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RESUMEN

Introduccidn: la rehabilitacion cardio-oncolégica constituye un nuevo concepto
que se constituye por un esquema de ejercicio, que tienen como finalidad
reducir el riesgo cardiovascular y mejorar la condicion cardiopulmonar en

los pacientes con cancer y los sobrevivientes.

Objetivo: analizar la importancia de la rehabilitacién cardio-oncoldgica en zonas

con alta contaminacion atmosférica.

Método: se identificaron 43 articulos, de los cuales se incluyeron 22, siendo mas
del 75 % de los ultimos 3 afos. Provenientes de buscadores académicos como
PubMed, MedLine, Ovid, ResearchGate y Google Scholar.



Desarrollo: la contaminacién del aire afecta a factores de riesgo que se pueden
modificar y que son comunes tanto para enfermedades cardiovasculares como
para las oncologicas. La inflamacion y el estrés oxidativo sobresalen como
mecanismos centrales en los efectos de la contaminacion del aire en ambas
condiciones, y en otras situaciones también, la rehabilitacién cardio-oncolégica
ha demostrado tener grandes beneficios sobre la prevenciéon de riesgo

cardiovascular y eventos cardiovasculares futuros en pacientes oncoldgicos.

Conclusiones: resulta esencial desarrollar protocolos resilientes que permitan a
todos los supervivientes cardio-oncoldgicos, independientemente de sus
comorbilidades individuales, acceder a los beneficios vitales de la rehabilitaciéon

sin exponerse a un riesgo adicional inaceptable.

Palabras clave: Cardio-oncologia; Contaminacion del aire; Factor de riesgo

ambiental; Rehabilitacion.
ABSTRACT

Introduction: Cardio-oncology rehabilitation is a new concept comprised of an
exercise regimen aimed at reducing cardiovascular risk and improving

cardiopulmonary fitness in cancer patients and survivors.

Objective: To analyze the importance of cardio-oncology rehabilitation in areas

with high air pollution.

Method: Forty-three articles were identified, of which 22 were included, more than
75% from the last 3 years. These articles were sourced from academic search

engines such as PubMed, MedLine, Ovid, ResearchGate, and Google Scholar.

Development: Air pollution affects modifiable risk factors common to both
cardiovascular and cancer diseases. Inflammation and oxidative stress stand out
as central mechanisms in the effects of air pollution in both conditions. In other

situations as well, cardio-oncology rehabilitation has been shown to have



significant benefits in preventing cardiovascular risk and future cardiovascular

events in cancer patients.

Conclusions: It is essential to develop resilient protocols that allow all cardio-
oncology survivors, regardless of their individual comorbidities, to access the vital
benefits of rehabilitation without exposing themselves to unacceptable additional

risk.
Keywords: Cardio-oncology; Air pollution; Environmental risk factor; Rehabilitation.
INTRODUCCION

La confluencia de dos grandes desafios de la salud publica del siglo XXI - el
creciente numero de supervivientes de cancer y la omnipresente amenaza de la
contaminacién atmosférica — genera un escenario clinico complejo y urgente.
Los avances en el diagnostico y tratamiento oncolégico han incrementado
significativamente las tasas de supervivencia, pero conllevan un costo: la
cardiotoxicidad asociada a terapias como quimioterapias, radioterapia toracica e
inmunoterapias. Esto ha dado lugar a una nueva poblacién de pacientes, los
"supervivientes cardio-oncolégicos”" , que enfrentan un riesgo elevado de

desarrollar enfermedades cardiovasculares (ECV) a largo plazo.?

Paralelamente, la contaminacién atmosférica (material particulado fino - PM2.5 y
PM10, diéxido de nitrégeno - NO2, ozono - 03, etc.) se consolida como un factor de
riesgo cardiovascular independiente y modificable de primer orden. La evidencia es
contundente: la exposiciéon crénica a aire toxico incrementa la incidencia de
infartos, arritmias, insuficiencia cardiaca y mortalidad cardiovascular. Los
mecanismos fisiopatologicos, como inflamacion sistémica, estrés oxidativo,
disfuncion endotelial y activacion neurohormonal, guardan inquietantes similitudes

con los desencadenados por los tratamientos oncolégicos.(?’)

La Rehabilitaciéon Cardio-Oncoldgica (RCO), programa multimodal esencial para

mejorar la funcién cardiaca, la capacidad fisica, la calidad de vida y el pronéstico



de estos pacientes, enfrenta un obstaculo formidable en entornos con alta
polucion. Las estrategias convencionales de ejercicio y manejo de factores de
riesgo pueden verse severamente comprometidas o incluso contraproducentes si

no se adaptan proactivamente a este factor ambiental omnipresente.

El cancer y las enfermedades cardiovasculares poseen wuna relacion
bidireccional que indica que el primero aumenta la probabilidad de contraer
enfermedades cardiovasculares y viceversa. Este vinculo también apunta a que
ambos comparten muchos factores de riesgo y, por ende, se puede hacer

uso de una estrategia de prevencion comun para ambos.®

La rehabilitaciéon cardio-oncolégica constituye un nuevo concepto que se
constituye por un esquema de ejercicio, que tienen como finalidad reducir el
riesgo cardiovascular y mejorar la condicién cardiopulmonar en los

pacientes con cancery los sobrevivientes.®®

La contaminacién atmosférica es un tema de relevancia para la sociedad en
general ya que puede entenderse como la presencia de ciertas particulas
suspendidas en el aire que representan consecuencias nocivas para la salud de las

personas y que interfieren en el proceso salud-enfermedad.®

Teniendo en cuenta que se necesitan estrategias efectivas y viables para
mitigar el riesgo de enfermedad cardiovascular en pacientes con enfermedades
oncoldgicas de distintas regiones, nos hemos propuesto como objetivo analizar la
importancia de la rehabilitacion cardio-oncolégica en zonas con alta

contaminacién atmosférica.
METODO

Se realizé una revisién bibliografica entre los meses de octubre a diciembre de
2024 consultando las bases de datos: Scielo, PubMed y revistas de acceso abierto.
Para su utilizacion, las publicaciones encontradas se sometieron a los criterios de

inclusién de la revisidn: pertinencia con la tematica del estudio, que hacen una



descripcion detallada acerca del impacto de las terapias génicas en el tratamiento
en el cancer pediatrico, haber sido publicadas con predominio de los ultimos cinco
anos; ser articulos de revision, originales,tesis, etc., con disponibilidad de texto
completo. Se excluyeron aquellas publicadas previas al ano 2020, que no
abordaran el tema seleccionado, asi como cartas al editor, editoriales vy
comentarios breves. De los articulos seleccionados segun el objetivo de la
investigacion, se evaluaron inicialmente titulos y resimenes. Aquellos en los que el
resumen no arrojo informacion suficiente para su seleccién se les realizaron la
lectura del texto completo. De los 67 elementos encontrados, 22 (32.83 %)

cumplieron con estos criterios, con los cuales se realiz6 la presente investigacion.
DESARROLLO

Las enfermedades originadas por la sobreexposicién a sustancias téxicas han
experimentado un notable aumento en los ultimos anos, especialmente aquellas
presentes en la atmdsfera. Se destaca de manera especial la incidencia en las
ciudades, donde |la concentracién de contaminacion ambiental es mas elevada. A
pesar de los esfuerzos de mitigacion ambiental, todas las personas estan sujetas

a la exposicion al aire contaminado.”

El factor predominante radica en la presencia de industrias y fabricas en las zonas
habitadas por grupos de personas. A pesar de las medidas preventivas y
regulaciones ambientales existentes, los segmentos sociales mas susceptibles a
complicaciones de salud son los nifos y ninas alrededor del mundo. Esto se
atribuye a sus caracteristicas anatémicas y fisioldgicas, asi como a su baja
madurez respiratoria debido a su corta edad. Como consecuencia, la
responsabilidad recae directamente en los adultos, en calidad de padres y madres.
Situacién que, independientementemente de este comportamiento, la prevalencia
de enfermedades oncoldgicas y cardiovasculares en estas regiones, afectan de

forma significativa tanto a los nifios como a los adultos.®

La RCen pacientes con cancer constituye un programa de prevencién



basada en ejercicios multiples, que ayudan a disminuir el riesgo
cardiovascular oncoldgico. El ejercicio es una medida cardioprotectora muy
atil, que se emplea en el paciente oncoldgico antes, durante y después de
finalizado el tratamiento. EI uso de RC se ha relacionado con una mayor
capacidad cardiorrespiratoria, mejor calidad de vida, estado y funcionamiento
fisico en pacientes sobrevivientes de cancer o en tratamiento, ademas de ayudar
a la autoestima, el estado de animo, el estrés, la depresidn, la ansiedad, la fatiga, el

dolory, sobre todo, el miedo de los sobrevivientes a una recurrencia.®

El inicio de todo programa de RC en pacientes de zonas con contaminacion
atmosférica esta constituido por una evaluaciéon integral previa, donde
se establece el riesgo cardiovascular que presenta el paciente. La
intervencion multifacética de una rehabilitacion cardiaca incluye asesoramiento
dietético, control de peso y presion arterial, optimizacién del perfil de lipidos,
abandono del habito de fumar, apoyo psicosocial, cumplimiento del
tratamiento meédico y terapia de ejercicio estructurado como componente

central.(?

La RC por ejercicio varia en dependencia a las caracteristicas de cada
paciente, el tratamiento que reciba, sus antecedentes personales y la
respuesta que haya tenido al tratamiento. El ejercicio anaerobio recomendado
es de 30 a 60 minutos minimo con una intensidad del 70 al 80 % de consumo
maximo de oxigeno, 150 a 300 minutos de actividad moderada (caminata,
baile, ciclismo) o 75 a 150 minutos de actividad vigorosa (nadar, trotar, saltar

la cuerda).("”

Otra modalidad de ejercicio que también se recomienda es el ejercicio de
resistencia o fortalecimiento muscular, que se debe realizar al menos dos
veces por semana, incluyendo gradualmente peso para involucrar a la mayoria
de los grupos musculares. Se orientan, ademas, ejercicios de flexibilidad articular

y fortalecimiento de musculos inspiratorios. La indicacion general es iniciar con



una o dos sesiones por semana de 10 a 30 minutos y aumentar 10 minutos

cada semana.('?

Los autores consideramos que la rehabilitacion cardio-oncolégica ha
demostrado tener grandes beneficios sobre la prevencion de riesgo
cardiovascular y eventos cardiovasculares futuros en pacientes de todas las
poblaciones. Ademas de mejorar la calidad de vida de pacientes con cancer, ha
demostrado mitigar efectos secundarios al tratamiento utilizado

(quimioterapia, radioterapia, terapia dirigida), por ejemplo, reducir la fatiga.

El ejercicio puede ser descrito como una terapia holistica que va a mejorar la
capacidad érgano-funcional de los pacientes oncoldgicos, a través de una
combinacién de  procesos cardiovasculares, musculo-esqueléticos y
metabdlicos mejorados. Tiene el potencial de atenuar las lesiones inducidas

por la quimioterapia debido a cualquiera de los factores que las produzcan.(13)

Tanto es el grado de beneficios, que estudios comprobados en pacientes con
linfoma demuestran que tras recibir rehabilitacién cardio-oncolégica se
disminuyé la tasa de recaidas posibles de presentar. Este mismo estudio
comprobd que los pacientes oncologicos tienen una mejor adherencia al
tratamiento de ejercicios que la poblacién regular. Por lo que se evidencia
que la RC es una medida segura y confiable a utilizarse en pacientes con

cancer.('?

La piedra angular de la rehabilitacion cardio-oncolégica es el ejercicio, que se
percibe como una opcion terapéutica a utilizarse antes, durante y después del
tratamiento. En relacion al ejercicio se han descrito multiples beneficios, el mas
comun es el mejoramiento de la funcién fisica y la capacidad de ejercicio,
fuerza muscular y calidad de vida. Entre otros beneficios de la RC se encuentra la
pérdida de peso y la mejoria de la composicién corporal, que se relaciona, no

solo al ejercicio fisico sino al asesoramiento nutricional."®



Los factores ambientales, en particular la contaminacion atmosférica, contribuyen
significativamente a las muertes asociadas con enfermedades cardiovasculares y
canceres especificos, como el cancer de pulmoén. A pesar de estas estadisticas, el
impacto de la contaminacion atmosférica en la salud en el contexto de la
cardiooncologia se ha pasado por alto en gran medida en la atencién al paciente y
la investigacion. Cabe destacar que el impacto de la contaminacion atmosférica
varia ampliamente entre areas geograficas y entre individuos, lo que conlleva

diversas consecuencias de exposicién.*'”

La contaminacion del aire y sus principales componentes, especialmente el
material particulado fino (PM2.5), se asocian con resultados adversos para la
salud de manera notable. La exposicion a PM2.5 guarda relacion con la
hipertension, aterosclerosis, infartos de miocardio y eventos cerebrovasculares,

asi como con el mayor riesgo de cancer de pulmén.'®

Un hallazgo clave es la observacién de una mayor mortalidad cardiovascular en
pacientes con cancer expuestos a niveles elevados de contaminacion del aire. Por
otra parte, tratamientos oncolégicos como la quimioterapia y la radioterapia,
pueden aumentar el riesgo de muerte cardiopulmonar asociada a la contaminacion

atmosférica en estos pacientes.!'*?”

En tal linea, los autores subrayan que la contaminacién del aire afecta factores de
riesgo modificables comunes tanto para enfermedades cardiovasculares como
para cancer, incluyendo obesidad, diabetes, dislipidemia e hipertension. Ademas, la
inflamacion y el estrés oxidativo sobresalen como mecanismos centrales en los

efectos de la contaminacion del aire en ambas condiciones.

La inflamacidn crénica inducida por la exposicion a contaminantes atmosféricos
puede causar dafio a las células endoteliales, promover la formacion de placas
ateroscleroticas y desencadenar respuestas inmunitarias que exacerban las
condiciones cardiovasculares y oncoldgicas. El estrés oxidativo, por su parte, al

desencadenar la producciéon de radicales libres que danan el ADN puede llevar a



mutaciones y progresion del cancer.®"?

CONCLUSIONES

La rehabilitacion cardio-oncolégica en entornos de alta contaminacién atmosférica
exige un replanteamiento urgente y adaptado, donde la evidencia cientifica
confirma que la exposicion cronica a contaminantes sinergiza con la
cardiotoxicidad oncolégica, exacerbando los riesgos cardiovasculares mediante
mecanismos fisiopatolégicos compartidos y comprometiendo la eficacia de

programas convencionales de ejercicio.
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