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Praktyczne porady zywieniowe

dla chorych na raka ptuca
w trakcie radio-, chemio- i immunoterapii

mer Agnieszka Surwitto
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Ogdlnopolski, stworzony przez firme Roche w ramach partnerstwa ze Srodowiskiem pielggniarskim, projekt
edukacyjny, ktdrego celem jest umozliwienie zdobywania i poszerzania wiedzy na temat nowoczesnych
technologii medycznych oraz nabywania przez pielegniarki kompetencji niezbednych dla statego podnoszenia
swoich kwalifikacji zawodowych oraz stuzaeych poprawie standardow opieki nad przewlekle chorymi.

Utrata masy ciata, to problem powszechnie wystepujacy
u pacjentow z nowotworem ptuca. Szacuje sie, ze niedozywienie
moze dotyczyc od 30 do nawet 70% chorych na raka ptuca.

Zaburzony stan odzywienia zwigzany jest m.in. z gorszymi wynikami leczenia
onkologicznego, wigksz iloscia powiktan, wystepowaniem nasilonych skutkow
ubocznych leczenia oraz pogorszeniem jakosci zycia pacjenta. W zwigzku z tym
poradnictwo dietetyczne jest nieodtgczna czescig leczenia onkologicznego.

W trakcie radio-, chemio- i immunoterapii pacjenci mogg doswiadczac wielu
problemow z odzywianiem. Podczas chemioterapii czestym problemem s3
zaburzenia apetytu, nudnosci, wymioty, podczas radioterapii na obszar klatki
piersiowej- zapalenie przetyku i odynofagia (bol podczas przetykania), z kolei
podczas immunoterapii pacjenci mogg doSwiadczac uporczywych biegunek.

Celem wsparcia zywieniowego pacjenta z rakiem ptuca jest przede wszystkim
zapobieganie i leczenie niedozywienia oraz wyniszczenia, a takze zmniejszenie
objawdw towarzyszacych chorobie i stosowanej terapii.

Nalezy podkreslic, ze nie ma uniwersalnych zalecen dietetycznych dla pacjenta
z rakiem ptuca. Porady zywieniowe zawsze dobierane sg w spos6b indywidualny
hiorgc pod uwage aktualny stan kliniczny pacjenta. Opieka dietetyczng powi-
nien byc objety kazdy pacjent juz w momencie diagnozy choroby, poprzez okres
aktywnego leczenia jak i w okresie rekonwalescencji i opiece paliatywnej.

Ponizej przedstawiamy praktyczne porady zywieniowe dla chorych na
raka ptuca w trakcie radio-, chemio- i immunoterapii w zaleznosci od
wiodacych dolegliwosci:

» utrata masy ciata i jadtowstret
» zapalenie przetyku podczas radioterapii
» biegunka
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Utrata masy ciata i jadtowstret

U pacjentdw z jadtowstretem oraz utrata masy ciata nalezy wtgczyc plan zywie-
niowy fortyfikowany. Fortyfikacja (wzbogacanie) diety polega na dodawaniu do
positkéw produktow naturalnych o duzej gestosci kalorycznej (takich jak:
masto, Smietanka, mleko kokosowe, midd, z6ttko i biatko jaja, oleje roslinne,
geste kasze, kleiki, ptatki, zmielone orzechy, migso).

Positki pacjent powinien spozywac czesto (nawet 6-8 razy dziennie), ale
w niewielkiej objetosci. tatwiej przyswajalne sg potrawy wstepnie rozdrobnio-
ne typu mus, koktajl, zupa krem, przecier, galaretka, kisiel, zmiksowane na
puree warzywa i owoce, bardzo miekkie pulpety z duzg iloscig sosu itp. Nie
nalezy zmuszac chorego do jedzenia, a zachecac go estetycznie podanym posit-
kiem oraz pamietac o wietrzeniu pomieszczen.

Codzienng diete pacjenta mozna wzbogacac za pomocg doustnych diet medycz-
nych produkowanych przemystowo (ONS). ONS-y zalecane s3 dla kazdego
chorego, ktory nie jest w stanie za pomocg zwyktej diety pokry¢ swojego
indywidualnego dobowego zapotrzebowania biatkowo- kalorycznego, a takze
u chorych zagrozonych rozwojem niedozywienia z uwagi na rozpoznanie choro-
by i planowane leczenie. Stosowanie omawianych diet u pacjenta z rakiem
ptuca powinno zawsze odbywac sig pod nadzorem przeszkolonego personelu
(lekarz, dietetyk, pielegniarka lub farmaceuta). Nieodpowiednio dobrany prepa-
rat moze wywotac lub nasili¢ dolegliwosci z przewodu pokarmowego.

Lapalenie przetyku
podczas radioterapii

Jezeli podczas radioterapii raka ptuca w polu napromieniania znajduje sig
przetyk moze dojsc do rozwinigcia popromiennego zapalenia przetyku, ktore
objawiac sie moze zaburzeniami potykania.

Dieta na czas napromieniania jest dosyc restrykcyjna, wyklucza owoce, soki
owocowe, gazowane napoje, produkty kwasne, ostre, wedzone, niektore warzy-
wa, produkty szorstkie i twarde. W przypadku pojawienia sig problemow
z potykaniem dieta musi mie¢ zmieniong konsystencje (w zaleznosci od stopnia
dysfagi: dieta przetarta,papkowata lub ptynna).
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Biegunka to czeste powiktanie u pacjentow, otrzymujacych nowoczesne leki,
w tym immunoterapig.

Podczas biegunki zalecane jest wtaczenie lekéw zapierajacych oraz wtasciwe
nawadnianie pacjenta. Ptyny zapierajace i uzupetniajace elektrolity to: czarna
herbata bez dodatkdw, napar z czarnych jagdd, woda mineralna, kakao na
wodzie, kleik z siemienia Inianego oddttuszczonego, bulion warzywny.

Jadtospis powinien sktadac sie z produktow bardzo tatwostrawnych, o niskiej
zawartosci btonnika i zapierajgcych, do takich produktow nalezg m.in.: biaty
ryz, pfatki ryzowe, ptatki owsiane btyskawiczne, sucharki i wafle ryzowe, maka
ziemniaczana, produkty z maki pszennej oczyszczonej, ziemniaki, marchew,
dynia, cukinia, kabaczki, czarne jagody, niedojrzate banany, jaja na twardo,
galarety.

Z diety nalezy wykluczy¢ produkty rozluzniajace, cigzkostrawne, wysokobtonni-
kowe. Nalezy unikac m.in.: surowych owocow i warzyw szczegolnie kapustnych,
cebulowatych, nasion roslin straczkowych, orzechow, petnoziarnistych produk-
tow zbozowych, kawy, suszonych Sliwek oraz ksylitolu.

Nie ma wskazan do wykluczenia z diety mleka i produktow mlecznych, nalezy jedynie
stosowac mleko i jego przetwory pod postacig produktow bezlaktozowych.

W przypadku wystapienia trudnej do opanowania biegunki mozna zastosowac
diete BRAT (zielone banany, ugotowany na migkko biaty ryz, gotowane jabtka
bez skdry, pieczywo pszenne).

Po ustgpieniu biegunki diete nalezy rozszerzac.
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