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INTRODUGAO

A radioterapia (RXT) e quimioterapia (QTX) s&o opgbes de tratamentos ao portador de algum tipo de
cancer (CA) de cabeca e pescoco. Preconiza-se em muitos dos casos a realizacéo da cirurgia para
remocao da area lesada com margem de seguranca de acordo ao estadiamento do CA e apds, um
tratamento complementar caso necessario, no qual se utiliza ambas as opgdes de tratamento ou
apenas duas delas. A regido de cabeca e pescoco é primordial para fungdes como, respiragao,
mastigacdo, degluticdo e fonagcdo. No comprometimento de tais funcdes, pode-se inviabilizar a
qualidade de vida de pacientes em tratamentos para CA nessas regides.

OBJETIVO

Analisar a qualidade de vida e degluticdo de pacientes submetidos a tratamento radioterapico e
quimioterapico por cancer de boca ou orofaringe.

METODO

Pesquisa aprovada no Comité de ética e pesquisa sob o numero
CAAE: 04083518.0.0000.0050. Descritores: Neoplasias de Cabeca
e Pescoco, Braquiterapia, Tratamento Farmacolégico.

Para coleta de dados foi utilizado o protocolo de qualidade de
vida WHOQOL-bref que avalia 4 dominios: fisico, psicolégico,
relagdes sociais e meio ambiente no qual os resultados variam de
1-2,9 (precisam melhorar), 3-3,9 (regular), 4-4,9 (boa) e 5 (muito
boa).
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Também foi utilizado o segmento apetite/alimentagdo do protocolo
de dor McGill com escores até 5 (grau maximo de influéncia da
dor).
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A amostra é composta por um grupo de 15 pacientes, ambos os
sexos, que passaram por tratamento com radioterapia e
quimioterapia para tratamento de CA de boca ou orofaringe.

RESULTADOS
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CONCLUSAO

Conclui-se que o tratamento com RXT + QTX, apesar de necessario, compromete a qualidade de
vida e degluticdo do paciente durante o tratamento, é necessario compreender e minimizar tais
aspectos, buscando o cuidado responsivo ao individuo e melhora das condigdes de vida.
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