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MANUAL DE ORIENTACAO DIETETICA PARA
PACIENTES EM TRATAMENTO ONCOLOGICO
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Introducao:

A desnutricdo calérica proteica em individuos com cancer pode ser muito
frequente. Os principais fatores determinantes da desnutricdo sdo a reducdo na
ingestao total de alimentos, as alteracbes metabodlicas provocadas pelo tumor e o
aumento da demanda calérica pelo crescimento do tumor. Com isso o sistema imune
fica prejudicado e a terapia nutricional exerce papel importante durante o tratamento
oncolégico.

A assisténcia nutricional deve ser realizada nos pacientes com cancer nas
diferentes fases da doenga e do tratamento. Uma alimentagdo adequada durante o
tratamento pode contribuir para o bem estar e fortalecimento do sistema imunologico
e qualidade de vida do paciente.

A nutricdo é importante e vital para a saude. Pacientes portadores de cancer com
bons habitos alimentares podem ter mais disposicdo para enfrentar os efeitos
colaterais do tratamento, adquirir menos infecgdes e estar apto a ter vida normal,
praticar exercicios e desenvolver as atividades do cotidiano.

Por outro lado, sobrepeso e obesidade tem sido um problema crescente no Brasil,
uma vez que sdo fatores de risco para varios tipos de cancer e associa-se a0 consumo
muito elevado de alimentos ultraprocessados, que contém altos teores de gordura e
agucar.

Nosso principal compromisso na Oncocamp é com a vida, com a qualidade de
vida dos nossos pacientes e para isso disponibilizamos de uma equipe altamente
especializada para o cuidado integral do paciente oncolégico.

Este manual tem por objetivo auxiliar o paciente em relacdo aos cuidados
nutricionais durante o periodo de tratamento. Consulte seu nutricionista para
orientagdo e um acompanhamento individualizado.
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1) Alimentacao Equilibrada durante o Tratamento de Céncer.

O que e quanto comer ndo sdo decisbes simples para muitas pessoas.
Fatores como preferéncias, habitos familiares e culturais, relagdes psicoldgicas,
processos de doenga afetam o consumo alimentar de um individuo.

Uma alimentacdo saudavel € sempre vital para a satde e tem um papel importante
nos processos de doengas.

A boa nutri¢do é fundamental para pacientes em tratamento oncolégico e auxiliam
no manejo dos sintomas, qualidade de vida e recuperagdo ou melhora do estado
nutricional.

e Pacientes com boa alimentagdo durante o tratamento tem mais condi¢oes de
vencer os efeitos colaterais e enfrentar, com éxito, a administragdo de doses
mais altas de certos medicamentos;

e Um planejamento alimentar adequado e individualizado pode ajudar a manter
0 bem-estar e qualidade de vida, contribuindo para preservagdo do estado
nutricional do paciente;

e Quando ndo se ingere a quantidade suficiente ou o tipo correto de alimento, o
corpo utiliza os nutrientes que tem armazenado para servirem de fonte de
energia, proteinas. O resultado € que as defesas naturais se enfraquecem, e o
corpo ndo consegue combater as infecgdes. No entanto, esse sistema de
defesa é importantissimo para quem tem de enfrentar o tratamento.

0 que é uma alimentacéo saudavel?

A alimentagdo saudavel contém as quantidades de nutrientes essenciais e as
calorias necessarias para prevenir deficiéncias e excessos nutricionais. Fornecem o
equilibrio correto de todos os nutrientes como carboidratos, proteinas, gorduras,
vitaminas, sais minerais e fibras para reduzir riscos de doenga, e sdo parte de um
estilo de vida completo e produtivo.

Consulte o nutricionista para elaborar um planejamento alimentar
individualizado, considerando as necessidades nutricionais adequadas, os habitos
alimentares e as dificuldades decorrentes do tratamento, assim como a necessidade
de intervengao nutricional.
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PIRAMIDE DOS ALIMENTOS

Guia para escolha dos alimentos
Dieta de 2000keal
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2) Terapia Nutricional do Paciente Oncoldgico
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A desnutrigdo proteico-calérica é frequentemente diagnosticada em pacientes
portadores de cancer. Pequenas perdas de peso antes da terapia podem comprometer
o estado nutricional do paciente. Por isto, a importancia de uma avaliagdo nutricional
antecipada e uma medida de intervencgdo preventiva é fundamental.

Por outro lado, sobrepeso e obesidade também requerem atengdo e cuidados
nutricionais especificos durante o tratamento oncolégico.

0O acompanhamento nutricional ¢ importante na prevengdo e tratamento da
desnutricdo e obesidade e exercem papel importante no cuidado nutricional de
pacientes oncologicos.

A prescricdo dietética individualizada pode atenuar necessidades mais
complexas e deve considerar os habitos dos pacientes e tolerancias individuais
durante e apds o tratamento. O sucesso da sua implementagdo requer instrugdo do
paciente e de seus familiares pelo nutricionista.

Tipos de terapia nutricional que podem ser utilizados no paciente com cancer

- Alimentacdo via oral

- Suplementagdo via oral

- Terapia nutricional enteral

- Terapia nutricional parenteral

A escolha da via deve ser determinada conforme o estado clinico e nutricional
do paciente. A terapia nutricional oral é a primeira opgdo, desde que o trato
gastrointestinal (TGI) esteja apto para receber nutrientes, além de ser a via
mais fisiolégica e de facil acesso. Dessa forma, a terapia nutricional oral deve
ser indicada sempre que o paciente apresentar uma ingestao alimentar pela
via oral convencional < 60% das necessidades nutricionais.

Cabe ao seu nutricionista orienta-lo sobre a melhor terapia para o seu caso e

risco nutricional, apos triagem nutricional e identificagdo do risco nutricional.

Objetivos da Terapia nutricional

- Prevenir ou reverter a deteriorag@o do estado nutricional.

- Evitar a progressao para um quadro de caquexia.

- Auxiliar no manejo dos sintomas do tratamento.

- Aumentar a resposta Imune.

- Promover melhor qualidade de vida e capacidade funcional ao paciente.
- Contribuir com uma melhor ingestao alimentar
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3) Problemas Nutricionais resultantes do tratamento

A quimioterapia e a radioterapia podem causar efeitos adversos aos pacientes, entre
eles, a toxicidade ao TGI, que pode provocar reagdes como nausea, vomito, mucosite,
diarreia, constipagado, alteragdo no paladar, boca seca e alteragcdo na absor¢do de
nutrientes.

Ambos os tratamentos podem acarretar em reducdo da ingestdo alimentar, além da
ocorréncia de aversdes a alimentos especificos e comprometer o estado fisico,
imunologico e nutricional, sendo que a terapia nutricional auxilia no manejo dos
sintomas, evitando a caquexia, e contribuindo para a melhora da qualidade de vida do
paciente. (CNNO - INCA - 2015).



QUIMIOTERAPIA

RADIOTERAPIA

IMUNOTERAPIA

CIRURGIA
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- Perda do apetite

- Alteragdes de paladar

- Mucosite, estomatite, esofagite, queilose,
glossite

- Constipagdo

- Diarréia, ma absorgao

- Nausea, vdmito, anorexia

- Anemia

- Funcdo imunolégica reduzida

- Ganho de peso

- Nausea, vomito e perda geral do apetite

- Alteragdes de paladar e apetite

- Problemas dentarios

- Mucosite

- Estenose esofagica, por radiagdo no torax
- Diarréia e ma-absorgao

- Funcdo imunoldgica reduzida

- Boca seca

- Dificuldade de degluticdo

- Febre

- Nauseas e vomitos

- Perda de peso

- Diarréia

- Anorexia

- Boca seca

- Alteragdes de paladar

Antes da cirurgia, poderd ser prescrita uma
nutricdo especifica, para preparar o paciente
para a cirurgia.

Apdés a cirurgia, alguns pacientes podem
necessitar de terapia nutricional enteral ou
parenteral, até a readaptacdo a alimentagdo
normal, dependendo do caso e extensdo da
cirurgia.
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4) Orientacdes dietéticas para minimizar os efeitos colaterais da terapia
antineoplasica.

A quimioterapia e a radioterapia podem resultar em toxicidade para o trato
gastrointestinal, como o surgimento de efeitos colaterais como:

- Néauseas e vOmitos

- Anorexia

- Diminuigdo do paladar

- Diarréia

- Mucosite e ulceras

- Constipacgdo intestinal

- Plenitude gastrica

- Xerostomia (Boca Seca)

- Disfagia (Dificuldade para engolir)
- Odinofagia (Dor ao engolir)
- Esofagite

- Saciedade precoce

- Constipacdo intestinal

- Neutropenia

A ingestdo oral pode ser insatisfatoria; portanto, a intervengdo nutricional através
da orientagdo dietética e prescricdo de suplementos pode ser necessaria para 0s
pacientes durante a terapia antineoplasica.

Pacientes portadores de céncer em tratamento com orientagdo nutricional
inicial a terapia, podem adquirir bons habitos alimentares para enfrentar os efeitos
colaterais do tratamento e manter ou recuperar o estado nutricional, com melhora da
qualidade de vida para o paciente.

Os pacientes que se encontram em tratamento podem apresentar nauseas e
vomitos, de menor ou maior intensidade. Os sintomas podem ocorrer principalmente
no dia da aplicagdo e nos dias subsequentes.

A oferta simultanea de alimentos e drogas toxicas para o tubo digestivo, pode
levar a aversdo alimentar. Assim, o paciente relaciona determinados alimentos com
nauseas e vomitos, enquanto a verdadeira causa destes sintomas é a terapia anti-
neoplasica. O alimento recém introduzido passa a ser erroneamente associado aos
sintomas causados pelo tratamento.
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A intervengdo nutricional é importante fator adjunto do tratamento, uma vez
que pode prevenir ou reverter os sintomas, favorecendo o controle da desnutrigao,
sobrepeso e obesidade.

Os principais beneficios da terapia nutricional sao:

= Aumento da competéncia imune

= Diminuic&o das infec¢des oportunistas
= Melhora da tolerancia aos tratamentos
= Melhor qualidade de vida

As orientagBes a seguir sdo sugestdes praticas para auxiliar com os efeitos
colaterais do tratamento, que possam afetar seus habitos alimentares.
Experimente todas as orientagdes até encontrar a que ofereca melhor resultado para
vocé. Converse sempre com seu nutricionista, para um planejamento e adequagdes
individualizadas nesta fase do tratamento.

Nauseas e Vomitos

Sdo relatados pelos pacientes como o efeito colateral mais desagradavel do
tratamento. Aproximadamente 30% das drogas quimioterapicas podem provocar
nauseas e voOmitos. Alguns pacientes acabam desenvolvendo estimulos
condicionados, ou seja, associam o tratamento com os efeitos e entdo eles aparecem.
Seu médico, pode orientar o0 uso de antieméticos sempre que necessario.

Lembre-se: D& uma chance ao alimento.

Nauseas:
_ Experimente: Evite:
=  Mingau de aveia com frutas = Alimentos quentes
= Torradas = Alimentos gordurosos
=  Biscoitos integrais = Alimentos fritos
= Bolachas secas (4gua) = Alimentos muito doces
= Alimentos frios = Condimentos, pimentas
= Sucos de frutas, frutas em = Alimentos com odores fortes

pedagos = Evitar jejuns prolongados
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= Agua de coco gelada = Liquidos com as refeigoes
= Picolé de frutas
= |ogurte

= Raspadinha de gelo

= Picolé de limao

= Alimentos mais Secos,
citricos, salgados e gelados

= Gengibre em infusdo, como
tempero ou adicionado a
sucos

Faca uma dieta fracionada, comqndo pequenas quantidades frequentemente e
vagarosamente (6-8 porgdes ao dia). E importante, a conscientizagdo do paciente em
relagdo a necessidade de se alimentar, apesar dos sintomas.

Evite a ingestdo de liquidos junto as refeigdes.

Evite comer em locais abafados, quentes ou que tenham cheiros de comida, que
possam causar nauseas.

Nao tente ingerir seus alimentos preferidos quando sentir nauseas. Isso podera
criar repugnancia permanente por esses alimentos

Descanse apds refeigdes, pois a atividade pode retardar a digestdo. E melhor
descansar sentado durante cerca de 1 hora ap6s as refeigdes.

Evite comer uma ou duas horas antes da QT ou RT, se a ndusea ocorrer durante o
tratamento.

Tente descobrir quando a nausea ocorre e qual é sua causa (determinados
alimentos, acontecimentos, ambiente).

Introduza mudangas no seu plano alimentar. Fale com seu médico e/ou
nutricionista e ndo deixe de se alimentar.

Vomitos:
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0 vomito pode seguir-se a nausea e ser provocado pelo tratamento, por odores
de alimentos, pela presenca de gases no estdmago.

Se o vémito for intenso ou durar alguns dias entre em contato com o seu médico.

Com grande freqiiéncia, controlando-se a nausea evita-se o vomito.

Experimente: Evite:
= Ap6s o vomito: = Comer enquanto os vomitos
= Beber pequenas quantidades de liquidos 50ml ndo estiverem controlados.
de 20/20 minutos = Evitar jejuns prolongados.
(se conseguir manter os liquidos no
estdmago)

= Apo6s os liquidos experimente uma dieta liquida
fracionada até  conseguir  retornar a
alimentag@o normal, gradualmente.

= Faga uma dieta fracionada, se conseguir
manter os alimentos no estdémago, comendo
de 2/2 horas, conforme sua tolerancia.

= Fazer cubos de gelinho de frutas pode ajudar.

Perda de Apetite (Anorexia)

A perda ou a falta de apetite € um dos problemas mais comuns do tratamento.

Vérios fatores afetam o apetite, inclusive o mal-estar (nduseas e vomitos), o
estado emocional, dentre outros.

As sugestdes a sequir podem auxilid-lo a tornar mais agradavel a hora das
refeigdes.

= Varie as cores dos alimentos servidos no seu prato. Arranje-os atrativamente.

= Nao coma com pressa.

= QOcupe-se com suas atividades normais. No entanto, se ndo estiver com vontade
e ndo quiser participar delas, ndo se sinta obrigado a isso.

= Tente mudar a hora, o lugar e 0o ambiente onde comer. Coloque uma mesa
colorida, ouga musica suave enquanto come. Coma com outras pessoas.

= Pequenas refei¢cdes ao longo do dia podem dar melhores resultados

= Prepare lanches saudaveis para os intervalos



Experimente:

Dieta fracionada

(6 - 8 refeigdes/dia)

Utilizar em suas refeicdes os
alimentos de sua preferéncia

logurte  com frutas, sorvetes,
vitaminas

Variar as cores dos alimentos no seu
prato

Utilizar  temperos naturais nas
preparagoes

Se necessario, utilizar suplementos
nutricionais hipercaloricos e
hiperproteicos orientados pela
nutricionista.

Dores na boca ou na garganta
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Evite:
=  Ficar sem se alimentar

“NAO DE A VOCE QUALQUER RAZAO
PARA NAO SE ALIMENTAR”

A radioterapia, os medicamentos contra o cancer e as infecgoes, freqlientemente
produzem sensibilidade na boca ou nas gengivas e dores de garganta ou no esdfago.

Certos alimentos podem irritar ainda mais a boca que ja esta sensivel, dificultando
a mastigagao e a degluti¢ao.

A escolha correta do alimento e a adogdo de cuidados especiais com a boca
podem facilitar o ato de comer, além de uma avaliagdo com o dentista da equipe
multidisciplinar.

Experimente:

Alimentos faceis de mastigar e engolir

como:

= \itamina de frutas

= Bananas amassadas, purés de

frutas, creme de abacate
= Melancia
= Queijo cottage
= Puré de batatas
= Macarrao
= Queijos cremosos
= Cremes, pudins,

Evite:
= Frutas citricas e seus sucos (laranja,

tangerina, alimentos condimentados
ou salgados

= Alimentos duros, asperos ou Secos,

como legumes  crus,
torradas, biscoitos.

granola,
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= Ovos mexidos

= Mingau de aveia
= Puré de legumes
= Carne moida

= Cozinhe os alimentos até que figuem pastosos e bem cozidos

= Corte tudo em pedagos pequenos

= Use liquidificador ou processador para fazer purés.

= Experimente comer os alimentos frios ou na temperatura ambiente. A
comida quente pode irritar a boca e a garganta ja sensiveis.

= Se os dentes e as gengivas estiverem sensiveis, o dentista podera
recomendar algum produto especial para a higiene bucal e para o tratamento.

Alteragdes no paladar e olfato (Disgeusia e Disosmia)

0 termo disgeusia significa distor¢do ou diminuigdo do paladar. Os problemas vao
desde paladar distorcido a uma completa perda de paladar. O sintoma mais comum é
a sensacdo de paladar alterado ou sentido de gosto metalizado.

As sensagdes de olfato e paladar podem mudar durante o periodo de tratamento,
devido a uma condi¢cdo de perda ou enfraquecimento da sensacdo gustativa. Os
alimentos podem parecer ter gosto amargo ou metélico, especialmente a carne ou
outros alimentos ricos em proteinas. Outros parecerdo ter menos sabor.

Experimente: Evite:
= Alimentos bem temperados, com = Alimentos brandos, com poucos
sabor forte temperos;
= Utilizar ervas aromaticas para = Ficar sem se alimentar

temperar os alimentos como:
salsinha, cebolinha, orégano,
alecrim, manjericao, hortel3,
circuma, limao, alho poro.

= Alimentos mais prazerosos no
dia a dia

=  Fracionar os alimentos (6-8
porgdes pequenas ao dia)

= Modificar a consisténcia das
preparagoes

= Preparar pratos coloridos, que
estimulem a alimentacéo


https://www.minhavida.com.br/saude/temas/disgeusia
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=  Se apresentar intolerancia a carne, utilize peixe, frango, peru, ovos e produtos

derivados do leite.

= Melhore o aroma da carne de vaca, frango ou peixe deixando-a de molho em
sucos doces de frutas, molhos agridoce ou acrescentando limdo as

preparagoes.

= Em caso de aporte nutricional insuficiente, faz-se necessario utilizar
suplementos nutricionais, orientados pela nutricionista

Xerostomia - “boca seca”

A quimioterapia e a radioterapia na cabega ou na regido do pescogo podem
reduzir o fluxo de saliva, causando “boca seca”. Essa sensagdo causa desconforto,
dificultando a mastigacdo e degluticdo, podendo inclusive alterar o sabor dos

alimentos, favorecendo a inapeténcia.

As sugestdes abaixo podem ajudar a enfrentar esse problema.

Experimente: Evite:
= Pudins, purés de legumes, = Alimentos 4&cidos ou muito
iogurtes,  sorvetes,  queijos salgados
cremosos, vitamina de frutas =  Temperos fortes como pimentas
= Aumentar o consumo de agua € cravos
durante o dia = Alimentos asperos como: farelos,
= Preparagdes com molhos cereais crus, torradas
= Lim&o nas saladas e legumes = O consumo de café, chad e

= Picolé de frutas

refrigerantes que contenham
cafeina

= Utilize goles de agua, agua de coco, sucos de frutas, frequentemente para

facilitar a deglutig@o.

= Mantenha os labios protegidos com manteiga de cacau
= Alimentos frios ou a temperatura ambiente sdo melhor tolerados.
= Se necessario, liquidificar os alimentos, ou embeber os alimentos em leite,

chés.
= Dar preferéncia aos alimentos umidecidos.



Pagina |15

=  Preparar pratos visualmente agradaveis e coloridos.
= Ingerir liquidos junto com as refei¢des para facilitar a mastigagéo e

degluticdo em pequenos goles.

Diarréia

E um dos efeitos indesejados que pode surgir com a quimioterapia, mas também
pode estar relacionado a ansiedade, nervosismo, alimentacdo e outras medicagoes.

O primeiro cuidado é com a alimentagdo, que passa a ter uma finalidade muito
importante neste periodo, assim como a hidratagao.

A diarréia pode ocasionar desconforto abdominal, acompanhada de disturbios
hidroeletroliticos e problemas absortivos, podendo causar outros problemas, como

desidratagdo e aumentar o risco de infecgao.

Entre em contato com seu médico se a diarréia for intensa ou durar mais de dois

dias.
Experimente:

= Hidratar-se bem durante o dia
com sucos de caju, maga,
agua, agua de coco

= Preparagdes a base de
maisena, puré de batata,
mandioca, mandioquinha,
arroz, macarrdo, cara

= Preparar purés sem leite

= Ingerir caldo de carne

= Fécula de batata

= Ovos cozidos

=  Frutas / sucos: caju, goiaba,
maca, banana e limdo

= Ingerir liquidos isotdnicos ao
longo do dia

Frutas como: laranja, mamao,
manga, ameixa, mexerica.

Ingerir frutas com casca e bagago
Salada crua, verduras refogadas,
legumes, feijdo, ervilha e milho
Leite e seus derivados (iogurte,
coalhada, creme de leite)
Alimentos integrais como: arroz
integral, aveia, pdo integral, farelos,
sementes, gérmen de trigo

Picles, azeitona e molhos com
vegetais

Frutas secas, amendoins, pipoca,
coco

Frituras e alimentos gordurosos
Café, sacarose, lactose

=  Faga uma dieta fracionada comendo varias vezes ao dia (6-8 refei¢des ao dia)



Pagina |16

Procure ingerir alimentos e liquidos que contenham sodio e potéassio, pois
estes sais minerais muitas vezes sao eliminados durante a diarréia. Opte por
caldos de carne com batata, caldos de sopas sem gorduras, banana , batatas
cozidas e bebidas isotdnicas.

Pode ser necessario, suspender temporariamente o consumo de leite e
derivados ou optar pelo consumo de leite pobre em lactose. Converse com
sua nutricionista para um planejamento adequado e individualizado.

Constipacao

Outro efeito da quimioterapia e radioterapia, que também pode ter diferentes
etiologias como o uso medicagOes, alimentagdo incorreta e auséncia de exercicios

fisicos.

As medidas de controle iniciam-se com a alimentagdo que passa a ser rica em fibras,
estimulo a hidratagcdo e se necessario, suplementagdo de fibras, orientadas pela
nutricionista.

Em casos necessérios, utiliza-se medicagdo, apos orientagdo médica.

Experimente: Evite:
= Bater ameixa seca com iogurte e - Preparagdes a base de maisena,
aveia - Pao branco
= Frutas como laranja, mamao, abacaxi, - Bolo com farinha branca
mexerica, manga, péra, ameixa, - Arroz branco, macarrao
sempre que possivel com casca e - Batata, puré de batata.

bagago. Utilize de 3-5 porgoes por

dia

= No almogo e jantar: saladas cruas,
verduras refogadas, legumes, feijdo,
milho

= Acrescentar cereais integrais no dia
alimentar: arroz integral, pdo integral,
aveia, farelo de trigo, musli, granola.

Utilize de 8 a 10 copos de liquidos por dia incluindo &gua, sucos de frutas,
agua de coco.

Realize seis refeigbes ao dia mastigando bem os alimentos e mantendo
regularidade nos horarios.

Pode ser necessario, a utilizagdo de médulo de fibra dietética. Consulte seu
nutricionista para prescri¢ao individualizada.
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Ganho de peso

Durante o tratamento do céncer de mama, pode ocorrer ganho de peso e 0
paciente evoluir para sobrepeso e obesidade.

Em alguns casos, 0 excesso de calorias na alimentacao provenientes de uma dieta
desbalanceada, rica em gorduras, doces e frituras pode levar ao ganho de peso.
Associado a alimentacdo inadequada, podemos destacar também casos de ansiedade,
que podem aumentar o consumo de alimentos hipercaloricos.

Consulte sua nutricionista para uma orientacao adequada e individualizada.

N&o faga “dietas” sem orientagdes, ou restricdes severas na rotina alimentar. Isso
pode ser prejudicial a sua saude e seu tratamento.

E fundamental neste periodo fazer escolhas alimentares saudaveis, e sentir-se
bem durante o tratamento. Por isso, opte por um plano alimentar individualizado e
saudavel, com orientacao nutricional especializada.

Mucosite e Ulceras Orais

Também chamada de estomatite. E caracterizada pelo surgimento de Ulceras na
boca e lingua.

Algumas vezes provoca apenas sensibilidade a alimentos acidos e quentes, mas
na maioria dos casos compromete seriamente a ingestdo dos alimentos. A higiene
adequada é fundamental e deve ser observada cuidadosamente.

Experimente: Evite:
= Alimentos como caldos, sopas, vitaminas de = Sucos e frutas citricas,
frutas alimentos crus, paes,
= Uma dieta pastosa e alimentos mais macios entradas temperadas,
= Alterar textura e temperatura dos alimentos alimentos muito frios, picles,
= Alimentos macios e de facil degluticdo: meldo, comidas salgadas e
uva, banana cozida, péra mole, péssego, apimentadas, torradas,
melancia, purés queijos cremosos, pudins, granola.
ovos mexidos, mingau, liquidos = Alimentos secos, duros e
= Liquidificar os alimentos picantes
= Utilizar alimentos a temperatura ambiente, = Vegetais frescos crus

frios ou gelados



= Diminuir o sal das preparagoes.

= Modificar a consisténcia da dieta, de acordo

com o grau de comprometimento

Saciedade Precoce

Pagina |18

Saciedade Precoce pode se manifestar com a sensagdo de “estdbmago cheio”

muito rapidamente.

Experimente:

Fazer pequenas refeicbes varias
vezes ao dia utilizando alimentos mais
leves

Alimentar-se devagar

Aumente o fracionamento da dieta (6
— 8 refeigdes/dia)

Utilizar frutas sem casca ou bagaco
Utilizar legumes cozidos

Priorizar sucos de frutas mistas
Preparar caldos de feicdo e de
legumes

N&o ingerir liquidos com as refei¢des
Diminuir o sal das preparagdes

Utilizar carnes magras, cozidas,
desfiadas ou moidas.

Ervas aromaticas e condimentos nas
preparagoes

Neutropenia

Evite:

Alimentos gordurosos, frituras,
manteiga e molhos ricos em gordura
Liquidos junto as refeicoes

Café, bebidas alcodlicas,
refrigerantes ou qualquer bebida
gaseificada

A neutropenia esta associada ao aumento de infecges oportunistas, incluindo as

0 paciente deve ser orientado a:

causadas por alimentos, podendo ocorrer no periodo em que oS pacientes estdo
imunodeprimidos.
As orientagdes adequadas quanto aos cuidados com a dieta e com os alimentos sao
imprescindiveis neste periodo e durante o tratamento.
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= Higienizar frutas/verduras com sanitizantes, antes do consumo

= Utilizar agua potavel filtrada e fervida ou mineral em embalagens nao
reutilizaveis

= Ingerir apenas frutas de casca grossa consumindo apenas a polpa.

= Utilizar frutas de casca fina somente cozidas

= Utilizar vegetais cozidos

= Ingerir leites e derivados somente pasteurizados

= Ingerir carnes e ovos bem cozidos

= Atencdo a seguranca alimentar em estabelecimentos.

= Ingerir condimentos e graos somente cozidos

= N&o consumir oleaginosas (castanhas, améndoas, nozes)

= N&o consumir chas em sachés ou de folhas secas

= Preferir consumir os alimentos industrializados, em embalagens individuais,
para consumo imediato

= Evitar carnes industrializadas e ultraprocessados

5) Cuidados com Alimentagdo durante o tratamento

Na véspera do dia da quimioterapia e radioterapia, deve-se:
= Ingerir bastante liquido para hidratar-se com agua, agua de coco, sucos de
frutas;
= Alimentar-se bem, porém sem cometer excessos;
= Evitar bebidas alcodlicas e comidas gordurosas

No dia em que realizar quimioterapia e dias depois deve-se:

= Ingerir de 8 a 10 copos liquidos por dia como agua, chas, sucos, leite, agua
de coco e vitaminas;

Ingerir frutas a vontade

Apds a sessdo de quimioterapia/radioterapia, mantenha uma alimentacdo a base de
refei¢des leves e nutritivas:

= Evite: alimentos condimentados, oleosos e frituras, crustaceos, carnes de
porco, carnes com gordura, bebidas alcodlicas.
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Procure dar uma chance ao alimento. Lembre-se de que o que parece
desinteressante hoje, pode parecer bem melhor amanha.

E muito importante comer alimentos com bom valor nutricional, j& que muitos
nutrientes podem ficar armazenados no seu organismo.

Ambiente faz a diferenca - Uma mesa bem posta, com alimentos coloridos e
variados pode motiva-lo a alimentar-se melhor.

Alimentar-se em companhia, ouvir musica durante as refei¢oes, ir a restaurantes
sdo algumas sugestdes que podem lhe ajudar a melhorar o interesse pela alimentagao.

6) Suplementagao Oral

A alimentacdo oral € a mais fisiolégica e deve ser sempre a via preferida para a
nutricdo.

O ato de se alimentar traz consigo aspectos culturais, religiosos, experiéncias de
vida e deve ser um momento de prazer.

Na presenca de doenca este cenario modifica-se significativamente, em especial
durante o tratamento do céncer, cujos sinais e sintomas alteram o comportamento
alimentar. O que era um prazer passa-se a um momento de dores, mal-estar,
principalmente se acompanhado das intercorréncias decorrentes do tratamento do
cancer. Isso leva o paciente a apresentar aversdo, até mesmo aos alimentos
habitualmente consumidos.

O nutricionista € o profissional responsavel por auxiliar nesta mudanca de
comportamento alimentar, e adaptar o plano alimentar a nova condigdo de tolerancia e
aceitabilidade dos alimentos.

Em muitos casos, somente a alimentagdo via oral ndo é suficiente para atingir os
objetivos da terapia nutricional durante tratamento, ou seja, manter e recuperar o
estado nutricional dos pacientes. Assim sendo, torna-se necessario a utilizacdo
concomitante a dieta via oral, 0 uso de suplementos alimentares nutricionalmente
completos, com o objetivo de aumentar a oferta calérica e protéica do plano alimentar
do paciente.
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Existem varios suplementos nutricionais disponiveis no mercado com nutrientes
especificos, sabores diferenciados para melhorar a aceitagdo do paciente, contribuindo
com a recuperacao do estado nutricional.

Estes suplementos devem ser prescritos pelo nutricionista e/ou médico,
considerando-se as necessidades nutricionais especificas, assim como; patologias
pré-existentes, presenga de diarreia e outros sinais e sintomas a serem avaliados pela
equipe multidisciplinar, e principalmente pelo nutricionista que atua na area de
oncologia.

7) Hidratacao

Os requerimentos hidricos para pacientes em quimioterapia e radioterapia sdo
semelhantes aos de individuos saudaveis, que é de 1,0 mi/kcal ou 30-35 ml/kg de
peso ideal. Ajustes sdo necessarios na presenca de desidratacdo e retencao hidrica.

Utilize para hidratagdo agua, agua de coco, sucos naturais, sopas liquidas, vitaminas
de frutas, frutas como melancia, laranja; fracionados em pequenas porgdes durante o
dia.

8) Cuidados Paliativos

Cuidado paliativo € uma abordagem que tem como objetivo melhorar a
qualidade de vida dos pacientes e seus familiares diante de uma doenca, por meio da
prevencdo e do alivio do sofrimento e de identificagdo, avaliagdo impecavel e
tratamento da dor e de outros sintomas de ordem fisica, psicossocial e espiritual.

A assisténcia em cuidados paliativos deve ser ativa, continua, integral, humanizada
e multidisciplinar, priorizando o controle da dor, o conforto fisico e emocional e o alivio
dos sintomas e do sofrimento. Uma avaliagdo precoce e adequada é indispensavel
para a elaboragdo de um plano integral de cuidados, individualizado e adaptado a cada
momento da evolugdo da doenga.

Um dos objetivos dos cuidados nessa fase é reduzir o impacto causado pela
presenga de sintomas, que, quando ndo controlados, influenciam negativamente a
qualidade de vida, alterando as atividades cotidianas, a ingestdo alimentar e o estado
nutricional dos pacientes em tratamento, além de prejudicar as relages psicossociais
e familiares.

A terapia nutricional proporciona papel preventivo, buscando assegurar as
necessidades nutricionais, na tentativa de preservar o peso e a composigao corporal e
retardar o desenvolvimento da caquexia e da sarcopenia no paciente oncologico. Além
disso, auxilia o controle de sintomas e a manutengdo da hidratagdo satisfatéria e atua
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ressignificando o alimento, possibilitando a redu¢do da ansiedade e o aumento da
autoestima, do prazer e do bem estar.

No paciente oncoldgico, a qualidade de vida é diretamente influenciada por
aspectos nutricionais e de composicdo corporal. A desnutricdo e a sarcopenia é
frequentemente apontada pelos pacientes, como causa da perda de funcdo fisica,
cognitiva e social.

Os beneficios e objetivos da terapia nutricional em pacientes oncolégicos em
cuidados paliativos, incluem preservar a integridade do TGI, prevenir ou diminuir
déficits nutricionais, reduzir as complicagdes da desnutricdo, controlar sintomas,
controlar a sarcopenia, evitar desidratagdo, oferecer conforto, melhorar a capacidade
funcional e a qualidade de vida.

Na Oncocamp contamos com uma equipe multidisciplinar para o cuidado integral
aos pacientes em cuidados paliativos.

9) Diretrizes para Alimentacgao via oral, durante terapia antitumoral.

PROBLEMA ALIMENTOS MELHOR ALIMENTOS POUCO
TOLERADOS TOLERADOS /EVITAR
Estomatite e esofagite Liquida e pastosa, caldos, | Sucos citricos, alimentos
sopas, melao, uva, | crus, paes, alimentos em

alimentos galados, alterar | gréos texturizados,
textura e temperatura dos | alimentos muito quentes
alimentos. ou frios.

Xerostomia (boca seca) e | Liquida e pastosa. Cha com| Negctares espessos e
producdo de muco viscoso | limdo, sucos, liquidos com
sabor de limdo, caldos de
legumes, sucos naturais, .
agua de coco, creme de paes, alimentos oleosos.

sopas creme espessas,
cereais quentes espessos,

frutas. Alimentos secos

Salivagdo escassa Alimentos ricos em agua, Alimentos secos, paes,
molhos, caldo de carnes, carnes, biscoitos, banana,
frango, peixe, salada de alimento muito quentes,
frutas, liquido durante as alcool, evitar alimentos
refeicBes, meldo, verduras | muito salgados, duros e
com molhos, preferir asperos

alimentos macios,
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Perda do paladar

Aromas fortes, alimentos
bem condimentados, dando
énfase na textura e aroma

com temperos naturais
como alecrim, curcuma,
alho poro.

Alimentos brandos, carnes
naturais, alimento com
pouco sal e temperos

Alteracdes no Paladar

Alimentos frios, produtos
lacteos, dar énfase na
experimentagao, substituir
as carnes se

necessario, adicionar
queijos e temperos naturais
para intensificar o sabor

Carne vermelha, chocolate,
cha, café, alimentos com
pouco sal, evitar peixes de
odor muito forte.

Nauseas e vomitos

Alimentos leves, em pe-
quenas porgdes, pouco
gordurosos, alimentos
salgados, bebidas geladas
tomadas devagar, torradas,
bolacha de agua e sal.

Alimentos gordurosos,
doces, alimentos muito
quentes e frios, evitar
liquidos durante as
refeicoes.

Diarréia

Alimentos a base de
tubérculos como batata,
mandioca, mandioquinha,
arroz, carnes magras,
caldos de carnes,
reposicao de liquidos com
sucos, agua de coco. Frutas
como banana, maca.

Frutas: mamédo, Mexerica,
laranja, péra, manga,
ameixa, com casca e
bagaco, verduras
refogadas, saladas cruas,
feijdo, milho, leite e
derivados, alimentos
gordurosos e cereais
integrais

Constipagdo
intestinal

Dieta rica em fibras, frutas
diariamente, verduras,
legumes, cereais integrais,
feijoes, ingestao de liquidos
(8 a 10 copos/dia)

Maisena, molho branco.
Bolos, farinaceos, pao
branco, macarrao, tortas,
arroz banco

09) Reduza o seu risco de cancer

O numero de tipos de cancer relacionados com a alimentacdo, segundo
estimativas atuais, equivale aquele devido ao uso do tabaco, isto ¢, cerca de 30% das
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mortes por cancer poderiam ser evitadas, com modificagdes do padrdo da dieta ao
longo da vida.

As recomendagdes sugeridas em seguida ndo devem ser tomadas como regime
para tratamento de cancer ou de qualquer outra doenca, mas como medidas
comportamentais para melhorar a qualidade de vida.

Diretrizes da Sociedade Americana do Cancer na Dieta, Nutricio e Prevencdo do
Cancer

1. Tenha um peso saudavel

Além de ndo fumar, manter um peso saudavel é a coisa mais importante que
vocé pode fazer para reduzir o risco de cancer.

A gordura corporal libera insulina, estrogénio e outros hormdnios na corrente
sanguinea, o que pode estimular o crescimento do cancer.

2. Seja fisicamente ativo

A atividade fisica em qualquer forma pode ajudar a diminuir o risco de cancer.
A atividade fisica também ajuda a prevenir o ganho de peso, excesso de peso e
obesidade, o que aumenta o risco de cancer.

Os cientistas recomendam que tenhamos um minimo de 150 minutos de
atividade fisica moderada ou 75 minutos de atividade vigorosa por semana.

Para a prevengdo do cancer e controle de peso, niveis mais altos de atividade
proporcionam ainda mais beneficios.

3. Coma uma dieta variada em graos integrais, vegetais, frutas e feijao

Basear nossas dietas em torno de alimentos vegetais, como vegetais, frutas,
graos integrais e feijdes, que contém fibras e outros nutrientes, pode reduzir nosso
risco de cancer. Para uma boa saude, recomenda-se que baseamos todas as nossas
refeicdes em alimentos vegetais. Ao preparar uma refeicdo, procure encher pelo
menos dois tercos do seu prato com legumes, frutas, graos integrais e feijoes. Além
de conter vitaminas e minerais, 0os alimentos vegetais sdo boas fontes de substancias
chamadas fitoquimicos, que sdo compostos biologicamente ativos, que podem ajudar
a proteger as células do corpo de danos que podem levar ao cancer.
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4. Limite o consumo de fast-food e outros alimentos processados ricos em
gordura, amido e agucares

Ha fortes evidéncias de que consumir "fast-foods" e uma dieta "ocidental" sdo
causas de ganho de peso, sobrepeso e obesidade, que podem estar ligados a doze
tipos de cancer.

5. Limitar o consumo de carne vermelha e processada

A evidéncia de que a carne vermelha (carne bovina, suina e ovina) é uma causa
de céancer colorretal, é convincente. Estudos mostram, no entanto, que podemos
consumir quantidades moderadas (cozidos) por semana, sem um aumento
mensuravel no risco de cancer colorretal.

Mas quando se trata de carne processada (presunto, bacon, salame, cachorro-
quente, linguica), a evidéncia é tdo convincente, € o risco de cancer comega a
aumentar mesmo com consumo muito baixo. E por isso que o painel de especialistas
aconselha limitar a carne vermelha e evitar carne processada.

6. Limitar o consumo de bebidas adocadas com aglicar

Ha fortes evidéncias de que o consumo de bebidas agucaradas provoca aumento
de peso, sobrepeso e obesidade, associado a varios tipos de cancer.

7. Limitar o consumo de bebida alcodlica

Pesquisas anteriores mostraram que quantidades modestas de alcool podem ter
um efeito protetor contra doengas coronarias.

Mas, para a prevengdo do cancer, a evidéncia é clara e convincente: o alcool em
qualquer forma é um potente carcindgeno. Estd ligado a seis tipos diferentes de
cancer. O melhor conselho para quem se preocupa com 0 cancer € ndo consumir
bebida alcodlica.

8. Nao use suplementos para prevencgao do cancer
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Para a maioria das pessoas, é possivel obter uma nutrigdo adequada a partir de
uma dieta saudavel que inclua alimentos e bebidas adequados.

Os especialistas ndao desencorajam o uso de multivitaminicos ou suplementos
especificos para aquelas populagdes que se beneficiam deles, como mulheres em
idade fértil e idosos. Eles simplesmente alertam contra a expectativa de qualquer
suplemento dietético para diminuir o risco de cancer, assim como uma dieta saudavel.
E sempre melhor discutir qualquer suplemento dietético com seu médico ou
nutricionista.

9. Para as maes: Amamentar é importante para vocé e seu behé

De acordo com o relatério do especialista, a amamentagao beneficia tanto a mae
quanto a crianca.

Ha fortes evidéncias de que a amamentacdo ajuda a proteger contra o cancer de
mama na mae. Existem duas razdes para isso. Primeiro, a amamentac¢do reduz os
niveis de alguns hormonios relacionados ao céncer no corpo da mée. Em segundo
lugar, no final da amamentagdo, o corpo se livra de quaisquer células da mama que
possam ter danos no DNA.

Além disso, bebés que sdao amamentados sdao menos propensos a se tornarem com
sobrepeso e obesos. Criangas com sobrepeso e obesas tendem a permanecer acima
do peso na vida adulta.

10. Com o diagndstico de cancer, siga as recomendagoes:

Qualquer pessoa que tenha recebido um diagnéstico de cancer deve receber
orientacdo nutricional especializada.

Uma vez que o tratamento tenha sido concluido, procure seguir as
recomendacdes de prevengdo do cancer para dieta, atividade fisica e manutengdo do
peso saudavel.

Para os sobreviventes de cancer de mama, existem evidéncias convincentes

de que os fatores nutricionais e a atividade fisica predizem de forma confiavel os
resultados importantes do cancer de mama.

10) Diretrizes Gerais para Seguranga Alimentar
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= Lavar as maos sempre antes de comer;

= Manter em todos os aspectos os alimentos limpos na preparagdo, incluindo
lavar as maos antes de prepara-los, e lavar as frutas e vegetais sempre;

= Ter cuidados especiais na manipulagdo de carnes, peixes, aves e 0v0S; €
sempre higienizar os utensilios, tabuas para cortes, e esponjas que entram
em contato com a carne; manter as carnes separadas;

= Cozinhar em temperaturas adequadas; carnes, aves e frutos do mar devem
ser bem cozidos e bebidas (leites e sucos) devem ser pasteurizados;

= Comidas preparadas com temperaturas baixas minimiza o desenvolvimento
de bactérias;

= Quando comer em restaurantes, evitar alimentos que podem ser de facil
contaminacdo, como saladas, sushis, carnes mal passadas e ovos com gema
mole.
11) Como enriquecer sua alimenta¢ao com proteinas e calorias.
Recomendacgdes para aumentar proteinas da dieta
= Pode-se acrescentar proteinas a dieta sem aumentar a quantidade de alimentos
ingeridos. Para isso siga as recomendagdes abaixo e consulte seu nutricionista

para avaliar a indicag@o de dieta hiperprotéica:

= Acrescente queijo em sanduiches e carnes em sopas, molhos, bolinhos
recheados, tortas, souflés, panquecas, massas, arroz e purés.

= Acrescente requeijdo ou queijos cremosos em doces em caldas, sobremesas
gelatinosas, pudins.

= Utilize leite na preparacdo de pratos, molho branco. Acrescente leite em sopas,
mingau.

= Acrescente leite em p6 (2 colheres de sopa) a quantidade regular de leite.



Pagina |28

= Acrescente leite em po a cereais quentes, sopas, molhos, bolinhos de carne,
croquetes, pastéis.

= Acrescente ovos cozidos em saladas com batata, legumes e verduras.

= Acrescente frutas secas, nozes, gérmen de trigo a frutas, sorvetes, iogurte e
cremes.

= Acrescente caldo de carne as sopas

= Acrescente creme de amendoim em torradas, bolachas, panquecas, frutas
fatiadas, sorvetes, iogurtes.

= Acrescente pedagos de carne e frango em legumes cozidos, verduras, molhos e
massas de bolinhos, batatas assadas

= Suplementos nutricionais  prescritos pela nutricionista, conforme
necessidades individuais.

Importante: ndo utilize ovos crus, que podem conter bactérias, pois o tratamento a
que voceé esta sendo submetido torna-o suscetivel a infecgdes.

Recomendacdes para acrescentar calorias a dieta

Na hora da alimentagdo, lembre-se de “algo mais” para acrescentar ao seu alimento de
forma a torna-lo mais nutritivo, sem que vocé tenha que aumentar a quantidade da sua
refeicdo.

Acrescente no seu dia alimentar:

= Queijo ralado e/ou azeite nas saladas, sopas, na carne ou sobre o prato de
refei¢do ja pronto.

= QOvos cozidos amassados no caldo de feijdo, sopas, purés.

= Mel, geléia de frutas, em pées, cereais matinais, leite com frutas, iogurte

= Granola sobre salada de frutas, sorvetes, iogurte

= Frutas secas nos lanches, cereais matinais, tortas

= Pasta de amendoim em torradas, paes e bolos

= Suplementos nutricionais  prescritos pela nutricionista, conforme
necessidades individuais.
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Dedico este contetido a
todos os meus queridos
pacientes com quem
aprendi que a
alimentacdo ndo é so o
caminho para uma

vida melhor e sim uma
escolha e um ato de
amor.
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