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Introducao

A nutrigdo é fundamental no processo terapéutico da pessoa com cancro, em
todas as fases da trajetdria da doenca. A intervenc&o nutricional molda-se aqueles
que s&o os objetivos e intuito terapéutico de cada fase da doenca, ajustando-se
a abordagens de intenc&o curativa, paliativa ou de reabilitacdo.

A alimentacdo desempenha um papel social na nossa cultura que ndo deve
ser menosprezado. Desse modo, envolver a familia/cuidadores na educac&o e
aconselhamento é fundamental para ajustar expectativas e atitudes perante a
terapéutica nutricional e para a partilha da desmistificacdo de alguns conceitos.

Sendo a nutrigdo um componente especifico da abordagem da pessoa com can-
cro, é contudo, um tema abrangente e recorrente nas preocupagdes das pessoas
com cancro e cuidadores.

Pretende ser uma ferramenta Util que forneca orientacGes e dicas préticas para
pessoas com cancro, familiares e cuidadores na gestdo da alimentac&o, dos efei-
tos secundérios, dos tratamentos e dos sintomas da doenca.

As orientacdes da equipa assistencial da pessoa com cancro devem sempre
prevalecer, sendo este guia apenas um apoio complementar.
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A importancia de estar
bem nutrido no decorrer
da doenca oncoldgica

No decorrer da doenca oncoldgica, as suas necessidades em nutrientes sdo
superiores ao normal, pelo que uma boa alimentacao é fundamental. Os mitos
e desinformac3o no que respeita a alimentacio sdo muitos, sendo importante
que esteja atento e que procure informacao credivel junto dos profissionais de
saude que o acompanham.

As pessoas com cancro, embora possam ser muito diferentes umas das outras,
dependendo do tipo, localizacdo e estadio da doenga, tém elevado risco de mal-
nutricdo e, frequentemente, j& chegam malnutridas ao diagndstico.

Carateriza-se por uma situagdo complexa em que héa perda de peso, falta de
apetite, perda de musculo e outras alteragdes do organismo, provocadas por
vérios fatores. Por um lado, os sintomas provocados pelo tumor ou tratamentos,
como por exemplo a falta de apetite ou nduseas, levam a uma ingestao alimen-
tar insuficiente. Por outro lado, a prépria presenca do tumor pode induzir uma
resposta inflamatdria que resulta em perda de mUsculo, acompanhada, ou nao,
por perda de gordura.
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A malnutricado pode atingir 20 a 70% das pessoas
com cancro, dependendo do tipo de tumor, da idade
e do estadio da doenca, e pode ter impacto nos
resultados clinicos.

Como tal, durante toda a jornada da doenca, é importante estar bem nutrido,
procurando a ajuda da sua equipa assistencial sempre que necessario.




2. Qual o impacto de nao
estar bem nutrido?

Perda de peso e/ou Diminuicdo da imunidade e
de massa muscular aumento do risco de infecdes

Aumento do stresse psicoldgico Diminuic&o da
e das complicagbes cirdrgicas qualidade de vida

Aumento do risco Aumento do nimero de consultas,
de toxicidade e diminuicdo idas a servicos de urgéncia e do

da resposta o tratamento tempo de internamento
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3. Quais sao os
sinais de alerta?

c?}é

Perda de peso Falta de apetite
involuntaria

G

Perda de forca muscular Diminuicdo da ingestao

alimentar

%

Fadiga/cansaco




Como é que os
profissionais de saude
que o0 acompanham

o podem ajudar?

O médico oncologista e a equipa de enfermagem que 0 acompanham s3o seus aliados
ao longo de todo o processo. Para além da administracdo dos tratamentos, podem
ajudé-lo a esclarecer as suas duvidas e apoiar numa melhor gestao de eventuais efeitos
secundarios da doenca e/ou tratamento. Poder&o ainda realizar um rastreio nutricional
que permitira perceber se esta em risco de malnutricio e, em caso afirmativo, referen-
cié-lo a equipa de nutricdo. O nutricionista fara uma avaliagdo completa do seu estado
nutricional e estabelecerd uma terapéutica nutricional adaptada as suas carateristicas
e necessidades nutricionais.

A intervenc3o sera sempre individualizada, regularmente reavaliada e reajustada de
acordo com a evolugdo do seu estado clinico. A intervencdo deve consistir em acon-
selhamento nutricional, tratamento de sintomas com impacto nutricional e abordagem
de outros fatores que comprometam o seu aporte nutricional, como a atividade fisica e
os fatores psicolégicos e socio-financeiros. Esta abordagem deve ser multidisciplinar,
envolvendo diferentes profissionais.

Se apresenta algum dos sinais de alerta anteriormente mencionados

Se esta a fazer alguma dieta especifica ou se mudou o seu
padrdo alimentar habitual

Que efeitos secundérios tem sentido

Se faz suplementos nutricionais orais ou de ervas/vitaminas
ou outro tipo de tratamentos

Se se sente mais angustiado, preocupado ou deprimido
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Como garantir um bom
estado nutricional?

5.1. CUIDADOS A TER

No decorrer da doenca oncoldgica é importante que saiba que as suas necessi-
dades diarias em energia e proteina sdo superiores ao normal. Como tal, caso a
sua alimentac&o ndo esteja a ser suficiente para manter o seu estado nutricional,
deveréa apostar em estratégias que permitam o aumento da ingest&o alimentar,
tais como:

Aumentar o nUmero de refei¢bes que faz por dia
(por exemplo: incluir um lanche da manha e da tarde e/ou ceia);

Aumentar, sempre que possivel, a quantidade de alimentos nas refeicées;

Fortificar as refeicdes com alimentos energéticos e proteicos
(por exemplo, adicionando carne/peixe/ovo a sopa);

Adequar a consisténcia dos alimentos a sua capacidade
de mastigacao, degluticdo e digestao;

Adequar a sua alimentacao aos sintomas e efeitos
secundérios dos tratamentos (ver como no capitulo 7
“Que sintomas podem afetar a sua alimentacdo?)”;

Adequar a sua alimentacdo aos seus gostos, preferéncias e aversdes;

Procurar esclarecer mitos, medos e interacGes entre alimentos,
medicamentos, produtos dietéticos e suplementos de ervas ou nutricionais.



5.2. MITOS NA ALIMENTACAO

A alimentac&o é um tema que gera inUmeras duvidas, mitos e medos. Gragas a
disponibilidade de desinformacao e a confusdo entre o que é prevencdo e o que
é tratamento, frequentemente sao feitas escolhas alimentares erradas.

N3o acredite em tudo o que & ou ouve.

O que é recomendado a uma pessoa podera nio ser indicado
para si (varia muito dependendo da localizacdo, dos sintomas,
do estado da pessoa, etc).

N3o tenha medo de comer.

A alimentacdo adequada ao seu caso é um importantissimo
contributo para a sua recuperacdo e para a sua qualidade de vida.




GUIA DE ALIMENTAGAO NA PESSOA COM CANCRO

Verdades

A 4gua alcalina é a melhor.
O agucar alimenta o cancro.

Qualquer esfor¢o
fisico deve ser evitado.

A beterraba cura a anemia
e a baixa de plaquetas.

Os alimentos &cidos
estdo proibidos.

N3o se deve beber leite.

O vinho é benéfico
para a saude.

Os alimentos crus (fruta

e horticolas) estao proibidos.

N&o pode comer
refeicbes aquecidas.

Deve excluir a lactose.

O gluten faz mal.

N3o hé alimentos
que curem o cancro.

Beber 4gua é fundamental.

A atividade fisica ajuda
na gestéo da alimentacé&o.

O bem-estar emocional
¢é fundamental.

A ajuda da familia
¢ indispensavel.

O apoio social ajuda
a ultrapassar as dificuldades.

O vinagre n3o é desinfetante.

Tabela 7. Mitos e verdades na alimentacdo

Tire as suas duvidas, preferencialmente, com
um nutricionista experiente em oncologia ou
com outro elemento da sua equipa de salde.



6. E quando a alimentacao
nao é suficiente,
o que fazer?

Quando a sua alimentacdo habitual no é suficiente para manter um bom es-
tado nutricional, o seu profissional de salde poderé indicar-lhe a toma de um
suplemento nutricional oral.

6.1 SUPLEMENTOS NUTRICIONAIS ORAIS

O que sdo suplementos nutricionais orais?

= Alimentagdo especializada que fornece nutrientes
adicionais, incluindo energia e proteina.

» Devem ser utilizados enquanto complemento da sua
alimentac&o habitual (embora alguns possam ser utilizados
como fonte alimentar Unica, se necessério).

= Disponiveis em formato liquido, pudim e em pé.

iy«

liquido pudim po
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Quais os beneficios dos suplementos nutricionais orais?

Contribuem para
Permitem um uma melhoria da
melhor controlo qualidade de vida
do seu peso e resposta aos
tratamentos

Ajudam-no
a atingir as suas
necessidades diarias
em nutrientes

Algumas recomendacdes para a toma dos suplementos nutricionais orais:

- Estes suplementos devem ser recomendados por um
profissional de salde e tomados como qualquer outro
medicamento - seguindo as indicacdes do profissional;

= Devem ser ingeridos entre refeicdes e ndo como substitutos;

= Sao mais agradaveis quando ingeridos frios, embora possam
ser ingeridos a temperatura ambiente;

« E importante variar o sabor do suplemento. Caso apresente
alteracdes de paladar, existem sabores adaptados a essa condicao;

» Podem ser ingeridos em pequenas tomas ao longo do dia
(podem ser guardados fechados no frigorifico e consumidos
no periodo de 24h desde a abertura);

« E também importante variar na forma de preparacao - alguns suplementos
podem ser refrigerados, congelados, aquecidos (sem ferver) ou até
incorporados em receitas - siga sempre a indicagdo do fabricante.

Pode consultar o destacavel “Receitas com recurso a suplementos
nutricionais orais” com algumas sugestées de como incorporar
os suplementos nutricionais orais em receitas.




/. Que sintomas
podem afetar a
sua alimentacao?

Para muitos dos sintomas que apresentamos de seguida, a sua equipa assisten-
cial podera ja ter recomendado medicacao de toma regular ou em SOS. Verifique
sempre as indicacdes com os profissionais que 0 acompanham e esclareca as
suas duvidas. Nunca esquega de referir os sintomas que sente, para que a inter-
venc&o possa ser adequada a si.

As alteracGes alimentares sugeridas para cada um dos sintomas devem ser
adotadas apenas durante o tempo em que persistir o sintoma. Apés resolucéo
do sintoma, retomar, progressivamente, a alimentacao habitual.
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7.1 DIARREIA

A diarreia corresponde ao aumento no nimero de dejecdes dirias e
diminuicdo da consisténcia das fezes. A ocorréncia de dejecdes liquidas
mais de 3 vezes num dia é habitualmente considerada diarreia.

Pode ser causada pelos tratamentos, por infecdes e também pela do-
enca. Este sintoma compromete a digestdo e absorcdo dos nutrientes,
podendo levar a desidratag&o e desnutric&o.

Verifique se foi aconselhada a toma de algum antidiarreico como a lope-
ramida. Em caso de ter perda de sangue contacte de imediato a equipa
que faz o seu acompanhamento.

» Reforce a hidratagdo com, por exemplo: 4gua, tisanas,
infusGes, cevada, gelatina, bebidas desportivas diluidas,
sumo de mac3 diluido;

- Evite bebidas com cafeina (café, ché preto e verde,
colas, cacau), gaseificadas ou alcodlicas;

- Beba lentamente, de forma constante, evitando liquidos
muito frios ou muito quentes.




Adote uma dieta pobre em fibras, gorduras e lactose

Tipologia Alimentos a Preferir Alimentos a Evitar
Cereais Cereais n3o integrais, sem graos = Produtos integrais
e sem sementes: (exemplo: pao e tostas
« Paolbranco; integrais, broa, arroz

integral, massa integral, ...);
= Bolachas tipo Maria/torrada

ou 4gua e sal; - Granola e outros cereais

integrais de pequeno-almoco.
» Arroz branco, massa, batata;

« Aveia;

= Farinhas ou papas

de arroz.
Frutas e = Banana madura, maca « Todas as outras frutas
Horticolas ou péra cozinhadas e horticolas (incluindo
(cozidas ou assadas sem pickles, azeitonas,...).

pele), péssego (se em calda,
bem escorrido), di6spiro.

» Cenoura cozida;

= Sopa de arroz (arroz,
batata e cenoura).

Produtos Lacteos « Leite sem lactose; « Alimentos com lactose,

" como leite e queijo fresco;
= Queijo curado; quey ’

= logurtes com pedacos

= logurte (sem pedagos
s ( pecag de fruta/sementes/cereais;

de fruta/sementes/cereais;
com Bifidus).

Tabela 1. Alimentos a preferir e a evitar em caso de diarreia
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Adote uma dieta pobre em fibras, gorduras e lactose

Tipologia Alimentos a Preferir

Alimentos a Evitar

Carne, peixe = Ovo, peixe e carne (sem

e Ovos peles e gorduras visiveis).

« Enchidos, fumeiros
e carnes gordas.

Outros Alimentos

« Leguminosas (exemplo:
feijao, gréo, lentilhas, favas,
ervilhas, tremogos, ...);

« Frutos secos (exemplo:
figos, tamaras, passas, ...);

« Frutos oleaginosos (exemplo:
nozes, amendoins, cajus, ...);

= Sementes (exemplo: linhaca,
chia, girassol, ...);

= Cacau e chocolate.

Métodos Cozinhar de forma simples:

Culinarios « Cozidos, grelhados;

« Estufados em cru
(sem refogado);

= Assados simples.

« Alimentos/preparagées exces-
sivamente gordos (exemplo:
fritos);

« Especiarias picantes (pimenta,
malagueta, piri-piri, caril);

+ Molhos (exemplo: mostarda,
maionese, ...).

Tabela 1. Alimentos a preferir e a evitar em caso de diarreia




7.2 OBSTIPACAO

A obstipac&o corresponde a um retardamento do funcionamento intestinal. Pode
ser causada ou agravada por alguns medicamentos, por alteracdes na dieta, por
inadequada ingest&o de agua e por inatividade. Pode acompanhar-se de dores
abdominais, sensac&o de distensdo abdominal, flatuléncia e nduseas.

A obstipacdo deve ser prevenida ou abordada no inicio, caso contrério as suas
complicacGes e o desconforto tornam-se mais dificeis de resolver.

A primeira abordagem deve consistir em reforcar a hidratacao, estimular a ati-
vidade fisica e a gest&o da alimentacdo. A sua equipa assistencial podera ter
recomendado a toma de laxante ou aplicac&o de clister.

Reforce a hidratagdo com, por exemplo: 4gua, tisanas, infusdes,
cevada, gelatina, agua aromatizada com limao ou outras frutas;

Em jejum, beba liquidos com uma temperatura quente/morna;

Aumente o consumo de alimentos ricos em fibra (cereais
integrais, horticolas, frutas, frutos secos e oleaginosos, sementes,...);

Pratique atividade fisica regular;

Atencao, se tem risco de oclus&o intestinal ndo siga estas
recomendacdes (ver recomendacdes para o risco de oclusio).
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Tipologia Alimentos a Preferir Alimentos a Evitar
Cereais Cereais integrais: P&o branco;
P3o escuro (mistura ou integral, Bolachas e tostas com
com graos ou sementes); farinha refinada;
Bolachas e tostas integrais, Farinhas ou papas de arroz.
Granola;
Aveia;
Cereais de pequeno-almogo
integrais.
Arroz integral, massa integral,
batata.
Frutas e Todos as frutas (exceto as indi- Banana madura, maga
Horticolas cadas nos “alimentos a evitar”); ou péra cozinhadas;

Todos os horticolas.

Sopa de arroz (com arroz,
batata e cenoura).

Produtos Lacteos

Leite;

Queijo curado
e queijo fresco;

logurte com pedacos
de fruta/sementes/cereais.

Carne, peixe Ovo, peixe e carne (sem Enchidos, fumeiros
e Ovos peles e gorduras visiveis). e carnes gordas.
Outros Leguminosas (exemplo: feijao,

Alimentares

grao, lentilhas, favas, ervilhas,
tremocos, ...);

Frutos secos (exemplo: amei-
xas, figos, tamaras, passas, ...);

Frutos oleaginosos (exemplo:
nozes, amendoins, cajus, ...);

Sementes (exemplo: linhaga,
chia, girassol, ...);

Cacau e chocolate.

Tabela 2. Alimentos a preferir e a evitar em caso de obstipagdo



7.3 OCLUSAO INTESTINAL

A oclusao intestinal consiste num bloqueio parcial ou completo que impede a
passagem dos alimentos, liquidos, fezes ou gases através do intestino delgado
0U grosso.

Pode ser parcial ou completa e apresenta como sintomas:

Alternancia de periodos de obstipacao e diarreia;
Auséncia de transito para gases e/ou fezes;

Dor e distensdo abdominal,

Enfartamento;

Nauseas e vomitos (de cheiro fétido e aspecto fecal).

Pode ser causada pela presenca de tumores, aderéncias, inflamac&o intestinal
ou hérnias.

quipa"ﬂqUe faz o seu acompanhamento.

Deve aumentar o consumo de 4gua e as suas refeicdes
devem ser frequentes e de pequeno volume.
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Tipologia Alimentos a Preferir Alimentos a Evitar
Cereais P3o branco, tostas, bolachas Cereais integrais:
tipo Maria/Torrada e 4gua e sal; P30 escuro (mistura
Arroz, massa e batata; ou integral, com graos
Farinha de trigo; ou sementes);
Tapioca. Bolachas e tostas integrais;
Granola;
Cereais de pequeno-almogo
integrais;
Arroz e massa integral.
Frutas e Fruta sem casca Fruta com casca
Horticolas ou sementes; ou sementes;

Horticolas cozinhados (sem
caule, casca ou sementes).

Horticolas crus (exceto
o0 tomate descascado
e sem sementes);

Horticolas cozinhados
com caule, casca ou sementes.

Produtos Lacteos

Leite;
Queijo;

logurtes de aromas.

logurte com pedagos
de fruta/sementes/cereais.

Carne, peixe
e ovos

Ovo, peixe e carne (sem peles
e gorduras visiveis).

Enchidos, fumeiros
e carnes gordas.

Outros alimentos

Leguminosas (exemplo: feij&o,
grao, lentilhas, favas, ervilhas,
tremocos,...);

Frutos secos (exemplo: amei-
xas, figos, tamaras, passas,...);

Frutos oleaginosos (exemplo:
nozes, amendoins, cajus,...);

Sementes (exemplo: linhaca,
chia, girassol...);

Azeitonas e pickles;

Especiarias e molhos picantes.

Tabela 3. Alimentos a preferir e a evitar em caso de oclusao intestinal



7.4 NAUSEAS (ENJOOS) E VOMITOS

Correspondem a sintomas muito temidos pelas pessoas com cancro e o seu
risco varia com o tipo de tratamento que realizam. Podem ser prescritos, pelo
seu oncologista, medicamentos para tomar durante e apés o tratamento. Deve
cumprir rigorosamente a medicacdo e reportar ao médico os sintomas e o efeito
da prescricdo.

Caso tenha uma diminuicao significativa da sua
ingestao alimentar pelas nauseas ou se tiver mais
do que 3 episddios de vomitos nas Ultimas 24 horas,
deve contactar a sua equipa de oncologia.

Faca vérias refeicoes de pequeno volume ao longo do dia;
Evite saltar refeices e ficar muitas horas sem comer;
Evite beber durante as refeicoes;

Nao se deite logo apds as refeicdes ou, se o fizer,
mantenha a cabeceira elevada;

Realize as refeicGes em ambiente agradavel (fora da cozinha, sem cheiros);

Decore pratos de forma a torna-los mais apeteciveis
com ervas aromaticas, frutas, etc.;

O gengibre pode auxiliar no controlo dos sintomas:

Prepare infusdo/agua aromatizada com a raiz do gengibre e v bebendo
ao longo do dia;

Adicione o gengibre a sopas, pratos, batidos e sumos;

Pode beber ginger-ale.
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De facil digestdo (com pouca gordura e baixo teor de fibra);
Mais secos (exemplo: tostas, bolachas, pao, ...);

Citricos (exemplo: laranja, limé&o, tangerina, 4gua aromatizada
com limao/laranja, ...);

Salgados (exemplo: queijo, fiambre, bolachas de agua e sal, tostas, sopas, ...);

A temperatura ambiente, frios ou gelados.

Se possivel peca a algum familiar/amigo para preparar as refeicoes;

Se tiver que cozinhar, prepare maior quantidade de comida nos dias
em que ndo tem nauseas e congele em porgdes individuais para
aquecer nos dias em que tem mais sintomas.

E bebidas com odores fortes (exemplo: caril, refogados, café, ...);
Com muita gordura (exemplo: manteiga, natas, fritos, ...);
Doces (exemplo: mel, sobremesas, bolos, chocolates, ...);

Cremosos ou em papa.



7.5 BOCA SECA (XEROSTOMIA)

Este sintoma pode ocorrer pela propria doenca ou em consequéncia dos trata-
mentos (quimioterapia, radioterapia ou cirurgia). A xerostomia pode ser agravada
por alguma medicacdo concomitante.

Compromete a capacidade de mastigacéo, degluticdo, degustacdo e comunica-
¢do e aumenta o risco de infegdes. Em algumas circunstancias o uso de saliva
artificial pode ser considerado.

Aumente a ingest&o de liquidos ao longo do dia;

Ingira liquidos durante as refeicdes para facilitar
a mastigacao e a degluticao;

Coloque gotas de limao/laranja nas bebidas e nos alimentos
(o sabor citrico é capaz de estimular a produc&o de saliva);

Ingira frutas com elevado contetdo de 4gua (exemplo: melancia, melo, ...);

Prefira preparacdes culinarias com mais molho
(exemplo: caldeiradas, estufados, sopas, ...);

Prefira alimentos macios e humidos;

Mastigue pastilhas elésticas e rebucados sem acUcar
(preferencialmente com sabor citrico/mentolado);

Dissolva na boca pequenas porcdes de bebidas congeladas
(exemplo: 4gua, sumos, infusdes, ...).
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Evite:

« Alimentos secos, asperos ou duros (exemplo: pao, bolachas, tostas);
= Alimentos e temperos picantes;

+ Alimentos densos (exemplo: manteiga de amendoim,
mel, puré mais espesso, ...);

« Bebidas alcodlicas;

« Refrigerantes (exemplo: cola, ice tea, ...).




7.6 ALTERACOES DE PALADAR (DISGEUSIA)

Este sintoma muito frequente em pessoas com cancro sob radioterapia da cabe-
ca-pescogo, pode persistir durante meses a anos ap6s o término do tratamento.
Também é muito frequente em alguns esquemas de quimioterapia. Pode levar
a recusa ou avers3o alimentar.

Prepare pratos coloridos e visualmente agradéaveis;
Experimente novos alimentos ou alimentos de que ndo gostava antes;
Prefira alimentos frios e citricos;

Utilize ervas aromaéticas, especiarias, limao e marinadas
na preparacao e confecao dos alimentos;

Nas refeicdes inclua alimentos com sabores e texturas contrastantes
(exemplo: misturar carne/peixe com frutas, incluir alimentos crocantes
ou sementes nas preparacdes culinérias, misturar alimentos doces
com salgados, ...);

Beba agua com limao/laranja;

Mastigue pastilhas elésticas e rebucados sem acucar
(preferencialmente com sabor citrico);

Faca a limpeza e estimulac&o das papilas gustativas antes da refeicdo
através de bochechos de a4gua com limao/laranja, 4gua com gés,
cha de gengibre ou sumos de frutas citricas.
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Evite:

« Ingestdo de alimentos/bebidas com sabor muito intenso
(carnes vermelhas, café, chocolate,...);

« Utilizagdo de talheres de metal (para minimizar o sabor metélico)
- substitua por talheres de pléastico ou silicone;

= Insistir na ingestao de alimentos que n&o lhe est&o a saber bem.




7.7 MUCOSITE

A mucosite corresponde a uma inflamac&o das mucosas, que pode atingir qual-
quer mucosa do organismo, incluindo todo o tubo digestivo. A sua ocorréncia na
cavidade oral e garganta pode comprometer muito a ingestao alimentar.

Recomendacbes alimentares:

« Cozinhe os alimentos de forma a ficarem macios e de facil mastigac&o;

» Pode ser necessério alterar a consisténcia dos alimentos para mole,
cremosa ou liquida, por forma a minimizar a dor na mastigag&o /degluticao;

+ Prefira alimentos a temperatura ambiente ou fria;

+ Reforce a hidratag&o ao longo do dia - beber através
de uma palhinha pode ajudar a minimizar a dor;

= Mantenha uma boa higiene oral.
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Alimentos a preferir e evitar em caso de mucosite

Tipologia Alimentos a Preferir Alimentos a Evitar
Cereais + Pao humido/mole (exemplo: + Pao seco, tostas
p&o de forma, pao de leite, e bolachas secas;

p&o demolhado em leite,

, « Arroz seco, massa e batatas
ché ou cevada);

cozidas sem molho.
» Bolachas demolhadas
em leite, cha ou cevada;

= Papas de cereais;

= Arroz e massa com molho
(exemplo: arroz malandro,
massa estufada,...);

= Puré de batata.

Frutas e = Frutas muito maduras,em puré, - Frutas duras e citricas;

Horticolas em sumos ou cozinhadas; « Horticolas crus ou em pickle

» Horticolas cozinhados
ou em puré;

= Sopa de legumes.

Produtos Lacteos  Leitg;

= Queijos de pasta mole
ou para barrar;

« logurtes;

« Batidos com leite/ iogurte, bo-
lachas/papa de cereais e fruta.

Tabela 4. Alimentos a preferir e a evitar em caso de mucosite




Alimentos a preferir e evitar em caso de mucosite

Tipologia Alimentos a Preferir Alimentos a Evitar
Carne, peixe = Peixe e carne muito bem cozi- Peixe sem molho;
e ovos nhados, com molho, picados ou

em puré;

= Ovos mexidos.

Carnes secas, duras
e em pedacos grandes;

Enchidos, fumeiros
e carnes gordas.

Outros alimentos/
bebidas

Leguminosas em puré ou inclu-
idas em caldeiradas/estufados
(exemplo: feijao, grao, lentilhas,
favas, ervilhas, ...);

« Gelados e sorvetes;

« Sobremesas doces (exemplo:
pudim, molotoff, leite-creme, ...).

Frutos secos (exemplo:
ameixas, figos, tdmaras,
passas, ...);

Frutos oleaginosos
(exemplo: nozes,
amendoins, cajus, ...);

Sementes (exemplo:
linhaga, chia, girassol, ...);

Cacau e chocolate;
Vinagre e mostarda;

Bebidas alcodlicas
e gaseificadas;

Alimentos salgados;

Especiarias e molhos picantes.

Tabela 4. Alimentos a preferir e a evitar em caso de mucosite
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7.8 DIFICULDADE EM ENGOLIR (DISFAGIA)

O termo disfagia pode referir-se tanto a dificuldade de iniciar a degluticdo quanto
a sensacao de que alimentos solidos e/ou liquidos est&o retidos de algum modo
na sua passagem da boca para o estdmago.

Disfagia, portanto, é a percecdo de que ha um impedimento a passagem do
alimento deglutido.

Pode ocorrer em consequéncia de: presenca de tumor, cirurgia, radioterapia ou
quimioterapia. Pode verificar-se para todos os alimentos ou apenas para deter-
minada consisténcia (liquida/sélida).

Modifique a consisténcia dos alimentos conforme indicactes
do terapeuta da fala e da sua capacidade de degluticao;

Realize vérias refeicoes ao longo do dig;
Opte por alimentos humidos e de facil mastigac&o e degluticao;
Cozinhe os alimentos até ficarem macios e tenros;

Corte os alimentos em pequenos pedagos e, se necessario,
pique-os com a ajuda de uma picadora ou varinha magica;

Coma sentado e coloque pequenas quantidades no talher;

Pode haver necessidade de utilizar um copo de bico

para ingerir liquidos;

No caso de disfagia para alimentos sélidos pode ser necessaria
a adaptac&o da consisténcia para mole, cremosa ou liquida;

No caso de disfagia para alimentos liquidos, semiliquidos
e cremosos é indicada a utilizagdo de espessante:

Nesta situacdo estdo proibidos alimentos liquidos ou que se
liquefazem na boca (exemplo: gelatina, gelados, sorvetes, ...).



Alimentos secos e duros (exemplo: tostas, pao,
frutos secos e oleaginosos,...);

Alimentos fibrosos (exemplo: bacalhau, ananés,...);

Alimentos viscosos (exemplo: caramelos, pastilhas
elasticas, mel,...);

Bebidas alcodlicas;

Beber liquidos por palhinha.

Tipologia Dieta liquida/cremosa Dieta mole

Cereais Papas de cereais; P&o humido/mole (exemplo:
pao de forma, pao de leite,
pao demolhado em leite,
ché4 ou cevada);

Arroz e massa com molho
e triturados em puré;

Puré de batata liquefeito. Bolachas demolhadas

em leite, cha ou cevada;
Papas de cereais;

Arroz e massa com molho
(exemplo: arroz malandro,
massa estufada, ...);

Puré de batata.

Tabela 5. Alimentos a ingerir em caso de dificuldade em engolir sélidos
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Frutas e
Horticolas

Frutas em puré ou em sumo;
Horticolas em puré;

Sopa de legumes passada.

Frutas muito maduras,
em puré, em sumo
ou cozinhadas;

Horticolas cozinhados
ou em puré;

Sopa de legumes.

Produtos lacteos

Leite;
logurtes cremosos
ou liquidos;

Batidos com leite/ iogurte,
bolachas/papa de cereais
e fruta.

Leite;

Queijos de pasta
mole ou para barrar;
logurtes;

Batidos com leite/iogurte,
bolachas/papa de cereais
e fruta.

Carne, peixe
e ovos

Peixe e carne picados
ou em puré;

Ovos incorporados em
sopas ou em puré.

Peixe e carne muito bem
cozinhados, com molho,
picados ou em puré;

Ovos mexidos.

Outros alimentos/
bebidas

Puré de leguminosas;

Frutos secos (exemplo:
ameixas, tamaras, ...) e
oleaginosos (exemplo: nozes,
amendoins, cajus, ...), desde
que triturados e incluidos

em batidos;

Gelados e sorvetes.

Puré de leguminosas;

Frutos secos (exemplo:
ameixas, timaras, ...) e
oleaginosos (exemplo: nozes,
amendoins, cajus, ...), desde
que triturados e incluidos

em batidos/iogurtes;

Gelados e sorvetes;

Sobremesas doces (exemplo:
pudim, molotoff, leite-creme,
bolos macios, ...).

Tabela 5. Alimentos a ingerir em caso de dificuldade em engolir sélidos



7.9 FALTA DE APETITE (ANOREXIA)

A anorexia é dos sintomas mais frequentes nas pessoas com cancro, indepen-
dentemente da localizacdo da doenca, sendo a sua causa multifatorial.

Faca vérias refeicGes de pequeno volume ao longo do dia;
Quando estd com mais apetite, faca refeicdes com maior volume;

Evite a monotonia alimentar, dé preferéncia a pratos diversificados,
coloridos e com diferentes texturas;

Faca as refeicbes em ambiente agradavel;

Se necessario modifique a textura dos alimentos (exemplo: batidos, puré,
carne picada,...);

Nos dias em que se sentir melhor, cozinhe em maior quantidade e congele
em porcdes individuais para aquecer nos dias em que tem menos apetite;

Tenha sempre alimentos de conveniéncia (alimentos prontos a comer)
ao dispor (exemplo: ovos cozidos, frutos secos e oleaginosos, gelados,
iogurtes, pudins,...);

Fortifique os pratos, molhos e sopas com alimentos de elevado valor
energético (agucar, mel, chocolate, natas, leite em po6, iogurtes, queijos,
azeite, manteiga, maionese, geleias, marmeladas, compotas..);

Realce o sabor dos alimentos através da utilizacao de ervas
aromaticas, especiarias e marinadas,

Inicie a refeicdo pelo prato e coma a sopa a seguir;
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= Aumente a o valor proteico das refeicées:
= Adicione carne, peixe ou ovos a sopa e ao prato;

« Recorra as claras de ovo para acrescentar aos pratos
ou em sobremesas doces;

= Opte por iogurtes/pudins ricos em proteinas;
= No p3o opte por adicionar queijo e/ou fiambre.

= Pratique atividade fisica regular - o aumento de atividade
estimula o apetite.

Evite:

+ Beber durante as refeicoes;
= Alimentos magros (exemplo: leite, queijo, iogurte, ..);

- Bebidas sem densidade energética ou proteica
(exemplo: café, cevada, chg, ...);

« Bebidas alcodlicas.




7.10 FADIGA

A fadiga é um dos sintomas mais
prevalentes na pessoa com cancro.

Corresponde a um estado de sensacado de fraqueza generalizada com incapaci-
dade de reunir energia suficiente para desempenhar as atividades do dia-a-dia.

Priorize as suas atividades - faca as atividades
mais importantes quando tem mais energia;

Peca a colaborag&o de amigos/familiares para a aquisicao,
preparacao e confecdo dos alimentos;

Tenha sempre refeicdes prontas a ingerir (refrigeradas ou
congeladas), para os dias em que se sente com menos energia;

Tenha sempre ao dispor alimentos de conveniéncia (prontos
a ingerir) para os dias em que se sente com menos energia
(exemplo: ovos cozidos, frutos secos e oleaginosos, gelados,
iogurtes, pudins, ...);

Mantenha uma boa hidratago - a desidratac&o
pode piorar a sensacado de fadiga;

Mantenha uma ingestao alimentar adequada
em energia e proteinas;

Pratique atividade fisica regular - os estudos mostram
que quanto maior a atividade fisica menor a fadiga
relacionada com a doenca e os tratamentos.
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7.171 NEUTROPENIA

No caso de o seu médico lhe ter transmitido que as suas defesas (glébulos bran-
cos) estdo baixas, deve ter cuidados redobrados com a higiene alimentar uma
vez que estd mais suscetivel a infecBes e os alimentos podem ser transmissores
de microrganismos.

Nao hé alimentos especificos para fazer aumentar
as defesas. No entanto é importante manter uma
alimentacao suficiente, variada e adequada em
energia, proteinas, vitaminas e minerais.

Inclua, se possivel, carne, peixe, ovo, horticolas, frutas, cereais, lacticinios e azeite
na sua alimentacao diaria e mantenha uma boa hidratacao.

Evite comprar alimentos cujas embalagens estejam danificadas;

Compre os alimentos refrigerados e congelados em Ultimo
lugar e transporte-os num saco térmico;

Nao compre embalagens de congelados com gelo solto;
Verifique sempre o prazo de validade dos alimentos embalados;
Adquira sempre produtos em bom estado de conservacao;

Evite comprar alimentos provenientes de locais pouco
seguros do ponto de vista sanitario.



Lave sempre as maos antes de efetuar as refeicoes e antes
de preparar os alimentos;

Mantenha a higiene adequada do local onde sao preparados
os alimentos e também dos utensilios utilizados na preparacao
dos mesmos;

Lave os utensilios de cozinha na maquina de lavar ou utilizando
detergente e desinfetante;

Limpe o frigorifico regularmente;

Descongele os alimentos no frigorifico ou no micro-ondas
e nunca a temperatura ambiente;

Lave os vegetais e frutos que consumir cris em agua corrente

e mergulhe-os numa solucdo desinfetante durante cerca de 20
minutos (solugdo comercial ou solucdo preparada com uma colher
de sopa de lixivia em um litro de agua);

Limpe o exterior das latas e garrafas antes de as abrir;
Evite o contacto entre comida cozinhada e crua;

Consuma os alimentos imediatamente apds a sua preparacao/confecdo
ou armazene-os no frigorifico até o momento do consumo;

Se preparar alimentos a mais, divida-os em doses individuais,
acondicionando-os devidamente em recipientes fechados
e armazene-os no frigorifico ou congelador;

Se reaquecer os alimentos, certifique-se que aquecem por todo
e ndo s6 uma parte , mexendo frequentemente (pode aquecer
no micro-ondas, forno ou fog&o). Aqueca apenas uma vez

e se sobrar, eliming;

N3o deixe os alimentos pereciveis (carne, peixe, lacticinios),
quer estejam crus ou cozinhados, a temperatura ambiente.
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Tipologia Alimentos a preferir Alimentos a evitar
Cereais P3o, bolachas; Cereais de pequeno-almogo
) ) com frutos secos e/ou olea-
Cereais de pequeno-almoco; )
ginosos;
Arroz, massa e batata. )
Cereais, arroz
e massa a granel.
Frutas e Frutas e horticolas crus Frutas e horticolas crus nao
Horticolas desde que previamente higienizados corretamente

bem lavados e desinfetados;
Frutas e horticolas cozinhados;

Sopa de legumes.

(desinfetados).

Produtos Lacteos

Leite, queijo, iogurtes
e natas pasteurizados;

Queijo fatiado embalado.

Leite cry;

logurtes e kefir ndo pasteuriza-
dos/caseiros;

Queijos com bolores (exemplo:
Roquefort, Brie, Camembert, ...);

Queijo fatiado no momento.

Carne, peixe
e ovos

Peixe e carne cozinhados,
bem passados;

Fiambre embalado;

Ovos bem cozinhados

Peixe mal cozinhado
ou cru (exemplo: sushi);

Marisco e derivados;

Carne crua ou mal cozinhada;
Enchidos;

Fumados (carnes ou peixes);
Fiambre fatiado no momento;

Ovos crus ou mal cozinhados.

Tabela 6. Alimentos a preferir e a evitar em caso de neutropenia



Tipologia

Alimentos a preferir

Alimentos a evitar

Outros alimentos

= Especiarias devem
ser cozinhadas;

Molhos (ketchup, maionese,
mostarda) em doses indivi-
duais;

« Sobremesas lacteas,

desde que cozinhadas;

= Bolos sem cremes;

= Gelados industriais embalados.

« Especiarias ndo cozinhadas
e adicionadas apds confecao
dos alimentos;

= Maionese e outros
molhos caseiros;

« Bolos com cremes e recheios;

« Doces com ovos
crus (como mousse);

= Frutos secos e oleaginosos.

Bebidas

- Agua engarrafada;

» Sumos e néctares pasteuri-
zados.

- Agua n3o tratada,
de fontes ou pogos;

+ Sumos e néctares n&o pasteu-
rizados/caseiros.

Tabela 6. Alimentos a preferir e a evitar em caso de neutropenia
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Cuidados a ter na fase
apos os tratamentos

Apds os tratamentos, é fundamental que adote um estilo de vida saudavel e/
ou que adapte a sua alimentacdo de acordo com as sequelas permanentes que
possam ter ficado ou que possam vir a surgir.

Se ficou com sintomas, consulte o capitulo 7
“Que sintomas podem afetar a sua alimentacdo?”.

Se ficou com outras sequelas resultantes da cirurgia ou radioterapia,
que tenham impacto na sua alimentacao, deve manter
0 seguimento por um nutricionista.

Siga as recomendacdes da Roda dos Alimentos Portuguesa
e da Organizacdo Mundial de Saude;

Faca vérias refeicGes por dia, de pequeno volume;
Coma devagar e mastigue bem os alimentos;
Privilegie a ingestao de horto-fruticulas:

Inclua sempre sopa no almogo e no jantar;

Inclua uma boa porcdo de salada ou legumes cozinhados
no almoco e no jantar;

Inclua 3 a 4 porcdes de fruta por dia (prefira os da época e regido).



Consuma moderadamente alimentos fornecedores de proteinas
e opte pelos mais magros (carne, peixe, ovos, leite, iogurtes e queijo);

Utilize apenas azeite para cozinhar e temperar, de forma
muito reduzida e sem ferver (evite manteiga, margarina,
6leo de coceo ou outros, ...);

Evite alimentos acucarados, engordurados e processados;

Prefira formas de confec&o simples e saborosas
como caldeiradas, jardineiras, ensopados, massadas, ...);

Evite as bebidas alcodlicas e os refrigerantes;

Beba cerca de 1,5L de &gua por dia.

Atingir ou manter um peso saudéavel;
Manter-se fisicamente ativo;

Adotar uma alimentag&o saudavel.
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9. Nao se esqueca,
mantenha-se ativo!

A atividade fisica, contemplando exercicios aerébios e treino de resisténcia, deve
ser encorajada sempre que possivel, como forma de melhorar a sua massa
muscular e funcionalidade. Apresenta ainda uma acdo benéfica nos estados
emocionais e no controlo da falta de energia e sensacdo de fraqueza.

Se possivel, procure manter-se ativo e, se necessério, peca ajuda a sua equipa
assitencial, por forma a que o encaminhem para um profissional especializado.
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