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Cuidados paliativos no

cancro da cabega e pescoco When the tumor is not the target

Ferraz Gongalves
2018

Ciéncia e humanismo ao servico da vida Ciéncia e humanismo ao servico da vida

* No inicio, os cuidados paliativos tinham como objectivo Ha a ideia de que assim permanecem.

minimizar o sofrimento nos doentes cancro avangado quando E, de facto, ainda é isso que sio,
os tratamentos destinado a controlar a doenca deixavam de S G R B )
funcionar e lhes era dito que . . - .
Hoje os cuidados paliativos devem actuar em conjunto com os
tratamentos que tém como finalidade controlar as doengas:

. a i i . .
ndo havia mais nada a fazer. * Podem ajudar as pessoas a viver melhor,
* e também a viver mais.

Dados de um estudo realizado no servico

 Estudo realizado entre 17/06/2007, data de abertura da UCP-

Dados de um estudo realizado no servico R, e 30/06/2012

¢ Foram admitidos 1109 doentes e 112 (10%) tinham cancro da
cabega e pescogo
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Disfagia

Sintoma muito frequente (+40% dos doentes)
Causas

— Obstrugdo mecanica

— Obstrugdo funcional

— Fistula

— Dor

Disfagi

A aspiragdo ndo significa sempre que ndo se pode fazer a
alimentacdo oral.

Um certo grau de aspiracdo pode ser bem tolerada
Certas texturas pode ser melhor toleradas do que outras
O uso de espessantes pode ajudar

Mas o mais importantes é ter em conta os desejos dos doentes
Muitos podem preferir continuar a engolir apesar do risco

Dispneia

» E frequente o comprometimento das vias aéreas

Em alguns casos podera ser possivel melhorar a situagao:
— Cirurgia

— Radioterapia

— Préteses

25/07/2018

BINERE

* A avaliagdo da capacidade de deglutir é importante, porque
em até 40% dos doentes ha aspiragdo silenciosa

* Deveria fazer-se uma avaliagdo endoscépica funcional

* Permite, também, avaliar a capacidade de lidar com texturas
diferentes dos alimentos (videofluroscopia)

Disfagia

 Se houver incapacidade em deglutir, deve ser considerada a
inser¢do de uma sonda nasogdstrica ou de uma gastrostomia

* Se a probabilidade de ser necessdria a alimentacdo entérica
por mais de 2 a 3 semanas é preferivel a gastrostomia

* O desejo dos doentes devem ser respeitados, como sempre

Dispneia
* E necessario atender a vontade dos doentes.
« Discutir a situacdo também com os familiares, se necessario.

* Os corticosteréides podem melhorar transitoriamente a
dispneia

* Traqueostomia: pode ser a solugdo.

* Quando ha sufocagdo irreversivel ou com uma solugdo que o
doente n3o aceite, os opidides e/ou a sedagdo com midazolam
poderdo ser a Unica resposta para o sofrimento que induz.
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Secrecdes Delirium

O excesso de secregdes associado e/ou a incapacidade de as A confusdo e a agitagdo sdo frequentes no cancro da cabeca e
engolir ou elimina-las de outra maneira podem ser um pescogo

problema desagradavel. Muitos doentes tém uma histdria pesada de consumo de

A aspiragdo pode ajudar em alguns casos, mas também é alcool, que predisp&e para os efeitos da privagdo
invasiva e traumatizante. Outras causas:

Usa-se com frequéncia a butilescopolamina (SC; por via oral o — Infecgdes, desidratagdo, alteragdes metabdlicas (hipercalcemia),
seu efeito é pouco fidvel) pela sua ctividade antimuscarinica. insuficiéncia respiratdria, retengdo urindria, metastases cerebrais,

Uma revisdao Cochrane sugere que os beneficios dai resultantes St

sdo limitados. — Toxicidade medicamentosa e privagdo

Delirium Delirium

Episodios de agitagao

Primario
Cabega e pescogo

Ginecolgico

Estomago

Colorectal «
Péncreas
SNC
Préstata
Outros
Total I
) g 1200-1359 1600-17:59  18:00-19:59 2000-21:59 2200-2359 000 1:59 200359 400- 559 600-7:59 009

Controlo de urgéncia da agitacao Controlo de urgéncia da agitaca

Doente sem acesso venoso
Haloperidol — 5mg IM + Midazolam — 5 mg IM
30 minutos depois se a situagdo nao estiver controlada: Doente com acesso venoso
Haloperidol — 2 mg SC + Midazolam — 5 mg SC; até 2 doses
Depois, se a situagdo ainda ndo estiver controlada: = Haloperidol 2 mg IV + Midazolam — 2 mg |V, SEgUIdO del mg por

Midazolam 5 mg SC de 1/1 hora até ao controlo da situagao. minuto até ao encerramento das palpebras.

Se apo6s o controlo da situagdo o doente voltar a ficar agitado,
verificar quanto tempo decorreu desde a dltima dose do
protocolo. Se tiverem decorrido mais de 2 horas recomegar do
principio, se tiverem decorrido menos prosseguir o protocolo a
partir do ponto em que se estava.




Delirium

Tratamento de manuteng¢do
Haloperidol
Cloropromazina
Olanzapina
Risperidona
Metilfenidato

Midazolam
Levomepromazina
Fenobarbital
Propofol

H rragia

* As hemorragias de grande volume podem causar grande
ansiedade nos doentes e nos seus familiares.

* Se ndo estiverem preparados pode causar-lhes grande angustia
e complicar o luto para os familiares.

* Mas, por outro lado, discutir algo que pode ndo ocorrer pode
causar medo e ansiedade

Oes para sedar

Delirium

Hemorragia

Dispneia

Desejo do doente

Dor/dispneia

Agitacdo/dispneia
Total
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Controlo do so

Tendéncia para a invers3o do ciclo sono-vigilia;
Tendéncia a agravar-se a agitagdo psicomotora a noite.
As benzodiazepinas podem agravar o delirium:
— se 0 sono por elas induzido nao for profundo e continuo podem ter um
feito contrério ao desejado.
Para o controlo do sono especificamente podem usar-se
neurolépticos mais sedativos do que o haloperidol:

~ Cloropromazina,
~ Levomepromatzina.

Trazodona, um antidepressivo com intensa acgdo sedativa, pode ser
util para induzir o sono nestes doentes.

Hemorrag

Se as hemorragias sdo previsiveis, devem usar-se len¢dis de cor
verde ou azul e ter toalhas disponiveis das mesmas cores para
disfargar o sangue, cuja visdo é assustadora

Pecas de cor vermelha (ndo)

Hemorrag

N3ao existe acesso venoso:
— Midazolam — 15 mg IM

Existe um acesso venoso:

— Midazolam — 1 mg/min 1V, até ao encerramento das pélpebras
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Comunicacao Prétese traqueoesofdgica

Depende de varios factores: anatémicos, capacidade fisica e
cognitiva

— Protese traqueoesofagica

— Electrolaringe

— Programas de comunicagdo por computador

— Papel e esferografica

Electrolaringe Feridas neoplasicas

Dor

Odor

Exsudado

Hemorragias

Aparéncia desagradavel

o 4
vz s

Impacto na imagem corporal e na auto-estima

Feridas neoplasicas Feridas neoplasicas

Dor Dor

Odor Odor
Exsudado Exsudado

Hemorragias Hemorragias
Aparéncia desagradavel Aparéncia desagradavel

Impacto na imagem corporal e na auto-estima Impacto na imagem corporal e na auto-estima
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Feridas neoplasicas Feridas neoplasicas

* Odor
— Limpeza da ferida
9 * Exsudado

* Com &gua no chuveiro se for possivel e a ferida ndo for fridvel .

* Perdxido de hidrogénio, soluto de Dakin, iodopovidona — ndo consensual —Uma camada de penso ndo aderente

« Desbridamento em algumas situacdes — Material absorvente (alginatos, etc), pensos higiénicos
— Metronidazol gel 0,75% — Protecgdo do tecido circundante
— Cadexdmero de iodo (lodosorb gel)

— Pensos de carvao activado

— Antibidticos sistémicos s6 quando hd infecgdo

Problemas emocionais Problemas emocionais

O cancro da cabega e pescogo é provavelmente o cancro mais

traumatico psicologicamente * A taxa de suicidio é de 50,5 por 100 000 pessoas por ano nos
A depressdo é mais frequente do que em outros tipos de EUA.

cancro, com varios graus de gravidade (22%-57%)

* Mais de 4 vezes a taxa na populagdo geral e na populagdo com
— Muitas vezes ndo é reconhecida

cancro em geral
— Influencia varios aspectos, nomeadamente a adesdo ao tratamento

Irritabilidade
Ansiedade

Perda de auto-estima
Vergonha

Problemas emocionais Problemas Psicossociais

* Desfiguramento:

* Dificuldades de relacionamento, incluindo com o cénjuge * Perda do emprego

(interacgdo, sexual) e com outros membros da familia « Redugdo do rendimento

* Sentimento de inutilidade
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Intervencdo psicoldgica

* Apesar do impacto psicolégico do cancro da cabega e pescoco
ha poucos dados de qualidade sobre as intervengées
psicoldgicas nestes doentes www.medicinapaliativa.pt




