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con un paciente con cancer y problemas
nutricionales

Cada experiencia de cuidar es unica. Las caracteristicas no solo de
la persona afectada, sino también del cuidador, hacen que cada
relacion de ayuda sea completamente diferente.

Asumir el rol de cuidador puede resultar una experiencia
satisfactoria y enriquecedora.

En este apartado explicaremos con mas detalle los problemas que
se pueden presentar en un paciente con cancer, como identificarlos

y solucionarlos.
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’s. 1. Recomendaciones nutricionales por sintomas

1 A continuacion se exponen una serie de recomendaciones
nutricionales y consejos generales para poder realizar una ingesta
suficiente a pesar de la presencia de algunas dificultades para la
alimentacion (sintomas), que pueden aparecer durante el curso de
la enfermedad, debido al propio tumor o a los tratamientos que
recibe.

1 El seguimiento de estas pautas puede proporcionar un mejor
manejo de la enfermedad.
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¢ Recomendaciones nutricionales por sintomas

- Los sintomas que con mayor frecuencia dificultan la alimentacion se
exponen en la siguiente tabla.

Diapositivas donde

puede encontrar

informacion
Pérdida de apetito (anorexia) 8
Nauseas y vomitos 9
Diarrea 10
Estrefiimiento 11
Alteracion del gusto y del olfato 12,13
Boca seca (xerostomia) 14
Mucositis 15
Dificultad para tragar (disfagia) 16

Q A continuacion se expone informacion relacionada con cada uno de 8
estos sintomas: descripcion, recomendaciones generales y dietétiq Q



1.1 Anorexia (pérdida de apetito)

1 Sintoma mas comun que puede aparecer en el diagnostico o durante el tratamiento.
! Recomendaciones dietéticas:

Aprovechar las horas que se tenga mas apetito y comer lo que mas apetezca.
Comer poco, pero a menudo.

Incluir en poco volumen una gran cantidad de energia y nutrientes.
Cocciones poco grasas para facilitar la digestion.

Beber fuera de las comidas y tomar liquidos mas nutritivos, sin olvidar una
correcta hidratacion.

Los frutos acidos pueden estimular el apetito (limonada, zumo de naranja...).

! Enriquecer la dieta:

En sopas y purés: anadir quesitos, queso rallado, leche en polvo, frutos secos
triturados, huevo duro, dados de jamén, pollo o pescado.

Diluir las cremas con leche o nata en vez de usar agua o caldo.

En ensaladas, pastas, arroces, verduras y otros platos: anadir queso, mayonesa,
atun, claras de huevo cocidas, fruta fresca, frutos secos, tacos de jamon....

En postres: anadir miel, caramelo liquido, frutos secos, leche condensada,
chocolate caliente, helado (sino esta contraindicado)

A la leche: leche en polvo, cacao, miel.




Efectos secundarios mas frecuentes durante el tratamiento con quimioterapia y
radioterapia.

Recomendaciones generales:
Administrar la medicacion prescita para tratarlos con la suficiente antelacion.
En presencia de estos sintomas no obligarse a comer.
Evitar tumbarse tras las comidas al menos una hora.
Fraccionar las ingestas (pequena cantidad, mas veces al dia).
Ambiente agradable y fresco. Evitar olores fuertes y desagradables.
Uso de ropa holgada, especialmente que no oprima la zona abdominal.

Adecuada higiene bucal para evitar regustos desagradables en la boca. También se
puede usar caramelos duros de menta o limén.

Recomendaciones dietéticas:
Mantener una correcta hidratacion.

Técnicas culinarias suaves. No condimentar demasiado los platos y evitar el exceso
de grasa.

Se toleran mejor los alimentos frios que calientes.

Utilizar infusiones que ayudan a la digestion como manzanilla, menta, anis, jengibre,
azahar o hierba luisa.

Potenciar el consumo de alimentos secos ya que son mejor tolerados si n
presencia de ulceras en la boca.




El aumento de la presencia de deposiciones acompanada de una
disminucion de su consistencia puede aparecer como efecto secundario a la
toxicidad de la quimioterapia, o radioterapia y/o al tratamiento con

antibidticos.

Recomendaciones generales:
Segun grado de intensidad y gravedad su médico marcara unas pautas u
otras a sequir.

Es importante mantener una dieta progresiva.
Fraccionar las ingestas (pequena cantidad, mas veces al dia).

Las recomendaciones dietéticas especificas para la diarrea las encontrara
pinchando




B> 1.4 Estrefiimiento

1 Se define como evacuaciones inferiores a tres veces por semana. La escasa ingesta de
liquidos, la disminucion de alimentos ricos en fibra, la disminucion o falta de ejercicio
fisico y algunos farmacos son las principales causas de estreiimiento.

-1 Recomendaciones generales:

= Para minimizar las molestias digestivas, el aumento de alimentos ricos en fibra se
debe realizar de manera gradual.

= La inactividad fisica agrava el estrenimiento por lo que se recomienda caminar
diariamente entre 20-30 min como minimo.

= Realizar pequenos masajes rotatorios en el abdomen en sentido de las agujas del
reloj para movilizar el intestino cuando no se puede realizar ejercicio

= Establecer unos horarios regulares para ir al bafo, u sentarse en el inodoro, aunque
en un primer momento no realice deposiciones

= No tomar laxantes sin consultarlo previamente con su médico.

1 Las recomendaciones dietéticas especificas para el estreiimiento las encontrara
pinchando aqui.




s 1.5 Alteraciones del gusto y el olfato

] Las alteraciones de los sentidos del gusto y del olfato son muy frecuentes
en los pacientes con cancer. Se producen como efecto secundario de la
quimioterapia/radioterapia. En algunas ocasiones el sabor puede estar
disminuido, y en otras potenciado o alterado.

I Recomendaciones dietéticas generales:
= Cuidar la presentacion de las comidas.

= Mantener una buena higiene bucal. Realizar enjuagues bucales
naturales con infusiones como manzanilla, hinojo, tomillo... puede
resultar beneficioso para evitar regustos desagradables.

= Beber de 2 a 3 litros de agua al dia. Para mejorar el sabor se puede
anadir zumo de limon, hojas de menta o hierbabuena.

= Es aconsejable tomar los alimentos a temperatura ambiente o fria, ya
que desprenden menos olor y tienen menos sabor.

= Evitar consumir alimentos que mas apetecen dias previos y
posteriores al tratamiento con quimioterapia para evitar crear aversi
a esta comida. Se recomienda el consumo de alimentos inusuales §
estos periodos. '




En ocasiones puede notar una alteracion en el gusto o en el
sabor de los alimentos.

Las recomendaciones dietéticas especificas cuando hay
alteracion del gusto (disminucidon o alteracion del sabor) las
encontrara pinchando

Las recomendaciones dietéticas especificas cuando hay
alteracion del olfato las encontrara pinchando




Se producen como efecto secundario de la quimioterapia/
radioterapia.

Puede ir acompanada de mal aliento, disminucion de la percepcion
del sabor, molestias o dolor, dificultad para hablar, masticar y tragar.

Recomendaciones generales:
Mantener una buena higiene bucal.
Humedecer los labios antes de comer.

Realizar ejercicios de estimulacion masticatoria para mejorar la
salivacion.

Las recomendaciones dietéticas para aumentar la salivacion las
encontrara pinchando

Las recomendaciones dietéticas especificas cuando hay boca secza™
las encontrara pinchando Q




s 1.7 Mucositis (llagas e inflamacién de la boca)

1 Es frecuente que durante el tratamiento con quimioterapia y radioterapia la mucosa
de la boca se vea alterada y aparezcan ulceras e inflamacion de la boca. Puede ser
doloroso y molesto por lo que puede ser necesario realizar modificaciones en la
alimentacién para evitar la restriccion de la ingesta.

-1 Recomendaciones generales:
= Mantener una correcta higiene.

= Tratar problemas dentales como enfermedad periodontal, caries, prétesis mal
adaptadas...

= Preparar enjuagues con agua Yy bicarbonato o infusiones de manzanilla, tomillo,
salvia para disminuir molestias.

= Enjuagar la boca con agua muy fria para disminuir el dolor y poder ingerir mejor
antes de las comidas.

= Su médico puede indicar enjuagues bucales para realizar gargaras o utilizar
medicacion para el dolor antes de la comida.

= Puede triturar los alimentos si comer con textura normales le es molesto y
doloroso.

1 Las recomendaciones dietéticas especificas para la mucositis las encontif
pinchando aqui. |



La disfagia se define como la dificultad para tragar liquidos o
sblidos debido a una alteracion de alguna de las fases de la
deglucion.

Aparece con frecuencia en los tumores de cabeza y cuello y del
tubo digestivo superior (eséfago, estdmago)

Puede ser debida a la propia enfermedad, por efectos secundarios
del tratamiento con quimioterapia o radioterapia o secuelas del
tratamiento quirdrgico o radioterapico.
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En este apartado se presentan diferentes publicaciones sobre
recomendaciones nutricionales segun el tipo de tumor:

Localizacion del
tumor

Mama

Cabeza y cuello
Colon
Pancreas

Pulmoén

Tumores
neuroendocrinos

Esé6fago/Estbmago

Publicaciones donde encontrar informacion

1. Fundacion Alicia
2. Novartis

Fundacion Alicia
Fundacion Alicia

Asociacion Cancer de Pancreas y Fundacion
Mas Que ldeas

Fundacion Alicia
NET-Espaia y Fundacion Mas Que ldeas

Elaboracion propia
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Sintoma Ejemplo de receta
Pérdida de apetito - Sopa fria de aguacate y maiz

- Empanadillas frias de huevo duro
Nauseas y vomitos - Paté de guisantes
Ulceras en boca - Flan de platano
(mucositis)
Dolor al deglutir - Rissoto de verduras y bacalao
(odinofagia) - Pudding de manzana
Disminucion del - Tacos de pescado adobado y fritos
sabor
Boca seca - Cubitos de citricos
(Xerostomia) - Infusion de jengibre
Diarrea - Pinchos de pollo con manzana
Estrefiimiento - Endivia rellena de quinoa y frutos secos

Disfagia




Alimentacion y cancer. Asociacion Espanola Contra el Cancer.
https://www.aecc.es/sites/default/files/migration/actualidad/publicaciones/
documentos/quia-alimentos2015.pdf

Recetas para disfrutar con la comida. Sociedad Espanola de Oncologia.
https://seom.org/seomcms/images/stories/recursos/infopublico/campanyas/
2006/recetas/parte3.pdf

Recomendaciones dietéticas-nutricionales en oncologia. Fundacion
Carreras.
https://www.fcarreras.org/es/recomendaciones-dieteticas-y-nutricionales-
en-oncologia_114203.PDF

Cancer de pancreas, alimentacion y calidad de vida. Asociacion Cancer de

Pancreas y Fundacion Mas Que ldeas.

https://seom.org/informacion-sobre-el-cancer/publicaciones-dirigidas-a-
pacientes

Recomendaciones dietético-culinarias para el tratamiento del cancer.
Fundacion Alicia. http://www.alicia.cat/es/document?page=1&s=oncolog
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°s 4.1 Suplementos nutricionales

! Los suplementos nutricionales son preparados con alta densidad
energética y proteica que permiten aportar en un pequeno volumen una
gran cantidad de energia, proteinas y otros nutrientes (vitaminas y
minerales).

1 No sustituyen a la dieta, sino que la complementan en el caso de que ésta
sea escasa, lo cual ocurre con frecuencia en las personas afectas de
cancer, debido a la aparicion de sintomas que dificultan la alimentacion.

-1 Hay muchos tipos de suplementos nutricionales que difieren en su
composicion y en sus indicaciones.

En el Aula virtual: “Nutricion Enteral Domiciliaria”, apartado: 1. CONOCE

puede encontrar mas informacion.

1 Existen formulas de nutricion enteral especificas para proceso oncoldgico
(alta densidad energética, hiperproteico, enriquecido con aminoacidgas
esenciales, acidos grasos omega 3 y antioxidantes). Su equipo med' '
decidira el que se ajusta mejor a sus necesidades.
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’~ 4.2 Consejos para la adecuada utilizacion de

En el Aula virtual: “Disfagia”’, apartado: 3. CONVIVE (punto 5) puede encontrar
informacion. |

suplementos nutricionales

Debe seguir las recomendaciones de su equipo médico para la toma de los
suplementos nutricionales, pero a continuacién le proporcionamos una serie de
consejos generales.

Se recomienda beberlo tranquilamente.

Debe espaciar su toma de las comidas principales para evitar la pérdida de apetito
en estas comidas.

Se recomienda agitarlo antes de abrir y tomarlo directamente del envase utilizando la
pajita adjunta.

En general es mas agradable tomarlo frio pero si no se toleran los alimentos frios se
puede tomar a temperatura ambiente.

Se pueden tomar solos o0 mezclados con alimentos naturales.

Los envases cerrados se deben almacenar a temperatura ambiente, lejos de fuentes
de frio o calor para que no se altere su composicion.

Una vez abierto el envase, la cantidad no utilizada debe guardarse en la nevera y
consumirse antes de 24 horas.




D ¢ Como debo tomar los suplementos nutricionales?

INFORMACION SOBRE SU SUPLEMENTO NUTRICIONAL

Duraciéon del

DOSIS: botellas/dia tratamiento:

El profesional sanitario le ha prescrito un suplemento nutricional oral
porque su estado nutricional estd comprometido. Necesita un extra de
energia y nutrientes para mejorarlo.

El soporte nutricional forma parte de su tratamiento por lo que es
importante sequir las recomendaciones de uso y cumplir la pauta dietética.

« EL cumplimiento del tratamiento dietético mejora
su estado nutricional, salud y calidad de vida. »

¢QUE ES EL SUPLEMENTO NUTRICIONAL?

Es un producto formulado especificamente para cubrir los
L requerimientos nutricionales del paciente. Ticne como objetivo
*  completar una dieta insuficiente, aportando energia, proteina y
B todos los nutrientes necesarios.

BENEFICIOS QUE APORTA
@ Mejora el estado de Mejora la
salud cicatrizacion

; ‘ - .
Ayuda a reducir las complicaciones @l lx‘ Disminuye el n° de
L |

e infecciones Sl ingresos hospitalarios

[_ﬂ Refuerza las defensas

B suplemento nutricional por problemas de deglucidn y/o disfa
2 .9.‘ puede anadir ESPESANTE VEGENAT med ® sabor neutro.

CUANDO SE DEBE CONSUMIR

El soporte nutricional debe complementar su dieta habitual, no debe sustituir
ninguna comida principal a menos que lo indique el profesional sanitario.

El momento del dia para tomar el suplemento nutricional es importante para
que no le disminuya el apetito y le afecte en su dieta habitual.

Los mejores momentos del dia para consumir su suplemento nutricional son:

@ A media @ A media G) Recena
manana tarde
COMO SE DEBE CONSERVAR

‘ [ } Temperatura ambiente. Lugar | Unavez abierto conservar
seco, frescoy sin exposicion en el frigorifico, maximo

directa ala luz, 24 horas.
RECOMENDACIONES DE CONSUMO
B Consumir el suplemento nutricional oral despacio.

Es importante para no saciarle. Si lo prefiere puede tomar media
botella poco a poco y media hora después el resto.

Recetas para tomar el suplemento nutricional oral.

Puede anadir multiples ingredientes para consequir sabores
deliciosos. Por ejemplo: café soluble, canela en polvo, cacao en
polvo, fruta fresca, yogur...

L
[
Se puede congelar. No pierde sus propiedades nutricionales y
es mas apetecible consumirlo frio durante las épocas de calor,
e incluso en forma de helado.
148

Se puede calentar. Sabores como chocolate y café son ideales
Fara tomarlos calientes. Importante no se debe calentar hasta
legar al punto de ebullicién porque se perderian sus
propiedades nutricionales.

Se puede anadir espesante. 5i es necesario espesar su

consequir la textura deseada debera sequir el modo de en
del espesante que lo encontrard en el envase del producto.
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s> Nutricion enteral

) Cuando la nutricion por boca no es posible o suficiente
esta indicada la nutricibn enteral y la nutricidn
parenteral.

] La nutricion enteral consiste en la administracion de
nutrientes al tubo digestivo mediante una sonda.

] Se utiliza cuando la ingesta no es posible o suficiente
para cubrir las necesidades nutricionales y el tracto
digestivo es funcionante y accesible.

En el Aula virtual:
puede encontrar mas informacion.
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) .
s> Nutricion parenteral

) Cuando la nutricidbn por boca no es posible o
suficiente esta indicada la nutricidn enteral y
la nutricién parenteral.

) La nutricion parenteral consiste en la
administracion de nutrientes por via
intravenosa.

1 Se utiliza cuando la ingesta no es posible o
suficiente para cubrir las necesidades
nutricionales y el tracto digestivo no es
funcionante o accesible.

En el Aula virtual: “Nutricion Parenteral
Domiciliaria” puede encontrar mas informacion.
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Se considera actividad fisica cualquier movimiento corporal
producido por los musculos esqueléticos que exija gasto de
energia.

Se estima que la inactividad fisica influye en la aparicion del
25% de los canceres de mama y de colon.

El ejercicio fisico es considerado una intervencion no
farmacoldgica eficaz en la promocidn del bienestar fisico,
mental y funcional de los pacientes con cancer.

Ademas, mejora el prondstico de la enfermedad y su calidad
de vida futura.




Esta demostrado que el ejercicio fisico correctamente prescrito puede
realizarse sin riesgo durante los tratamientos de quimioterapia y
radioterapia y después de ellos.

La prescripcion del ejercicio fisico es importante en la rehabilitacion
oncoldgica, en especial el entrenamiento de la fuerza muscular.

Es preciso ajustar su intensidad, duracion, frecuencia semanal y tipo
de ejercicio al estado general del paciente.

El entrenamiento de resistencia no solo reduce la fatiga en pacientes
con cancer, sino que ademas disminuye la posibilidad de sufrir caidas
accidentales.

Mantener la actividad fisica como un habito regular puede disminuir el
riesgo de reaparicion de algunos tipos de cancer.




®>> La intensidad de la actividad fisica

@,

% La intensidad refleja la velocidad a la que se realiza la actividad, o la magnitud del
esfuerzo requerido para realizar un ejercicio o actividad. Se puede estimar
preguntandose cuanto tiene que esforzarse una persona para realizar esa actividad.

Actividad fisica moderada (aproximadamente 3-6 MET) Actividad fisica intensa (aproximadamente > 6 MET)

(Requiere un esfuerzo moderado, que acelera de forma (Requiere una gran cantidad de esfuerzo y provoca

perceptible el ritmo cardiaco.) una respiracion rapida y un aumento sustancial de la

frecuencia cardiaca.)

e Caminar a paso rapido e Footing

» Bailar e Ascender a paso rapido o trepar por una ladera

e Jardineria » desplazamientos rapidos en bicicleta

» Tareas domesticas * Aerobic

e Cazay recoleccion tradicionales * Natacion rapida

» Participacion activa en juegos y deportes con nifios y » Deportes y juegos competitivos (p. €j., juegos
Paseos con animales domésticos tradicionales, futbol, voleibol, hockey, baloncesto)

e Trabajos de construcciéon generales (p. €j., hacer e Trabajo intenso con pala o excavacion de zanjas
tejados, pintar, etc.) » Desplazamiento de cargas pesadas (> 20 kg)

» Desplazamiento de cargas moderadas (< 20="" kg)

<+ Utilice la "prueba de conversacion" para averiguarlo:

Cuando esté activo, intente hablar:

= Si respira con dificultad pero aun puede tener una conversacion facilmente, es una actividad ¢
intensidad moderada. |

= Si soOlo puede decir unas palabras antes de tener que respirar, es actividad de intensg
vigorosa.




A continuacion se exponen unas tablas de ejercicios segun el
momento del proceso:

Precirugia sin otro tratamiento.
Durante la quimioterapia o radioterapia.
A largo plazo (supervivientes).

Puede encontrar mas informacion en los siguientes enlaces web:

https://seom.org/imaqges/
Tabla Ejercicio para pacientes con cancer.pdf

https://www.comunidad.madrid/hospital/fuenlabrada/ciudadanos/
iInnovahonco (proyecto InnovaHONCO):

Apartado “Ejercicio terapéutico”.
Apartado “Rehabilitacion”.

Videoteca: videos de ejercicios terapeuticos y rehabilitacionz
oncoldgica.




e

¢ Duracion e intensidad del ejercicio antes de la cirugia

Momento del Tipo de Descripcion Intensidad Duracién Ejemplos
tratamiento ejercicio
del cancer
Precirugia sin | Resistencia Entrenamiento | 60—-90% de 20-35 min Caminar
otro en consumo Correr
tratamiento intervalos de maximo de Bicicleta estéatica
alta oxigeno
intensidad
Fuerza Ejercicios de Ejercicios 2 series de 10 | Circuito de

fuerza general

realizados con
el

propio peso del
paciente
0-40% de una
repeticion
méaxima (1RM)

repeticiones

fuerza general

Estiramientos

Todo el cuerpo

Estiramientos
activos o
pasivos

Ejercicios de
30
segundos

Yoga
Estiramientos




O

Duracion e intensidad del ejercicio durante el tratamiento

e
con quimioterapia o radioterapia
Momento del Tipo de Descripcion Intensidad Duracion Ejemplos
tratamiento del ejercicio
cancer
Durante la Resistencia Intervencion Consumo maximo | 3 dias a la semana | Caminar
guimioterapia o adaptada a las de con Bailar
radioterapia necesidades del oxigeno desde 41 a | una duracion de Montar en bicicleta
paciente 64% 20-35 min Bicicleta estatica
(ejercicio Correr
moderado) hasta Evitar nadar
80 a 90% (ejercicio
de alta intensidad,
si el paciente
estuvo previamente
activo)
Fuerza Ejercicios de fuerza Desde movimientos | 2 veces por Yoga
general para prevenir | ligeros hasta un semana: Pilates

la sarcopenia o
caquexia

40-60%

de una repeticion
maxima (1RM) al
principio.
Dependiendo de la
comorbilidad del
paciente

2 sesiones de 10
repeticiones

Bandas elasticas
Circuito de fuerza
general

Ejercicios con maquinas

Estiramientos

Estiramientos suaves
del

cuerpo.

Cuidado especial con
areas de radiacion.
Evita el dolor.

Estiramientos
pasivos

30 segundos /
ejercicio

Yoga
Estiramientos




Duracion e intensidad del ejercicio a largo plazo

Momento del Tipo de Descripcion Intensidad Duracién Ejemplos
tratamiento del ejercicio
cancer
Supervivientes | Resistencia De moderada a alta | Consumo maximo | 3 veces por Caminar
intensidad, de semana/30-- Bailar
dependiendo oxigeno desde 41 | 40 minutos Bicicleta
de la situacién a 64% Bicicleta estética
previa del (ejercicio Correr
paciente. moderado) hasta Nadar
80 a 90%
(ejercicio de alta
intensidad, si el
paciente
Estuvo
previamente
activo)
Fuerza De intensidad Desde 2 veces por Yoga
moderada movimientos semana: Pilates
a alta, dependiendo | ligeros 2 sesiones de 10 | Bandas elasticas
de hasta un 40-60% | repeticiones Circuito de fuerza
la situacion previa de una repeticion general
del paciente. Se méxima (1RM) Ejercicios con
debe tener al principio. maquinas
especial cuidado en | Dependiendo de
pacientes con la comorbilidad
limitaciones del paciente
funcionales. Evitar
el dolor
Estiramientos Todo el cuerpo Estiramiento 30 segundos / Yoga
activos o Pasivos | ejercicio Estiramientos




>  Advertencia

] Este material informativo y educativo se ha disenado con la intencion
de que aumente el conocimiento sobre la nutricion en el paciente con
cancer.

J En la prescripcion y en el seguimiento del paciente con cancer
intervienen diferentes profesionales sanitarios como: meédicos
(especialistas en Endocrinologia y Nutricion, Oncologia médica,
Oncologia Radioterapica, Atencion Primaria), dietistas-nutricionistas
y enfermero/as.

) El conocimiento de la enfermedad por parte del paciente y su
implicacion en el tratamiento mejoran el control de la misma y su
calidad de vida.




iMuchas gracias!
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