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Cuidados del cabello en el paciente
en tratamiento con quimioterapia
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Los tratamientos de quimioterapia
empleados para la resolucion de los
cuadros oncologicos dan lugar a una
serie de efectos secundarios sobre la
piel y sus anejos de gran repercusion
en la calidad de vida de estos enfer-
mos y, en consecuencia, en el proce-
so de curacion del cancer.

Los efectos secundarios que expe-
rimenta el pelo, en especial los pelos
terminales (cabello, barba, cejas y pes-
tanas), son quiza los mas importan-
tes, por su elevada morbilidad, por
su presentacion aguday por la impor-
tante modificacion de la imagen cor-
poral que experimenta el paciente,
que se ve potenciada por otros cam-
bios fisicos ocasionados también por
la terapia instaurada. Entre todos estos
efectos, el mas importante es, sin lugar
a dudas, la alopecia.

La literatura cientifica diferencia
dos tipos fundamentales de alopecia
en pacientes oncologicos: la ocasio-
nada por la quimioterapia (alopecia
inducida por quimioterapicos, [ che-
motherapy-induced alopecia, CIA]), por
lo general transitoria y que se recu-
pera meses después de finalizada la
terapia, y la alopecia inducida por
radioterapia (radiation-induced alope-
cia, RIA), en ocasiones de caracter
permanente debido a la accion que
ejerce sobre los foliculos pilosos este
tipo de terapia. Nosotros nos dedica-
remos en este articulo a la CIA.
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Se trata generalmente de una for-
ma grave de alopecia del cuero cabe-
lludo caracterizada por un efluvio ana-
geno distrofico que se presenta en las
semanas 1 a 8 tras la primera sesion
y que, por lo general, es reversible.
Algunos autores indican que la CIA
se presenta bajo diferentes patrones
de caida de pelo y se observan dife-
rencias ente hombres y mujeres’.
Otros autores senalan que la alope-
cia puede ser difusa o en parches, en
funcion de la distribucion de los pelos
en fase andgena’.

Se han descrito casos de CIA perma-
nente, que se define como la ausencia
de recrecimiento o el recrecimiento
incompleto del pelo a los 6 meses tras
la quimioterapia y con frecuencia se
asocia al uso de busulfano. Aunque
la CIA es un proceso generalmente
reversible, las caracteristicas de este
nuevo cabello pueden ser diferentes
a las originales (color, textura, etc.).

En cuanto a otros pelos terminales
(barba, pestanas, cejas, vello pubico
y axilar), se ven afectados con dife-
rente intensidad por la CIA, depen-
diendo del porcentaje de ellos que
se encuentran en fase anagena al ini-
cio del tratamiento, asi como de la
duracion y posologia de mismo.

Como patron de alopecia en la CIA,
se ha propuesto que comienza en la
coronilla y a los lados de la cabeza,
por encima de las orejas. Se cree que
este patron estd relacionado con el
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aumento de la friccion durante el sueno con la
almohada, por lo que se recomienda el empleo
de fundas de satén, que producen menos friccién
que el algodon, y con los materiales empleados
para cubrir la cabeza.

Son muchos los estudios que ponen de mani-
fiesto la importancia que tiene el abordaje correc-
to de este tipo de efectos secundarios inevitables
de la terapéutica antioncologica y que va desde
el asesoramiento psicolégico (técnicas de antici-
pacion) hasta el empleo de pelucas, bisonés, panue-
los y sombreros. También se estan revisando las
técnicas de enfriamiento del cuero cabelludo, el
empleo de farmacos promotores del crecimiento
capilar, algunos de ellos de nueva sintesis y en fase
experimental, y el desarrollo de técnicas quirur-
gicas para casos muy concretos.

Es muy importante, ademas, atender a las dudas
de caracter cosmético que los pacientes plantean
con frecuencia cuando se enfrentan a la caida de
pelo derivada del tratamiento, asi como sobre los
cuidados especiales que hay que prestar al cuero
cabelludo desnudo. Hay que senalar que las con-
sideraciones cosméticas del cabello no finalizan
al iniciarse la recuperacion del mismo postrata-
miento si no que, por el contrario, debe exten-
derse a lo largo de este periodo de tiempo, debi-
do a las modificaciones en cuanto a color y calidad
del pelo que suelen presentarse al iniciar el recre-
cimiento.

Por lo tanto, los efectos secundarios que tienen
las terapias antioncolégicas con quimioterapicos
sobre el pelo deben cuidarse antes de iniciar el
tratamiento, durante el transcurso del mismo y
cuando este termina.

ANTES DEL TRATAMIENTO

Los pacientes con cancer son susceptibles de ser
tratados con radioterapia y quimioterapia de for-
ma Unica o combinada. Estos tratamientos requie-
ren la colaboracion de especialistas muy diversos,
que deben actuar de forma coordinada con el obje-
tivo de obtener la maxima eficacia en la terapia
que se aplique y ocasionar las menores molestias
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posibles a los pacientes®. Entre estas actuaciones,
se encuentra la necesidad de informar y dar con-
sejos a los pacientes sobre los efectos secundarios
y colaterales que pueden suffrir (técnicas de anti-
cipacion) (fig. 1). Cuando a un paciente se le diag-
nostica un cancer, son muchas las preguntas que
se hace, acerca de cuales seran las repercusiones
fisicas por las que tendra que pasar (cansancio,
debilidad, nauseas, etc.) y los habitualmente efec-
tos temidos sobre el pelo y la piel. Estos variaran
en funcioén del tipo de tratamiento, el producto,
la dosis y la duracion. Sus efectos pueden ser tran-
sitorios, limitados durante el tratamiento y unos
pocos meses mas alld, prolongarse en el tiempo
o bien ser permanentes. La informacion y la elec-
cion de la peluca son las actuaciones que se deben
hacer antes del tratamiento.
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Figura 1. La entrevista y la informacion (técnicas de anticipa-

cién) deben hacerse preferiblemente varias semanas antes del
inicio del tratamiento.

DURANTE EL TRATAMIENTO

Existen una serie de normas o consejos de cuida-
do del cabello que se esta perdiendo, que son las
siguientes:

e Al lavar y secar el cabello, hacerlo suavemente,
sin frotar.

e Utilizar un champu suave que no irrite la piel
del cuero cabelludo.
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e Evitar cualquier tipo de tintes o decoloracio-
nes, ya que la piel del cuero cabelludo se encuen-
tra muy sensible por el tratamiento y se puede
irritar con facilidad.

* No usar rizadores eléctricos, rulos u horquillas,
que danan el cuero cabelludo y favorecen la cai-
da del pelo.

® No usar lacas o espumas fijadoras, que danan
el cuero cabelludo y favorecen la caida del pelo.

* Emplear en el cuero cabelludo desnudo cremas
con proteccion solar alta (5+0), preferentemente
los filtros solares fisicos, ya que con ellos dismi-
nuye el riesgo de desarrollar una dermatitis de
contacto.

® Procurar proteger el cabello con gorros, panue-
los o sombreros que no opriman.

Las pelucas son la mejor opcion cuando la pérdi-
da de cabello es importante. Las pelucas son la alter-
nativa mas habitual para la caida del cabello en pro-
cesos oncologicos, especialmente en las mujeres.

Es recomendable asesorarse para su creacion y
uso en centros especializados en pacientes con
alopecia, como los centros capilares del Instituto
Médico Dermatologico (IMD)*. Conviene hacer-
lo con anterioridad al inicio del tratamiento. La
informacion y la anticipacion del problema ayu-
dan a su resolucion y evitan el impacto de encon-
trarse cabellos en gran cantidad en la almohada
o en el peine.

Lo mas importante en estos casos es que el pacien-
te tiene que pensar cual de las opciones posibles
es la mejor, con la que se sienta mas comodo y le
haga sentirse mejor. Un cambio de imagen supo-
ne un trastorno estético, pero lo mas importante
es el serio problema psicolégico que puede llegar
arepresentar. Lo ideal es que la peluca sea de pelo
natural, con adhesivos no irritantes y a la medida
(figs. 2'y 3). Pero también se pueden utilizar las
de fibra, sintéticas o estandar. El precio de las pelu-
cas oscila desde los 450 €, las pelucas de fibra, has-
ta los 2000 €, las de cabello natural. En la mayo-
ria de las comunidades autonomas, los organismos
publicos no financian este gasto.
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Figura 2. Las pelucas a la medida se adaptan mejor a las carac-
teristicas de los pacientes.
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Figura 3. Durante la creacion, se puede optar por mantener
la imagen o cambiar el estilo.

Las de cabello natural estan fabricadas sobre
una base delicada, transpirable y transparente.
El paciente consigue tener el mismo tono, color
y textura de su propio cabello natural. La coloca-
cion es totalmente segura, porque se adapta per-
fectamente al cuero cabelludo del paciente y, en
algunos casos, se ajustan a la piel mediante una
base de una material antideslizante e hipoalergé-
nico (fig. 4).

Podemos optar por dos alternativas en cabello
natural:

® Mantener su imagen de siempre. Si el cliente
acude antes de que se empiece a producir la
temida caida del cabello debido al tratamien-
to, se puede realizar la peluca con el mimo color

24

Figura 4. Diferentes tipos de pelucas para alopecia por qui-
mioterapia (RIA).
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Tabla 1. Consejos para el cuidado de las pelucas del Instituto Médico Dermatoldgico
(IMD).

Champu: con extractos nutritivos y suavizantes, que aportan elasticidad al cabello; no contiene elementos abra-
sivos. Uso: se lava la peluca en el lavabo con agua templada. Se aplica el champu repartiéndolo cuidadosamen-
te por todo el cabello, sin frotar para evitar que se enrede. Se aclara con abundante agua templada. Se repite
la operacién comprobando que no quedan restos de espuma.

Mascarilla: complejo vitaminico y nutritivo para cabellos tratados quimicamente. Uso: después del lavado, se
aplica la mascarilla sobre el cabello realizando un ligero masaje y dejandolo actuar 3 o 4 minutos. Se enjuaga a
continuacién con abundante agua hasta su total aclarado. Se envuelve el cabello con una toalla dejando que
absorba bien la humedad; no debe secarse con el secador, sobre todo si es de pelo sintético; se coloca en sopor-
tes especificos para secarla al aire.

Espray: nutritivo, suavizante y con brillo natural. Uso: con el cabello himedo, se aplica el espray protector para
evitar que se reseque el cabello y conserve su color.

Serum: barniz reconstructor de la molécula del cabello. Regenera la queratina al mismo tiempo que conserva la
nutricion y la hidratacion. Uso: para finalizar, se aplica de medios a puntas el Serum, asi se evita que se abra
la fibra capilar.

Peinado: tras comprobar que los cabellos estan ligeramente himedos, se procede a peinarlos o cepillarlos a la

manera habitual, dandole el estilo personal creado por el paciente.

y textura de su cabello, con lo cual no se pro-
duce ningun cambio estético.

¢ Dar un giro a su imagen. Si, por el contrario, la
caida ya se ha producido de forma total, pode-
mos asesorarle sobre un cambio de estilo, con
un nuevo corte, color, etc.

La mayoria de los cuidados de limpieza y el man-
tenimiento de las pelucas se puede realizar en casa
siguiendo las pautas que indica el centro y con unos
productos especificos para ello. Estos consejos son
fundamentales para asegurar una larga duracion
y evitar cualquier problema en las pelucas.

Es importante mantener un gran nivel de higie-
ne en lo referente al cuero cabelludo; es fundamental
dejar «respirar» el cuero cabelludo, estando al menos
5 0 6 horas diarias sin la peluca. Siguiendo las siguien-
tes instrucciones, el paciente se sentira seguro y con-
fiado con el uso de las pelucas (tabla 1).

Si, por el contrario, se decide no utilizar pelu-
ca tras la caida del cabello, hay que tener en cuen-
ta que la piel del craneo no estd acostumbrada a
la exposicion directa al sol, por lo tanto, esta zona
siempre ha de estar protegida. Para ello, existe la
posibilidad de llevar panuelos, que cuentan con
unas caracteristicas especiales. Pueden estar hechos
de microfibra y sin costuras, para evitar que la piel
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se irrite; son faciles de poner y se adaptan perfec-
tamente a la forma de la cabeza.

DESPUES DEL TRATAMIENTO

Se deben continuar los cuidados recomendados
para antes del tratamiento durante el periodo de
recrecimiento del cabello y utilizar pelucas si no
llega a recuperarse, con las mismas indicaciones
de los apartados previos.

BIBLIOGRAFIA

1. Yun SJ, Kim S]J. Hair loss pattern due to chemotherapy-indu-
ced anagen effluvium: A cross-sectional observation. Der-
matology. 2007;215(1):36-40.

2. Chon SY, Champion RW, Geddes ER, Rashid RM. Che -
motherapy-induced alopecia. ] Am Acad Dermatol. 2012;
67(1):e37-47.

3. Asociacion espariola contra el cancer. Guia de cuidados estéti-
cos para el paciente oncoldgico. Madrid: Asociacion Espariola
Contra el Cancer; 2008. Disponible en: https://www.aecc.es/Co -
municacion/publicaciones/Documents/guia_estetica08.pdf

4. Instituto Médico Dermatoldgico (IMD). Pelucas oncoldgicas
y estéticas. Consultado el 11 de noviembre 2012. Disponible
en: http://www.imdermatologico.com/pelucas-oncologi-
cas-esteticas/subseccion/4

Agradecimientos: a Rocio Segura Rodriguez por
su colaboracién como documentalista en la ela-
boracién de este articulo.

25

© Editorial Glosa, S.L. Autorizado el uso en el ambito académico o docente segun lo previsto por la Ley de Propiedad Intelectual.





