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RESUMO

A nutricdo infantil é imprescindivel no tratamento das enfermidades, pois essas criancas apresentam
diversas complicacBes, dependendo do estagio em que a doenga se encontra principalmente a
desnutricdo, podendo acometer seriamente o paciente, tornando o nutricionista, um profissional
obrigatério. O objetivo do estudo foi avaliar as terapias nutricionais em pacientes oncolégicos
infantis. Trata-se de uma revisdo integrativa delineando as buscas nas bases de dados Scielo e
BIREME, a busca foi realizada no més de Outubro de 2018. Os critérios de inclusdo foram: estar
disponivel na integra e estudos em portugués. O cancer nessa faixa etaria estudada precisa de varios
cuidados com o acompanhamento de uma equipe multidisciplinar, na tematica abordada o
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nutricionista tem diversas fun¢Ges no tratamento da doenca e de acordo com estgio apresentado, a
recuperacdo do sistema imunolégico e o cumprimento das necessidades protéicas e energéticas
adequadas conforme o quadro do paciente. Tratando-se de uma doenga ocorréncia constante em
idades delicadas, a alimentacdo € um fator consideravel em diversas doencas, precisando de
acompanhamento nutricional.

Palavras-chave: Oncologia, Crianga, Estado Nutricional, Tratamento.

ABSTRACT

Child nutrition is essential in the treatment of diseases, as these children have several complications,
depending on the stage in which the disease is mainly malnutrition, which can seriously affect the
patient, making the nutritionist a mandatory professional. The aim of the study was to evaluate
nutritional therapies in childhood cancer patients. It is an integrative review outlining the searches in
the Scielo and BIREME databases, the search was carried out in October 2018. The inclusion criteria
were: be available in full and studies in Portuguese. Cancer in this studied age group needs several
precautions with the monitoring of a multidisciplinary team, in the theme addressed the nutritionist
has several functions in the treatment of the disease and according to the stage presented, the recovery
of the immune system and the fulfillment of protein and energy needs according to the patient's
condition. As this disease is a constant occurrence in delicate ages, food is a considerable factor in
several diseases, requiring nutritional monitoring.

Keywords: Oncology, Child, Nutritional status, Treatment.

1 INTRODUCAO

O cancer ¢ uma doenca de descoberta recente e uma das principais causas de mortalidade,
considerada catabolica, ja que o tumor maligno consume as reservas nutricionais do hospedeiro,
levando ao prejuizo nutricional, provocando modificacBes genéticas no organismo do individuo
(BARRETO, et al, 2013).

O cancer infantil € raro em comparacdo aos demais canceres percentualmente, entretanto
apresenta um potencial adverso nas criancgas, tornando o tratamento, 0 método mais eficaz neste tipo
de enfermidade, pois o diagnostico ocorre em estagios avangados, na maioria dos casos (CARAM,
2012).

As criancas portadoras de cancer apresentam quadros de desnutricdo pela condicdo debilitada
em que a crianga se encontra, como as proteinas que sofrem uma maior variacdo na composicdo
dependendo da individualidade do paciente, podendo estar relacionados com outras disfung¢ées, como
infeccdes generalizadas ou ndo, apresentando como principais neoplasias sdo as leucemias, tumores
do sistema nervoso, linfomas (GAROFOLO, 2005).

No tratamento do céncer o nutricionista deve prevenir e tratar a desnutricdo, sendo a
intervencdo nutricional imprescindivel em qualquer fase do tratamento, entanto no inicio do
diagndstico é mais efetivo. Requer uma boa alimentagdo durante essa fase, porque durante o regime
alimentar adequado permite e a crianca aceite melhor a quimioterapia e sofra uma menor quantidade
de efeitos secundarios (BARRETO, et al, 2013).
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2 OBJETIVO
O objetivo do estudo foi avaliar as terapias nutricionais em pacientes oncoldgicos infantis.

3 METODOLOGIA

O presente estudo consiste de uma revisdo integrativa realizada no més de Outubro de 2018
conforme a proposta inicial, para tanto se fez necesséria a utilizacdo de artigos publicados na Scielo
(Scientific Electronic Library Online) e BIREME (Centro Latino-Americano e do Caribe de
Informagdo em Ciéncias da Saude).

No processo de busca, utilizou-se o operador booleano AND na associacdo dos seguintes
descritores: “Oncologia”, “Crianca”, “Estado Nutricional”, “Terapia Combinada”. Os critérios de
inclusdo dos artigos foram estar disponiveis na integra e no idioma portugués. O critério de exclusao
se deu aos artigos que ndo enfatizassem o tratamento nutricional desses canceres.

O estudo baseou-se nesta analise proposta no sentido de selecionar conceitos que trouxessem
ao texto um melhor argumento no que se refere ao potencial do tratamento nutricional para criangas

com os principais canceres.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A leucemia apresenta varias classificacdes, entre elas, na infancia, correspondem a cerca de
30% de todas as doengas malignas em paciente menores de 14 anos. A leucemia linfocitica aguda
acomete 80% das criancas e adolescentes, com pico de incidéncia em idades entre 0s 4 e 5 anos, a
leucemia mieloide aguda apresenta incidéncia em criancas é considerada rara, cerca de 20%, e pode
se desenvolver até os 14 anos (CARAM, 2012).

Linfoma N&o-Hodgkin possui varios tipos de acordo com a histopatologia, tendo maior
incidéncia na faixa etaria de 5 a 14 anos. O tumor do Sistema Nervoso Central (SNC) é o mais
incidente em cerca de 8 a 15% dos casos em criancas, diagnosticado em jovens com menos de 15
anos (GAROFOLO, 2005).

O tratamento, assim como a prépria doenca, tém efeitos agressivos para o hospedeiro, deixando
0 organismo vulneravel, aumentando o risco de comprometimento nutricional, 0 mais apontado ¢ a
desnutricdo. Apesar das necessidades nutricionais aumentadas, as recomendacdes de nutrientes para
crianca com cancer sdo as mesmas das criangas saudaveis (INCA, 2011).

Criancas com cancer apresentam inapeténcia que pode levar a desnutri¢cdo proteico-calorica
interferindo na sobrevivéncia do paciente, bem como nas respostas imunoldgicas. Tendo maior
necessidade de ingerir as calorias e proteinas necessarias para o crescimento e para ajudar o

organismo no processo de cura (INCA, 2011).

Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 7, p.45157-45162, jul. 2020. I1SSN 2525-8761



JRrazilian Journal of Development

A maioria dos pacientes com cancer esta sob grande risco de desenvolver agravo da condigdo
clinica durante o tratamento, especialmente pela maior suscetibilidade do sistema imune associadas
as complicagOes terapéuticas, por essa razao que a atuacdo do nutricionista € fundamental (SOUZA,
2010).

Exemplificando, na leucemia, pela baixa ingestdo de alimentos e perda por conta de diarreias
que podem variar de 31 a 87%. A dieta deve ser de teor elevado em calorias e proteinas, atendendo a
particularidades de cada paciente (VILANOVA, KAZAPI R, KAZAPI, 2004).

Apresentando de forma generalizada os seguintes objetivos: oferecer energia, fluidos e
nutrientes em quantidades adequadas para manter as fungdes vitais e a homeostase; recuperar a
atividade do sistema imune; garantir as ofertas protéica e energética adequadas para minimizar o
catabolismo protéico. Sendo que as necessidades de energia e nutrientes para criancas e adolescentes
variam em funcdo da faixa etaria. A energia é para a manutencéo das necessidades metabolicas e para
0 crescimento e desenvolvimento (SOUZA, 2010).

O acompanhamento nutricional do paciente oncoldgico € indispensavel, atua na promoc¢éo do
crescimento e desenvolvimento normal da crianca, amenizagdo dos sintomas gastrointestinais,
melhorar a tolerancia ao tratamento, melhorar o sistema imunolégico e a qualidade de vida
(VILANOVA, KAZAPI R, KAZAPI, 2004).

O acompanhamento dietoterapico constante € necessario para verificar as necessidades
individualizadas e detectar qualquer outro sintoma que interfira na ingestdo alimentar. O risco
nutricional esta associado com tumores solidos, principalmente em doencas avancadas com algum
grau de desnutricao no tratamento (BARRETO, et al, 2013).

O emagrecimento, baixo peso entre as criangas, associado a perda de massa magra, € um
fendmeno observado com frequéncia. Essa condicdo deve servir de alerta para uma possivel
intervencao precoce dos nutricionistas prescritores, assim como para a equipe médica, pois sabe-se
gue uma nutricdo inadequada pode contribuir para aparecimento de complicacdes ,0 paciente ao
maior risco de infecgdes, pior resposta aos tratamentos e desfavorece o progndstico de cura, e tempo
de permanéncia nos hospitais (CARAM, 2012).

E papel do nutricionista melhorar a resposta imunoldgica, aumentar a tolerancia do paciente ao
tratamento e melhorar a sua qualidade de vida, diminuindo com isso os efeitos nocivos a saude, sendo
que a presenca do baixo peso entre as criancas deve servir de alerta para uma possivel intervencao
precoce dos nutricionistas prescritores, assim como para a equipe médica, pois sabe-se que uma
nutricdo inadequada pode contribuir para aparecimento de complicacdes e tempo de permanéncia
nos hospitais (GAROFOLO, 2005).
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A prevaléncia de desnutricdo ao diagnostico de criangcas com cancer tem demonstrado uma

variagdo de 50%, sendo consequéncia do diagndstico e estdgio da doenca (BARRETO, et al, 2013).

5 CONCLUSAO

O nutricionista além do papel no tratamento dietético também auxilia na estabilizacdo do
quadro do paciente oncoldgico, necessitando de um suporte emocional para a crianga e 0S Seus
familiares, sendo necessario muitas vezes um trabalho multidisciplinar, como psicélogos.

Existe pouca experiéncia no tratamento de criangas com cancer em cuidados intensivos na
terapia nutricional, a maioria das informacdes € obtida de estudos com criancas e adultos criticamente
doentes com outras enfermidades, sendo preciso um incentivo em estudos nesta e em diversas areas
para a ampliacdo de dados para novos tratamentos e melhorias dos ja existentes.

O acompanhamento do paciente pediatrico em cuidados paliativos tem que ser individualizado
e feito por equipe interdisciplinar especializada, objetivando aliviar os sintomas e promover qualidade
de vida.

A incidéncia em criancas vem progredindo a cada ano, sendo uma enfermidade onde a
alimentacdo influencia diretamente no seu desenvolvimento e prognostico. Dietas adequadas que
respeitem a individualidade de cada individuo séo esséncias desde a prevencdo como também durante

0 tratamento.
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