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La quimioteràpia contribueix a una quarta part  

de les morts per càncer: estudi 
 

ABC NEWS, 13 de novembre de 2008 

 

Un nou estudi ha plantejat serioses preguntes sobre l'ús de la quimioteràpia per als pacients 

amb càncer en fase avançada. 

 

La revisió de 600 pacients amb càncer a Gran Bretanya que van morir en els 30 dies posteriors 

al tractament ha trobat que una de cada quatre de les morts va ser causada o accelerada per la 

quimioteràpia. 

 

La quimioteràpia és un tractament estàndard per al càncer, però l'estudi qüestiona si els pacients 

greus poden fer-hi front. 

 

L'estudi el va fer la National Confidential Inquiry in Patient Outcome and Deaths. Els membres de 

l'enquesta provenen principalment dels col·legis reials mèdics Britànics. 

 

La majoria d'aquests pacients examinats a l'estudi tenien quimioteràpia com a tractament 

pal·liatiu per alleujar els símptomes del càncer – ja s’havia descartat una cura. 

 

L'informe va trobar que el 40 per cent d’ells van patir una intoxicació important com a resultat del 

tractament. 

 

“Crec que sempre cal ser prudent i és molt important que els pacients estiguin plenament 

informats dels riscos i dels possibles beneficis del tractament”, va dir na Dra. Morse. “Però al 

final del dia serà la decisió del pacient sobre si accepta la quimioteràpia o no”. 

 

L’estudi va preguntar si els pacients rebien informació suficient sobre el tractament. La doctora 

Diane Morse diu que en un de cada cinc casos la decisió de seguir endavant amb la 

quimioteràpia va ser inadequada. 

 

“Allà on es va considerar inadequat, es va considerar que el pacient hauria tingut una millor 

qualitat de vida si no s’hagués donat el tractament”, va dir. “Eren pacients que estaven molt a 

prop del final de la vida i potser la quimioteràpia no els beneficiava”. 

 

El professor Jim Bishop, director executiu de l’Institut del Cancer Institute of New South Wales, 

diu que Austràlia té taxes de supervivència del càncer molt millors que el Regne Unit. Però diu 

que l’estudi també planteja preguntes importants per als metges d’aquí.“El que es redueix no és 

tant la prudència, sinó el que diuen les proves”, va dir el professor Bishop. Hi ha una bona 

evidència que la intervenció en aquesta etapa millorarà les coses, podem millorar els símptomes 

o, de fet, no hi ha evidència que això millori el benestar dels pacients? “En aquest cas, això s’ha 

de discutir completament amb el pacient i el pacient participar en aquesta elecció”. 
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El Professor Ian Olver, CEO del Cancer Council, diu que si bé la quimioteràpia és de vegades la 

millor manera d’alleujar els símptomes del càncer, és possible que alguns pacients no entenguin 

completament els límits. “Crec que s’ha de tenir molta cura que el benefici no sigui exagerat o 

que el pacient no cregui que farà més del que pot”, va dir. 

 

Basat en un AM report per Sara Everingham 
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