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INTRODUCAO:

O cancer é uma doenga cronica ndao transmissivel (DCNT) caracterizada pelo
crescimento desordenado celular, se estabelecendo como um problema de saude
publica em todo o mundo, atualmente é a segunda principal causa de ébito em paises
desenvolvidos (BRITO, 2012).

O estado nutricional de pacientes com cancer pode sofrer modificagdes ao longo do
tratamento, a grande maioria dos pacientes oncoldgicos apresentam-se desnutridos,
logo devem ser tratadas e prevenidas por meio de intervengdes nutricionais
apropriadas e intensivas. A introducdo precoce e adequada da terapia nutricional
enteral (TNE) nesses pacientes pode reduzir consideravelmente a incidéncia de
infeccOes e o tempo de permanéncia hospitalar (CARTOLANO et al, 2009).

O objetivo deste trabalho foi avaliar a prevaléncia de desnutricdo em pacientes com
cancer de cabeca e pescoco e esO6fago em uso de nutricdo enteral que realizam
tratamento ambulatorial de radioterapia e quimioterapia.

DESENVOLVIMENTO:

Realizou-se um estudo transversal quantitativo observacional com pacientes com
cancer de cabeca, pescoco e esOfago que realizaram tratamento ambulatorial de
radioterapia e quimioterapia e recebiam alimentacdo via nutricdo enteral. Coletou-se
dados referentes as caracteristicas demograficas, dietéticas e antropométricas, nos
prontudrios dos pacientes que realizaram tratamento entre marco a julho de 2016. O
estado nutricional foi avaliado pelo IMC e percentual de perda de peso. A andlise dos
dados foi realizada com a utilizacdo do software Microsoft Excel por Windows versao
17.0. Para as variaveis quantitativas foram calculadas as medidas de tendéncia central
e dispersdo e, para as variaveis qualitativas frequéncias absoluta e relativa simples.
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mantiveram suas condlgoes e alguns apenas pioraram o que leva a neceSS|dade de um
acompanhamento nutricional persistente e com constantes intervengdes, impedindo o
agravo do mesmo (TAKARA et al, 2012).

CONSIDERAGOES FINAIS:

Diante do que foi encontrado, destaca-se que a desnutricao é um aspecto de extrema
importancia a ser considerado no tratamento oncologico, interferindo diretamente no
progndstico desses, e que apesar da intervenc¢do nutricional ndo consiguir recuperar o
estado nutricional completamente, se faz necessario que seja introduzida
precocemente para que se mantenha o estado nutricional, melhorando a resposta ao
tratamento.
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Idade (anos)
30-59 3 23

>60 10 76,92

I Estado civil
Solteiro 2 15,38
Casado 8 61,53
Vilvo 3 23,07
IMC Inicial
Baixo peso 7 70
Eutrofia 4 30,76
Sobrepeso 0 0
Obesidade 2 15,38
IMC Final
Baixo peso 10 76,92
Eutrofia 1 7,69
Sobrepeso 2 15,38
Obesidade 0 0
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