Figura 4: Flujograma de tratamiento inicial para pacientes con cancer de

prostata localizado de riesgo alto o localmente avanzado.
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e Brindar RT conformada a dosis total de 72 a 80 Gy, en 36 a
40 fracciones.

e Brindar TDA con bloqueo hormonal completo
neoadyuvante, concurrente, y/o adyuvante a RT, de larga
duracion (24 a 36 meses) en lugar de TDA con bloqueo
hormonal completo de corta duracion.

PR: prostatectomia radical; RT: radioterapia; LPex: linfadenectomia pélvica extendida; TDA: Terapia de deprivacion androgénica;
Bloqueo hormonal completo: uso de un antiandrégeno con un agonista de la hormona liberadora de gonadotropina.



