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OBJETIVO Oncologia

e . , . Farmacia
= Idgr!tlflcar pale_eptes con cancer que _pre_:sent,elj riesgo e
nutricional alinicio del tratamiento quimioterapico, mediante -
un método de cribado validado.
- Determinar el porcentaje de peso perdido (%PP) en
dichos pacientes.

MATERIAL Y METODOS

Criterios de » Pacientes con tumores solidos que iniciaron tratamiento
inclusion antineoplasico entre abril de 2016 y mayo de 2017.

Cribado  Pérdida de peso involuntaria en los ultimos 3 meses y
o disminucion del apetito.
ST e Localizacion tumoral
(NUTRISCORE) . . L ..
Tipo de tratamiento antineoplasico.

Leve (<10%)
Moderado (10-15%)

°

Severo (>15%)

RESULTADOS RN segun localizacion tumoral
F T T
Edad media 61+11 afos EsGfago-gastrico 16 75

Pancreas-biliar 17 70,6
Cabeza-cuello 12 33,3 .
Clasificacion del %PP

Otros 13 30,8

. , . B Grave M Moderado @ Leve
Ginecoldgicos 36 30,6
Pulmoén 64 26,6
Colorrectal 54 7,4
Mama 73 0
Vejiga 12 0

CONCLUSIONES

- 1 de cada 5 pacientes que inicia tratamiento con QT presenta RN , siendo los tumores de
pancreas-biliar, es6fago-gastrico y de cabeza y cuello los de mayor riesgo.

- Mas de la mitad de pacientes que inician QT presentan pérdida de peso , siendo grave en
casi el 20% de los casos.

-El empleo de un método de cribado especifico, permite una deteccidén precoz de pacientes en
riesgo nutricional, permitiendo realizar en ellos un abordaje nutricional temprano.




