////// ///I/’//////////,///, ’%j’/

2.

. \7 )

7.
/4//?/.4« -~

B A




?/// ] DESPUES DEL EXAMEN

7
7/

\

Y
%

%7///‘///;///‘%] BUENAS NOTI // J\ B ﬂmy
. 2. / | é/ »

.

.

7
7

v

N\

SO
N

N\

.

%4
P

&\\ RN

f

Gosk

/,4

f _




PO)




d

!D»RE
q UR
FH
UDC
=38
Sm ////
[ 24
mamm
OTI |
Wwwm ////
mm@ /

/,%y ,




SOLO NECESITO SEGUIR
CON LAS PRUEBAS DE
DETECCION Y TENER
UN ESTILO DE vIDA
SALUDABLE PARA REDUCIR
MI RIESGO DE TENER
CANCER DE COLON.
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NoO, ME HICE UNA
PRUEBA DE DETECCION
DEL CANCER DE COLON EL RESULTADO FUE
HACE POCO. NEGATIVO, PERO EL PROVEEDO
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ALGUNAS SUGERENCIAS SOBRE

W UN ESTILO DE VIDA SALUDABLE.
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A HABLAR SOBRE LA DETECCION
DEL CANCER DE COLON CON SU
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HECES DURANTE TRES ANOS.
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Datos sobre el riesgo de cancer de colon

Los factores de riesgo del cancer de colon incluyen los
siguientes:

+ La edad: alrededor del 90 % de los casos ocurren en personas
de 50 aflos 0o mas'.

« Tener antecedentes personales o familiares de cancer de colon
o polipos adenomatosos.

« Tener un sindrome hereditario, como el sindrome de Lynch o
poliposis adenomatosa familiar (FAP, por sus siglas en inglés).

Estos cambios en el estilo de vida pueden disminuir su riesgo
de cancer de colon:

+ Bajar de peso si tiene sobrepeso u obesidad.

« Aumentar la actividad fisica: pase menos tiempo sentado y
muévase mas.

« Comer menos carnes procesadas y mas frutas y verduras.
+ Beber menos bebidas alcohdlicas.

+ Dejar de fumar o fumar menos. Si necesita ayuda para dejar de
fumar o vapear, llame al 866-697-8487.

Hable hoy con su proveedor de atencion de salud sobre los riesgos
y las pruebas de deteccion del cancer de colon.

Para obtener mas informacion, visite nyc.gov/health/coloncancer.
Para ver otras historias sobre estudios de deteccidén, haga clic en
La historia de Sandra y Como hacerse una prueba de deteccion
del cancer de colon en casa.

W

* Las personas sin factores de riesgo deben comenzar con los controles a los
45 afos, ya que han aumentado los casos en personas de menos de 50 afos.
Las personas con factores de riesgo deben comenzar a realizarse pruebas de
deteccion incluso antes.


http://nyc.gov/site/doh/health/health-topics/colon-cancer-sp.page
https://www.nyc.gov/assets/doh/downloads/pdf/cancer/colonoscopy-novella.pdf
https://www.nyc.gov/assets/doh/downloads/pdf/cancer/at-home-colon-cancer-test-novella-sp.pdf
https://www.nyc.gov/assets/doh/downloads/pdf/cancer/at-home-colon-cancer-test-novella-sp.pdf
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