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CAQUEXIA-ANOREXIA



DEFINICION

| Cauexa

Marcada baja de peso con
compromiso de masas musculares

Anorexia

Pérdida de apetito

Manual de medicina paliativa



EPIDEMIOLOGIA

Es un Sindrome silente

\:' -

T Tumores solidos 25-85%
- 54 | Laperdida de pedo tiene un impacto significativo




SINDROME C-A

Se produce por distintas enfermedades

Insuficiencia
cardiaca




ETIOLOGIA (CAQUEXIA)

Trastornos

Metabolismo inmunologicos
alterado /Produccion
de citokinas
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ETIOLOGIA (ANOREXIA)

Retardo del
vaciamiento Drogas .
gastrico Insuficiencia

renal/hepatica

Insuficiencia

Constipacion renal/hepatica

Malos
olores/sabores

Alteraciones

Deshidratacion g
electroliticas

Ansiedad

Nauseas/vomitos Dolor/disfagia N
Depresion

Manual de medicina paliativa



2 TIPOS DE SAC

SAC Primario

Cuando directamente por el
tumor o enfermedades cronicas,
se producen alteraciones
metabolicas y neuroendocrinas

. ¥

 SACSecundario

Por alteraciones de la ingesta
oral e incluye sintomas graves
(dolor/depresion) perdida de
proteinas, perdida de tejido
muscular debido a reduccion de
actividad fisica

@ebronsultas Revista de salud y bienestar



FISIOPATOLOGIA
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Fisiopatologia de la Caquexia Tumoral

CANCER

Productos del

Citoquinas y tumor

neuropeéptidos

ANOREXIA

CAQUEXIA
r~Tw
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Mecanismo fisiopatoldgico... VISION ACTUAL

Anorexia

Muscle Weight loss and
wasting poor function
Liver
metabolism Fatigue and pain
changes

Fat use and Depression

depletion

W Calidad de vida
V¥ Independencia
v Respuesta a QT
¥ Tolerancia a QT
AMMorbilidad
N Mortalida




MANIFESTACIONES CLINICAS




FACIE CAQUEXICA

Desnutricion grave, disminucion del paniculo adiposo, resalte relieve oseo.
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CAQUEXIA
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EVALUACION BASICA NIVEL |

a. Cribado del sindrome de anorexia-caquexia

|- anorexia (>3 de 10 en una escala numérica o
visual analogica)

2- perdida de peso (2% en 2 meses, 5% en 6 meses)
3- percepcion del paciente de una disminucion de
la ingesta oral (>25% de lo normal)

b. Estimacion de las consecuencias del sindrome de _ /
anorexia-caquexia By
|- jtiene el paciente aspecto de malnutrido?

2- ;sufre el paciente una disminucion de la fuerza o

energial

3- irefiere el paciente astenia, saciedad precoz,

nauseas cronicas, edemas, u otros sintomas?

4- ;esta el paciente o estan sus familiares

preocupados por la perdida de apetito o la perdida

de peso!?




EVALUACION

Evaluar intensidad de los sintomas por separado
(escala de 0 a 10)

Habitos y preferencias nutricionales.

Examen fisico dirigido a buscar alteraciones del

tubo digestivo (candidiasis, obstruccion intestinal).

mmw Considerar realizar medidas antropometricas
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DIAGNOSTICO

Determinacion del peso
actual (IMC)
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N

Indicadores de peéerdida de
peso significativo ( >5% en |
mes, 10 % en 3 meses).

Valorar albumina serica

Valorar SyS acompanantes
(astenia, adinamia, anemia,
nauseas cronica, anorexia).



MANEJO PALIATIVO

Evaluar la necesidad de tratamiento Explicar el origen del sintoma, y determinar
de este sintoma en funcion de las con el enfermo el tipo y los objetivos del
repercusiones para el paciente. tratamiento a realizar
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TRATAMIENTO

Tratamiento de la ANOREXIA/CAQUEXIA

Ningun tratamiento por si solo es completamente eficaz

La clave estd en tres areas




- T 2
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- MEDIDAS GENERALES




- REGIMENES DE EJERCICIO

La actividad fisica se ve deteriorada por 2 razones:

|: es probable que el musculo 2: La Act. Fisica reducida constituye una modulacion de
emaciado y caquéctico la demanda de energia por parte del individuo
presentes una potencia caquéctico que sirve para reducir el gasto energético
disminuida y se fatigue antes total, dado el incremento del gasto energético en

que un musculo sano reposo.

Los parametros nutricionales (La ganancia de masa corporal magra) se
han utilizado como medidas sustantivas de resultados en
intervenciones anticaquécticas




- MEDIDAS FARMACOLOGICAS




Inhibidores de la COX
Pentaxifilina
Talidomida

Melatonina

Estatinas

IECA

Antagonitas de las citocinas

Citocinas antininflamatorias (IL12,15)



Agentes que favorecen el anabolismo del musculo esquelético

Aumentan la expresion de | ARNm del recetor androgeno del musculo, lo que estimula la sintesis
de proteinas musculares:

Agentes:
Testosterona
Decanoato de nandrolona

Oxadrolona

El Tratamiento de la depresion en pacientes caquécticos con antidepresivos, orientacion o ambos
mejora a disforia y la CdV y en ocasiones también la funcion inmunitaria y la supervivencia



Symptoms of Cachexia

unintentional skeletal muscle
weight loss wasting

anorexia/loss lowered quality
of appetite of life
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RESUMEN

https://www.youtube.com/watch?v=n | i8foKBOmk




