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RESUMO: O objetivo do presente estudo foi avaliar os efeitos da terapia antineoplasica na alimentagio de
pacientes com céncer de cabega e pescogo antes e apds o tratamento, utilizando pardmetros gustativos,
salivares e dietéticos. Ao comparar as etapas estudadas foi observado que houve alteragdes no paladar e
saliva (p<0,99) dos pacientes, onde o fluxo salivar mostrou-se correlacionado ao paladar da mesma forma
que o pH também passou a influenciar significativamente (p<0,99) os limiares gustativos destes
individuos. Também foi possivel observar a influéncia do fluxo salivar entre os sabores doce (p<0,4925) e
salgado (p<0,403). Durante a andlise dietética, observou-se que apds o tratamento todos os grupos
alimentares foram reduzidos da alimentagéo, principalmente doces (99,40%), 6leos e frituras (99,16%),
cereais (71,81%), carnes e ovos (50,65%). Os resultados sugerem que os efeitos adversos decorrentes do
tratamento antineoplasico alteram a ingestdo alimentar do paciente e que independente das alteragdes
metabdlicas da prépria doenga, os efeitos adversos que ocorrem na cavidade oral estdo correlacionados
entre si e interferem diretamente na alimentagédo, levando o paciente a reduzir de forma significativa a
quantidade dos alimentos consumidos.

PALAVRAS-CHAVE: Neoplasias de Cabega e Pescogo, Radioterapia, Efeitos adversos, Ingestdo de
alimentos.

ABSTRACT: Head and neck carcinomas have increased their prevalence and antineoplastic therapy leads
to the appearance of adverse effects that alter the alimentary routine and has an impact on the individual's
nutrition, being important the monitoring of the symptoms, in order to improve the quality of life of the
patient. The objective of this study was to evaluate the effects of antineoplastic therapy on the diet of
patients with head and neck cancer before and after treatment, using gustatory, salivary and dietary
parameters. When comparing the studied steps, it was observed that there were alterations in the palate
and saliva (p < 0.99) of the patients, where the salivary flow was correlated to the palate in the same way
that the pH also influenced significantly (p<0, 99) the gustatory thresholds of these individuals. It was
also possible to observe the influence of salivary flow between sweet (p<0,4925) and salty (p<0,403)
tastes. During the dietary analysis, it was observed that after the treatment all the food groups were
reduced of the feeding, mainly sweets (99.40%), oils and fats (99.16%), cereals (71.81%), meats and eggs
(50.65%). The results suggest that the adverse effects resulting from the antineoplastic treatment alter
the food intake of the patient and that regardless of the metabolic alterations of the disease itself, the
adverse effects occurring in the oral cavity are correlated with each other and interfere directly in the
feeding, causing the patient to reduce the quantity of food consumed.

KEYWORDS: Head and Neck Neoplasms, Radiotherapy, Adverse effects, Food intake.
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INTRODUCAO

As neoplasias tornaram-se um problema de saide publica com 20 milhdes de
casos em todo o mundo, sendo classificadas como a segunda maior causa de morte. No
Brasil, em 2018, foi estimado o surgimento de 600 mil novos casos de cancer. Destes
casos os tumores na regido da cabeca e pescoco sdo os mais frequentes em homens,
ficando em 5° lugar na regido nordeste. !

Os carcinomas de cabega e pescogo (CCP) podem ocorrer no trato aero digestivo
superior e estes tipos de tumores tornam-se multifatoriais, por terem como fatores de
risco a heranga genética, além da contribui¢do ambiental como tabagismo, etilismo,
Papiloma virus humano, entre outros. 2

A cirurgia e a radioterapia mostram-se como as medidas de tratamento mais
eficazes para estes tipos de canceres, seguido da quimioterapia. Porém, qualquer que seja
o método escolhido, pode haver sequelas ou efeitos adversos.

A radioterapia é caracterizada pelo uso de raios ionizantes que afetam o DNA das
células cancerigenas levando uma a uma a perder sua capacidade reprodutiva e morrer.
Esta terapia é de extrema importancia no tratamento das neoplasias de cabega e pescogo,
mas apesar dos beneficios, a mesma também é capaz de destruir células saudaveis além
das tumorais, levando ao surgimento dos efeitos colaterais. Estas complicagdes ocorrem
em quase 90% dos pacientes acometidos pelo cancer de cabega e pescogo e para
acontecer, dependem da dose diaria de radioterapia, area de irradiagdo, além das
condig¢des individuais de cada paciente. Como dose curativa normalmente é utilizado
entre 50Gy a 70Gy durante 5 a 7 semanas, fracionadas em 2Gy ao dia por 5 dias
semanais, porém a dose e frequéncia vai depender da situagdo clinica individual e
estadiamento tumoral. 56

Atualmente ja é comprovado o efeito direto da radioterapia nas glandulas
salivares, onde em doses a partir de 15Gy, ja se pode observar uma redugio da média de
fluxo salivar em 50%. Esse volume pode continuar a diminuir, ao final e ap6s o término
do tratamento. 7

Além da redugdo do fluxo salivar, os pacientes também se queixam de alteragdes
no paladar durante e apds o tratamento radioterapico. Isto pode ocorrer devido a agdo da

radiagdo nas papilas gustativas. *
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Todos esses efeitos colaterais levam o paciente a ter dificuldade para comer,
tendo que mudar sua rotina alimentar de acordo com os sintomas e efeitos colaterais do
tratamento, fazendo-o ndo tolerar diversos tipos de alimentos. Essa redugdo alimentar
leva a perda de peso e tem impacto direto na nutrigio deste paciente, levando-o a
apresentar desnutri¢do induzida pela radioterapia e quimioterapia. ¥

Pacientes oncolégicos que apresentam uma perda de peso de até 10% inicial sdo
colocados em risco nutricional, ou seja, sdo pacientes dispostos a desenvolver
desnutri¢do e, se essa perda evoluir para 20% ou mais, principalmente durante o
tratamento radioterdpico e quimioterapico, o risco de mortalidade é maior. 1°

E importante o acompanhamento e avaliagio dos sintomas do tratamento
radioterapico e/ou quimioterdpico, a fim de reduzir os efeitos colaterais, e
consequentemente a perda de peso e, com isso melhorar a qualidade de vida dos
pacientes. Dentro deste contexto, o presente estudo visa avaliar a influéncia da
radioterapia na ingestdo alimentar de pacientes oncolégicos, através de uma andlise de

paladar, do fluxo salivar, do pH e da dieta alimenticia.

PROCEDIMENTO METODOLOGICO

Esse estudo foi desenvolvido apés aprovacio do Comité de Etica do CESMAC
sob o ntiimero de aprovagido 2.036.865.

As analises foram realizadas antes de iniciar a primeira sessdo de radioterapia,
considerada a semana controle e ao final da terceira semana de tratamento, levando em
consideragdo que os principais efeitos colaterais da radioterapia surgem entre a 1* e 3*
semana de tratamento. 16,12

A saliva foi coletada através do método Spitting com estimulagido, onde os
voluntarios foram instruidos a engolir toda a saliva da boca e iniciar a mastigagdo de um
pedaco de 5 cm de latex deixando acumular por 60 segundos sem engolir. Apds esse
periodo, a saliva formada foi depositada em um tubo de ensaio graduado em mL. O
procedimento foi repetido 5 vezes totalizando 5 minutos de coleta.'?

A mensuragio do fluxo salivar foi registrada em mL através de um tubo coletor
milimetrado com a saliva livre de espuma e as classificagdes do fluxo salivar foram feitas
considerando fluxo normal de 8,47 a 5,20 ml/5min, hipossalivagio de 0,97 a 8,47

ml/5min e xerostomia de 0,48 a 0,97 ml/5min .1%15
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Em relagdo a determinagdo do pH salivar, imediatamente apés a coleta da saliva,
foi colocada uma tira indicadora de pH (pH 2,0 a 9,0) no interior do dispositivo coletor.
A determinagdo do pH salivar com o emprego de fitas indicadoras de pH é feita pelo
método colorimétrico, que utiliza uma escala prépria para leitura. Aproximadamente 10
minutos depois, o pH de repouso serd identificado pela coloragido da fita de pH em
comparagdo com a coloragdo proposta pelo fabricante.

A avaliagdo gustativa fol realizada através do método de tiras gustativas. Esse é
um método quantitativo-qualitativo caracterizado pela apresentagdo dos quatro gostos
com diferentes concentragdes em papel-filtro medindo 8cm de comprimento com area de
0.2cm®. As tiras de papel-filtro foram embebidas por imersdo, individualmente, em

solugdes com quatro concentragdes diferentes para cada gosto, como descritos na tabela

L.

TABELA I: Relagdo de sabores e concentragdes avaliados no teste das tiras gustativas.

SABOR SUBSTANCIA CONCENTRACOES (g/mL)
Azedo Acido Citrico (AC) 0,3; 0,165; 0,09; 0,05

Amargo Sulfato de Quinino (SQ) 0.0024; 0.006; 0.0009; 0.0004
Doce Sacarose (S) 0.4; 0.2; 0.1; 0.05

Salgado Cloreto de Sédio (CS) 0.25; 0.1; 0.04; 0.016

Fonte: Caldas et al; 2013.

Apés 2 minutos de imersdo, a tira foi colocada na metade da lingua do
voluntario, sempre no ponto central e o mesmo orientado a fechar a boca e sentir o sabor
em 5 seg. Apds esse perfodo o voluntdrio indicou para a pesquisadora qual o sabor
sentido e a mesma marcou em um quadro resposta as concentragdes acertadas pelo
voluntario. Apds cada concentragdo de sabor a boca foi lavada com é4gua. Para o
diagnéstico, cada concentragdo dos sabores vale 1 ponto totalizando 16 pontos se todos
os sabores forem percebidos em qualquer concentragdo, sendo os resultados inferiores a
8 considerados hipogeusia e iguais ou superiores a 8 normalidade. 16

Para avalia¢do da ingestdo alimentar foi utilizado o Questionario de Frequéncia
Alimentar (QFA) semiquantitativo acrescentado dos grupos de alimentos propostos pelo
Guia Aliementar para populagdo Brasileira (2014). Os voluntdrios relataram a frequéncia
e a por¢do consumida de cada alimento para o pesquisador, que fez o registro no QFA.

Todas as porgdes foram informadas em medidas caseiras para facilitar o entendimento
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do avaliador e apés a pesquisa, transformadas em gramas mediante a utilizagdo da tabela
de medidas caseiras. 17 1819

Os dados obtidos foram submetidos a andlise de variancia e as médias
comparadas pelo teste LSD de Fisher. As estimativas de correlagdo de Pearson foram
determinadas para identificar possiveis associagdes entre variaveis. Coeficientes simples
entre varidveis foram utilizados para a andlise de trilha, que fornece informagdes
importantes sobre os efeitos diretos e indiretos de um grupo de caracteres em relagdo a
uma importante varidvel dependente. As andlises foram realizadas com o programa

Genes. 20

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 20 pacientes com idade entre 40 e 90 anos e com média
de idade de 68 anos. Os voluntarios foram em sua maioria do sexo masculino, residentes
de municipios fora da capital e atendidos pelo Sistema Unico de Satde. As localizagdes
tumorais mais prevalentes nos avaliados foram a regido de orofaringe (30%) e lingua
(256%), seguido de Laringe (15%), parétida (10%), face (5%) e seios da face (5%) com
estadiamento tumoral nivel 3 (60%) e 4 (40%), onde a maioria (60%) ndo apresentavam
invasdo linfatica.

Sobre o tratamento utilizado, a maior parte dos pacientes foram submetidos a
radioterapia combinada a quimioterapia (85%) em relagdo aos que faziam radioterapia
exclusiva (15%).

As varidveis foram analisadas estatisticamente e os resultados comprovam que
houve alteragdes ao compararmos os valores obtidos antes e ap6s o tratamento (Tabela
II).

E possivel observar uma redugio significativa dos valores de todas as varidveis
com excecdo da fosfatase alcalina que teve um aumento apés o tratamento. A redugio
quantitativa no limiar gustativo para o sabor amargo entre os periodos de coleta
também nédo apresentou diferencga estatisticamente significante.

E importante salientar que dentre os sabores analisados, a maior parte dos
pacientes avaliados (85%) apresentaram dificuldade na percepg¢do do sabor amargo antes

do inicio da radioterapia, o que pode justificar esta diferencga estatistica na analise.
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TABELA II: Efeito do tratamento oncolégico sobre as varidveis sialoquimicas,

sialométricas e gustativas.

Varidveis Antes do Depois do tratamento % de
tratamento (g/ml) (g/ml) alteragio
Anélise gustativa 11,65 a 5,30 b (-) 45,49
Limiar Doce 0,2225 a 0,0475 b (-) 21,35
Limiar salgado 0,1086 a 0,0248 b (-) 22,38
Limiar amargo 0,00365 a 0,00181 a (-) 49,59
Limiar azedo 0,30125 a 0,0675 b (-) 22,41
Fluxo salivar 3,95 a 1,65 b (=) 41,77
pH 6,25 a 3,15 b (<) 50,40
Capacidade 3,35 a 2,20 b
Tampio (-) 65,67
Proteina salivar 1.408,10852 a 639,35046 b (-) 45,40
Urela salivar 170,91150 a 70,88249 b (-) 41,18
Fosfatase alcalina 36,27456 a 67,51801 b (+) 186,13

Meédias seguidas da mesma letra, na linha, ndo diferem estatisticamente pelo teste LSD
de Fisher ao nivel de 5% de probabilidade. (+) aumento; (-) redugéo.

As estimativas de correlacdes de Person entre as varidveis mostram que antes da
aplicagdo do tratamento, a anélise gustativa total foi influenciada apenas pelas varidveis
limiar amargo (p<0,045) e o fluxo salivar (p<0,99) uma vez que as mesmas
apresentaram estimativas de correlagdo positivas e significativas, bem como o sabor doce

mostrou-se correlacionado ao amargo (p<0,95) e este ao azedo (p<0,95) (tabela III).

TABELA III: Estimativas de correlagdes de Person entre as variaveis sialoquimicas e

sialométricas no perfodo pré tratamento

LD LS LA LAZ FS pH CTS PTN UR FA
AGT 0,001 0,100  0,448*%  -0,265 0,555*%*% 0,170  -0,336 0,156 -0,122 -0,093
LD - 0,158  0,408*  -0,205 -0,266 -0,005 -0,252  0,424* -0,249 0,05
LS - - 0,036 0,166 0,325 0,151 -0,278  0,527%*%  0,536%%  0,647**
LA - - - -0,390* 0,080 0,126  -0,183 -0,018 -0,171 -0,148
LAZ - - - - -0,050 0,128 0,189  -0,146 0,082 0,060
FS - - - - - 0,013  -0,258 -0,074 0,220 0,072
pH - - - - - - 0,018  -0,069 -0,238 0,195
CTS - - - - - - - -0,331 -0,270 -0,356
PTN - - - - - - - - 0,175 0,554%*
UR - - - - - - - - - 0,592%*

FA - - - - - - - - - -

*—significativo a 5%; **=significativo a 1%.

AGT= Andlise gustativa total; LD= Limiar doce; LS= Limiar salgado; LA= Limiar
amargo; LAZ= Limiar azedo; FS= Fluxo salivar; CT'S=Capacidade tamponane; PTN=
proteina; UR= Uréia; FA= Fosfatase alcalina.
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Ap6s o tratamento, o fluxo salivar estava correlacionado ao pH (p<0,99) que por

sua vez influenciou de forma significativa a andlise gustativa total dos pacientes

(p<0,95). Os limiares gustativos também sofreram alteragdo, onde o fluxo e pH salivar

tiveram correlagdio com o sabor doce (p<0,99) e a fosfatase alcalina relacionada as

alteragdes do sabor salgado (p<0,99) (Tabela IV).

TABELA IV: Estimativas de correlagdes de Person entre as variaveis sialoquimicas e

sialométricas no perfodo pés tratamento.

AGT LD LS LA LAZ FS pH CTS PITN UR TFA

AGT - 0,899 0,358 0,127 - 0,898  0541% 0,142  -0,070 0016 0276
0,048

LD - - 0,099  0,594%*% - 0,592%%  0,531% 0,212 -0,211 0,024 0,225
0,229

LS - - - 0,260 - 0,819 0419 0,195 0267 0819  0,785%*
0,127

LA - - - - - 0,496% 0,353 0,898  -0,054 0,146 0,410
0,078

LAZ - - - - - 0,386  -0,371  -0,338  -0,247 - -0,199

0,126

FS - - - - - - 0,846%% 0,541% 0446 0,380 0,459

pH - - - - - - - 0,780%% 0,309 0,298 0,347

CTS - - - - - - - - 0,318 0,156 0,038

PTN - - - - - - - - - 0,297 0,182

UR - - - - - - - - - - 0,385

FA - - - - - - - - - - -

*=significativo a 5%; **=significativo a 1%.

AGT= Andlise gustativa total; LD= Limiar doce; LS= Limiar salgado; LA= Limiar

amargo; LAZ= Limiar azedo; FS= Fluxo salivar; CTS=Capacidade tamponane; PTN=

proteina; UR= Uréia; FA= Fostatase alcalina.

A tabela V mostra as caracteristicas alimentares destes pacientes pré e pés-
tratamento, onde foi verificado alteragdes significativas na ingestdo alimentar para a

maioria dos grupos alimentares com exce¢do de carnes, ovos e frutas que ndo

diferenciaram estatisticamente.

Ainda sobre o consumo alimentar, os grupos o6leos e frituras, doces, leite e

derivados e cereais foram os que obtiveram uma maior redugdo de ingestdo apds o

tratamento (Tabela V).
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TABELA V: Efeito do tratamento sobre a ingestdo de grupos alimentares.

Quantidade de Grupos Alimentares
Ingeridos (g)

pré tratamento  Poés tratamento

Redugio nos
Grupos
Alimentares (%)

Grupos Alimentares

Oleos e frituras 53,40 a 0,45 b 99,16
Doces 75,00 a 0,45 b 99,40
Leite e derivados 1342,35 a 7,00 b 99,48
Carne e ovos 1085,775 a 864,75 a 20,36
Leguminosas 764,55 a 377,30 b 50,65
Legumes e verduras 670,00 a 386,50 b 42,31
Frutas 687,00 a 510,75 a 25,65
Cereals 1182,85 a 333,50 b 71,81

Meédias seguidas da mesma letra, na linha, ndo diferem estatisticamente pelo teste LSD

de Fisher ao nivel de 5% de probabilidade.

DISCUSSAO

Estudos mostram um perfil sociodemografico comum em pacientes com cancer
de cabega e pescogo assim como na presente pesquisa, onde a maior parte dos pacientes é
do sexo masculino, provenientes de municipios fora da capital e que fazem uso do
sistema tnico de satde para atendimento médico e tratamento do cancer. 222

Sobre a localizagdo tumoral, também podemos identificar resultados

semelhantes publicados por outros autores, que indicam os tumores de orofaringe e
cavidade oral como os mais comuns nestes tipos de neoplasias, bem como estadiamento
tumoral T3 e T4. Este dado pode ser justificado pela demora na percepgdo dos sintomas
e consequentemente o diagndstico tardio. 23 242

Ainda sobre o estadiamento, o presente estudo obteve um maior nimero de
pacientes com estadiamento T3 sem invasdo linfatica, indo de encontro a outras
pesquisas que evidenciam um maior indice de estadiamento T4 com invaséo e linfonodos
na maior parte dos casos. 26 2728

A associagdo com a quimioterapia ainda é o método mais frequente utilizado,
levando a uma intensifica¢do dos efeitos colaterais e a um maior comprometimento da
qualidade de vida dos pacientes em comparagio com os submetidos a um destes

tratamentos de forma isolada. 29
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Dentre os efeitos, ja afirmaram anteriormente que a redugdo salivar pode ser
indicativa para detec¢do de outros problemas de saide-doenca e estd relacionado a
alteragdes de paladar. *© O surgimento destas alteracdes antes do tratamento de
radioterapia j4 fol anteriormente citado por outros autores em trabalhos que justificavam
o uso de quimioterdpicos e procedimentos cirtrgicos de ressec¢do de tumor em regido de
lingua poderiam também estar associados ao hipofluxo salivar e alteragdo no paladar
independente do tratamento. %2 Isso pode ser comprovado ao observarmos que a
maioria dos pacientes que participaram deste estudo possufa diagnéstico de cancer de
lingua, onde dois ja haviam sofrido ressec¢do tumoral na regido além de que também
realizavam tratamento de quimioterapia associada.

Na andlise realizada antes do tratamento, o limiar doce fol correlacionado com o
amargo (p<0,95) e este com o azedo (p <0,95), porém nenhum estudo foi encontrado que
evidencie esta relagio.

Em pacientes oncolégicos com efeitos adversos decorrentes da radioterapia, a
reducio do fluxo salivar torna-se um efeito colateral comum durante o tratamento em
concordancia com os nossos achados onde pode ser observado que a hipossalivagio estéd
associada a maior parte dos problemas bucais encontrados em pacientes em tratamento
antineoplasico

As alteragdes percebidas no sentido do paladar interferem diretamente na
ingestdo alimentar do paciente que recebe o tratamento radioterdpico a partir do
momento que se percebe esta mudanga, seja com alteragdes ou a perda gradativa ou total
do sentido. %

Esses resultados evidenciam que o tratamento modificou a anélise gustativa dos
pacientes.

Os coeficientes de correlagdo Person permitem estimar a magnitude e o sentido
das associagdes lineares entre duas varidveis, ao analisar os resultados foi observado que
os limiares doce e salgado foram os de maior perda apés o tratamento, em concordéancia
com outro estudo que indica estes sabores como as principais alteragdes de paladar em
radioterapia. 3*

As alteragdes no consumo alimentar apés o tratamento foram evidentes em todos
os grupos alimentares, estando correlacionados aos sabores que sofreram redugdo na

percepcdo do paladar. Resultados semelhantes que mostram um alto consumo de carnes
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e ovos ja foram anteriormente relatados, divergente de outros que citam um consumo
maior de frutas e verduras na dieta por pacientes oncolégicos. 3536

A redugdo nos grupos alimentares também pode ser explicada devido as
alteragdes na consisténcia da dieta consumida pelo do paciente, onde a substituigdo de
alimentos sélidos por liquidos-pastosos reduz o consumo de determinados alimentos e
aumentam o consumo de outros como no caso das frutas, legumes, leite e derivados para
uso em sopas, sucos, papas e vitaminas.

Estas alteracdes alimentares e a ingestdo insuficiente na dieta dos pacientes
oncolégicos acarretam deficiéncias de nutrientes que facilitam o processo de desnutrigéo.
Os micronutrientes tém sua absor¢do reduzida aumentando o risco de complicagdes

imunolégicas reduzindo a qualidade de vida do individuo. 37

CONCLUSAO

Os resultados sugerem que os efeitos adversos decorrentes da radioterapia na
regido de cabega e pescoco alteram a ingestdo alimentar do paciente com cancer.
Independente das alteragdes metabdlicas da prépria doenca, os sintomas orais sejam eles
clinicos ou bioquimicos estdo correlacionados entre si e interferem diretamente na
alimentacdo, levando o paciente a reduzir de forma significativa a quantidade dos
alimentos consumidos.

Esta evidéncia alerta para a importincia do acompanhamento multiprofissional
deste individuo durante todas as fases da radioterapia. A avaliagdo odontolégica deve ser
feita antes e durante o tratamento, de forma a prevenir futuras complicagdes orais que
podem ser intensificadas com a irradia¢do, em conjunto, o acompanhamento nutricional
deve ser priorizado, é importante o paciente receber orientagdes nutricionais especificas
antes da radioterapia como forma de prevengio a desnutri¢io e manter as visitas ao
nutricionista de forma regular. A avaliagdo da ingestdo dietética deve ser acompanhada
de perto, sendo observado qualquer redugdo na alimentagio e no aporte energético do
paciente, aumentando as possibilidades de condutas nutricionais adequadas antes,

durante e ap6s a terapia antineoplasica.
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