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Cascos frios para la prevencion de alopecia inducida por
quimioterapicos
Cold caps for the prevention of chemotherapy-induced alopecia
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Resumen

Uno de los efectos adversos que generan mayor impacto psicosocial en los pacientes que se someten a quimioterapia
es la pérdida de cabello. El uso de los cascos frios podria representar una alternativa para prevenir la alopecia. Estos
dispositivos producen vasoconstriccion en los vasos sanguineos del cuero cabelludo provocando que los quimioterapicos
lleguen en menores concentraciones a los foliculos pilosos, y por consiguiente, evitando que los citotoxicos alcancen el
metabolismo de las células foliculares. Se propone que este proceso permita prevenir la alopecia, aunque existe una
preocupacién que es la posibilidad de metastasis en cuero cabelludo si la quimioterapia no llega a este tejido. Partiendo
de la consulta de una paciente con diagnostico reciente de cancer de mama, surge el interrogante si en pacientes en
tratamiento con quimioterapia el uso de cascos frios en comparaciéon con su no utilizacién, disminuye la caida del cabello
y si aumenta el riesgo de metastasis en cuero cabelludo. Luego de realizar una busqueda, se analizaron los resultados de
tres articulos pertinentes. Se concluye que el uso de cascos frios en pacientes que reciben quimioterapia representaria
una opcion valida para prevenir la alopecia sin indicios de problemas de seguridad y se realiza una resefia acerca de la
disponibilidad de los cascos frios en Argentina.
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Abstract

One of the adverse effects that generate greater psychosocial impact in patients undergoing chemotherapy is hair loss. The
use of cold caps could represent an alternative to prevent alopecia. These devices produce vasoconstriction in the blood
vessels of the scalp, causing chemotherapeutic agents to reach the hair follicles in lower concentrations, and therefore
preventing toxins from being metabolized by the follicular cells. Thus, alopecia could be prevented but, there is a concern
that is the possibility of metastasis to the scalp if the therapy does not reach this tissue. Based on a consultation of a
patient recently diagnosed with breast cancer, the question arises whether in patients undergoing chemotherapy the use
of cold caps compared to their non-use reduces hair loss and whether it increases the risk of metastasis to the scalp. After
performing a search, the results of three relevant articles were analyzed. It is concluded that the use of cold helmets in
patients receiving chemotherapy would represent a valid option to prevent alopecia without indications of safety problems.
Finally, a review is made about the availability of scalp-cooling devices in Argentina.
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Escenario clinico

Se presenta a la consulta una mujer de 63 afos de edad con
diagnéstico reciente de cancer de mama, por el cual comenzara
a recibir tratamiento quimioterapico. Refiere sentirse angustiada
por la inminente alopecia, por lo que pregunta al médico de fami-
lia su opinion acerca de la posibilidad de utilizar cascos frios para
prevenir este problema durante el periodo en el que reciba la qui-
mioterapia.

Algunos datos sobre los cascos frios

Hoy en dia, el cancer es una enfermedad de alta incidencia que
no solo repercute en la esfera fisica sino también tiene grandes
implicancias psicologicas. Los pacientes tienden a tomar el rol
social de enfermo, conviven con sentimientos de angustia, y los
cambios de apariencia por los tratamientos a los que se someten
no son de gran ayuda.

Una de las principales terapias es la quimioterapia en sus diver-
sas variedades, segun el tipo de cancer y el estadio de la enfer-
medad. La quimioterapia no suele realizarse con una tGnica droga;
constituye un grupo heterogéneo de intervenciones con diversa
toxicidad, esquemas y modalidades de tratamiento. La quimiote-
rapia citotéxica se suele asociar a diferentes toxicidades o efectos
adversos, pero la alopecia es uno de los signos mas visibles. Apa-
rece entre el primer y segundo ciclo de tratamiento, y genera un
gran impacto psicosocial en la persona enferma. La quimiotera-
pia citotéxica no discrimina entre células sanas y cancerigenas,
dafa a los queratinocitos, las células que conforman a los folicu-
los pilosos, causando esta manifestacion tan angustiante para los

Pregunta que genero el caso

En pacientes con cancer en tratamiento con quimioterapia, ¢ el
uso del casco frio en comparacion con la no utilizacién de este
dispositivo, disminuye la caida del cabello y/o aumenta el riesgo
de metastasis en cuero cabelludo?

Estrategia de busqueda

Se realizaron busquedas en PubMed empleando las combina-
ciones de términos ’(Cold OR cooling OR cool) AND (cap OR

scalp) AND (Alopecia OR hair loss)’ y ’(Cold OR cooling OR cool)
AND (cap OR scalp) AND (scalp metastases)’. Se aplicaron filtros
para priorizar la recuperacion de revisiones sistematicas y ensa-
yos clinicos.

pacientes .

Los cascos frios, implementados hace mas de 50 afos, repre-
sentan una de las alternativas mas utilizadas para combatir la
alopecia. Los mismos se usan antes, durante y después de cada

@ Carrera de Medicina, Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires. candela.loza@hospitalitaliano.org.ar, milagros.medina@hospitalitaliano.org.ar

Oct-Dic

EVIDENCIA - Actualizacion en la Practica Ambulatoria n


https://orcid.org/0000-0003-4553-2206
https://orcid.org/0000-0002-6713-9520

ciclo de quimioterapia, a una temperatura especifica (entre -18°C
y -22°C). El enfriamiento capilar puede realizarse de dos formas;
una mas sencilla, consiste en cascos congelados (Figura 1) que
deben cambiarse con regularidad, lo que resulta en fluctuaciones
de la temperatura. El segundo mecanismo consiste en el uso de
dispositivos mas sofisticados (Figura 2), los cuales contienen un
casco personalizado y una unidad que controla el enfriamiento.
En este caso, el frio circula por el casco manteniendo la tempe-
ratura predefinida de forma constante, evitando asi las fluctua-
ciones de temperatura. La eficacia de ambas estrategias puede
verse influenciada por diversos factores, incluyendo las caracte-
risticas de las personas, el tiempo de uso y la temperatura del
método utilizado para el enfriamiento del cuero cabelludo, y el
tipo de agentes usados en la quimioterapia, con sus respectivas
dosis y regimenes .

Figura 1. Casco frio confeccionado con gel refrigerante congela-
do (ilustracién de las autoras)

Figura 2. Casco frio comercial con sistema electrénico de control
de temperatura (ilustracién de las autoras)

Los cascos frios producen vasoconstriccion en los vasos san-
guineos del cuero cabelludo, lo que permite que la quimioterapia

llegue en menores concentraciones a los foliculos pilosos, y por
consiguiente, evita sus efectos téxicos en las células foliculares .
A partir de este mecanismo se podria llegar a prevenir la caida de
cabello, pero existe otra preocupacion: la posibilidad de metasta-
sis en cuero cabelludo si la quimioterapia no llega a ese tejido.

Resumen de evidencia

Se seleccionaron tres articulos que parecian los mas relevan-
tes para responder a las preguntas planteadas: dos revisioness
sistematica de ensayos clinicos aleatorizados (ECA)23 y un ECA
publicado con fecha posterior, no incluido en las revisiones men-
cionadas*®.

Rugo HS, et al. Scalp Hypothermia for Preventing Alopecia
During Chemotherapy. A Systematic Review and Meta-Analysis
of Randomized Controlled Trials. Clin Breast Cancer. 2018
Feb;18(1):19-28

El objetivo principal de esta revision sistematica? fue determi-
nar si la utilizacién del enfriamiento del cuero cabelludo en com-
paracion a su no utilizacién, reducia significativamente la alope-
cia cuando se emplea junto a regimenes de quimioterapia para el
cancer.

Para la realizacién de esta revision sistematica y meta-analisis
de ECA y controlados, se incluyeron articulos encontrados en
busquedas de bases electrénicas de datos hasta febrero de 2017,
sin restricciones por idioma. Los datos se recolectaron y evalua-
ron mediante el uso de un formulario de recoleccién de datos, y
la evaluacion del riesgo de sesgo se realizé siguiendo los méto-
dos estandar de Cochrane. Se utiliz6 la metodologia GRADE para
valorar la calidad de la evidencia.

Se encontraron 221 articulos, de los cuales se incluyeron 10
estudios con 654 pacientes, la mayoria con diagnéstico de can-
cer de mama (432 personas, 66 %), en tratamiento con antracicli-
nas. Los resultados observados fueron que el uso de cascos frios
redujo en 46 % el riesgo relativo de desarrollar alopecia (Riesgo
Relativo [RR] 0,54; Intervalo de Confianza [IC] del 95% 0,46 a
0,63; 12 11 %, cinco estudios, 295 participantes, calidad de la evi-
dencia moderada). No se encontré evidencia de que el empleo de
estos dispositivos aumente la incidencia de metéastasis en cuero
cabelludo (desenlace no reportado en los estudios primarios).

Los autores concluyeron que esta revisién sistematica apoya
el uso del enfriamiento del cuero cabelludo para prevenir la alo-
pecia en pacientes con tumores s6lidos que realicen tratamiento
quimioterapico. Sin embargo, una de las limitaciones que presen-
ta el trabajo es la reducida cantidad de ensayos aleatorizados
disponibles, con un nimero bajo de pacientes, y el alto riesgo de
sesgo de los estudios incluidos, en los cuales no hubo cegamien-
to.

Rugo HS, et al. Scalp cooling with adjuvant/neoadjuvant
chemotherapy for breast cancer and the risk of scalp
metastases: systematic review and meta-analysis.Breast Cancer
Res Treat. 2017; 163(2): 199-205

El objetivo de esta revision sistematica y meta-analisis de estu-
dios longitudinales 3 fue evaluar el riesgo de desarrollar metasta-
sis en el cuero cabelludo en las personas con cancer de mama
que emplearon dispositivos de enfriamiento de este tejido en com-
paracién con quienes no los utilizaron, para la preservacion del
cabello durante la quimioterapia.

Se realizaron busquedas electronicas, en revistas especificas,
y busquedas manuales en las listas de referencias de los articu-
los identificados. Los pacientes fueron apareados sobre la base
de la enfermedad, el tratamiento, la ausencia de metastasis y el
SEXO.

Se identificaron un total de 24 articulos de texto completo, de
los cuales 10 cuantificaron la incidencia de metastasis en el cuero
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cabelludo. Para pacientes con enfriamiento del cuero cabelludo,
se evaluaron 1.959 pacientes con una media de seguimiento de
43,1 meses. Para los pacientes sin enfriamiento del cuero cabe-
lludo, se evaluaron 1.238 pacientes con una media de seguimien-
to de 87,4 meses. La tasa de incidencia de metéastasis del cue-
ro cabelludo del grupo que recibi6 enfriamiento frente a quienes
no recibieron enfriamiento fue 0,61 % (IC 95% 0,32 a 1,1 %) vs.
0,41% (IC 95% 0,13 a2 0,94 %); P = 0,43.

Los autores concluyeron que la incidencia de metastasis fue
baja independientemente del uso de estrategias de enfriamiento
del cuero cabelludo, y que el andlisis de los datos no sugieren que
el uso de esta tecnologia para prevenir la alopecia por la quimiote-
rapia incremente la incidencia de metastasis en esta localizacion.

Smetanay K, et al. COOLHAIR: a prospective randomized trial to
investigate the efficacy and tolerability of scalp cooling in
patients undergoing (neo)adjuvant chemotherapy for early
breast cancer. Breast Cancer Res Treat. 2019
Jan;173(1):135-143.

En este ECA* abierto con 79 pacientes realizado en Alema-
nia entre 2014 y 2016, se incluyeron pacientes mayores de 18
anos, con diagndstido de cancer de mama estadio en estadios
I a lll, con poca afectacion de su estado general y quimioterapia
neoadyuvante planificada con antraciclinas o taxanos, que fueron
aleatorizados a recibir enfriamiento del cuero cabelludo u obser-
vacion. El desenlace primario fue la tasa de alopecia autorrepor-
tada de acuerdo a una versién modificada de la escala Dean. La
preservacion del cabello fue definida como la pérdida de cabello
menor o igual al 50 % (menor o igual al grado 2 de la escala).
Los desenlaces secundarios fueron la tasa de alopecia determi-
nada por los profesionales médicos, la tasa de uso de pelucas
o turbantes, la tolerabilidad y la calidad de vida.

Se aleatorizaron 41 pacientes a la rama de cascos frios y 38
pacientes a no usar cascos. La preservacion del cabello se obser-
vé en el 39,3 % de los pacientes que utilizaron cascos frios versus
0% en el grupo de pacientes que no los emplearon (p<0,001). El
uso de pelucas/turbantes fue significativamente menos frecuente
en el grupo que utilizé cascos frios (40,7 % vs 95,5 %, p < 0,001).
No hubo diferencias significativas en la calidad de vida. No se
observaron diferencias en la eficacia entre los regimenes basa-
dos en antraciclinas y los no basados en este grupo de drogas.

Dentro de los eventos adversos se observaron escalofrios gra-
ves en 63,1 % de los pacientes, mientras que el 18,4 % sufrio
dolores de cabeza severos. Dos pacientes interrumpieron el
enfriamiento del cuero cabelludo debido a eventos adversos rela-
cionados con el dispositivo.

Los autores el ensayo concluyen que este estudio provee evi-
dencia de que el uso de cascos frios previene la alopecia en un
numero significativo de pacientes, y que esta opcién deberia estar
disponible para las personas que deban realizar quimioterapia
neoadyuvante para el tratamiento del cancer de mama en esta-
dios iniciales. Sin embargo, dentro de sus limitaciones, se desta-
can que el estudio contaba con un nimero pequefo de individuos
con los que se armaron los grupos de estudio, y el alto riesgo de
sesgo por pérdida de datos, ya que las tasas de abandono del
ensayo clinico fueron de 31,7 %y 34,2 % en el grupo de pacientes
que utilizé6 cascos frios y en el grupo que no lo hizo, respectiva-
mente. Las principales razones para el abandono de los pacien-
tes fueron la pérdida de cabello, la aparicion de efectos adversos
dentro del grupo que emple6 los cascos frios y la decepcion de
ser asignados al grupo control, por lo que es necesario ademas
considerar como fuente de sesgo a la falta de cegamiento de la
intervencién evaluada.

Conclusiones y recomendaciones
A partir de la evidencia analizada, consideramos que el uso
de cascos frios en pacientes que reciben quimioterapia podria

representar una opcion valida para prevenir la alopecia inducida
por su citotoxicidad para el cuero cabelludo. No se asociaria a
eventos adversos graves como metastasis, pero podrian producir
escalofrios importantes, cefalea, e incluso lesiones térmicas de
la piel®. Cabe destacar que, dado que la mayoria de los partici-
pantes incluidos en los estudios evaluados tenian diagnéstico de
cancer de mama, el cual tiene baja incidencia de metastasis en el
cuero cabelludo, estas conclusiones podrian no ser extrapolables
a otros tipos de canceres s6lidos u oncohematolégicos.

Basandose en parte en los resultados de las investigaciones
resumidas en este articulo, la actualizacién mas reciente de la
guia de practica clinica para el manejo del cancer de mama de
la National Comprehensive Cancer Network (NCCN, una alianza
sin fines de lucro de centros oncolégicos de los EE.UU.), incluyé
entre sus recomendaciones para el tratamiento de las personas
con cancer de mama metastasico que el uso de la tecnologia de
enfriamiento del cuero cabelludo sea considerado para reducir la
incidencia de alopecia inducida por la quimioterapia®.

En la actualidad, tanto los cascos frios confeccionados con
geles refrigerantes como los que utilizan dispositivos electroni-
cos mas complejos se encuentran disponibles en Argentina desde
2017, con autorizacion de la Agencia Nacional de Medicamentos,
Alimentos y Tecnologia Médica’, con costos variables. Los més
sofisticados son comercializados por empresas con fines de lucro
que proporcionan tanto los cascos como la maquina a la cual se
conectan, la que puede ser adquirida por cada institucién, hasta
técnicos especialistas que acompanan al paciente y programan la
totalidad del tratamiento en cada sesion, brindando de esta forma
un servicio tercerizado. El acceso a dichas prestaciones depende
del pago de bolsillo del paciente ya que no se contempla como
prestacion cubierta por prepagas y obras sociales (excepto en la
ciudad de Viedma, Rio Negro). El valor del servicio puede oscilar
entre los 3 mil y 10 mil pesos argentinos por aplicacion, depen-
diendo la disponibilidad de soporte técnico.

Como alternativa, los cascos frios confeccionados con sachets
de geles refrigerantes pueden estar al alcance de una mayor pro-
porcién de pacientes debido a su facil acceso y bajo costo (alre-
dedor de 600 pesos argentinos por casco). Estos se construyen
con envases de un polimero artificial que funciona como substi-
tuto practico del hielo, que se moldean segun la cabeza de cada
paciente. Una vez tomada la forma, se depositan en el freezer
para su congelacion. Los pacientes acuden a la sesion de quimio-
terapia con una heladera de mano que mantiene la temperatura
de los diez cascos congelados necesarios para cada sesién de
quimioterapia. El casco se coloca una hora antes del inicio de la
sesion con el cabello mojado, luego se reemplaza por otro cada
media hora y, una vez finalizada la sesién, debe mantenerse colo-
cado durante una hora mas.

En Argentina existe una red de contacto entre personas que
desean obtener este tratamiento, principalmente a través de las
redes sociales. La organizacién pionera en el empleo de cascos
frios en el pais, “Quimio con Pelo”, tiene a su disposicién los cas-
cos y los brinda de forma gratuita a las personas que los requie-
ran8. El principal requisito impuesto por la organizacién para la
utilizacién de los cascos constituye la autorizacién por parte del
equipo médico. En comunicacién personal con miembros de esta
organizacién sin fines de lucro informan que han utilizado este
servicio pacientes con cancer de mama, ovario, Utero, pulmén y
linfoma, aunque no se conoce en profundidad acerca de la indi-
cacion en estos ultimos y, de hecho, la Administracion de Drogas
y Alimentos de los EE.UU. (FDA, por sus iniciales en inglés) apro-
bé el empleo de cascos frios exclusivamente para pacientes con
tumores solidos®.
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