
 

  



 کاهش وزن 

گویند  درصد از مردم می ۴۰مشاهده بیماری باشد. در واقع، کاهش وزن در میان افراد مبتلا به سرطان رایج است. ممکن است اولین علامت قابل 

متفاوت  اند. کاهش وزن مرتبط با سرطان ممکن است با سایر انواع کاهش وزن  که در اولین تشخیص سرطان، کاهش وزن غیرقابل توجیهی داشته 

کنند که با افزایش متابولیسم، از دست دادن عضلات اسکلتی، خستگی، از دست  اشاره می   "کاشکسیا "باشد. پزشکان به سندرم کاهش وزن به نام  

 .العلاج شیوع بیشتری داردشود. کاشکسی در بیماران مبتلا به سرطان صعب دادن اشتها و کاهش کیفیت زندگی مشخص می

 :افراد مبتلا به سرطان با کاهش وزن علائم دیگری نیز دارند 

ی •
 

 خستگ

 ضعف •

 دادن انرژی ازدست  •

 مشکل در انجام کارهای روزمره  •

 .افرادی که کاشکسی دارند اغلب در مقابله با نیازهای فیزیکی درمان مشکل دارند. همچنین ممکن است علائم شدیدتری داشته باشند

 علل کاهش وزن در افراد مبتلا به سرطان 

وع می شود کاهش وزن اغلب با ای و عوارض جانبی مرتبط با درمان که ممکن است باعث کاهش اشتها شوند،  سرطان زمینه .کاهش اشتهای شر

 :اند ازعبارت 

 .تغییرات در متابولیسم. متابولیسم فرایند تجزیه غذا و تبدیل آن به انرژی در بدن است •

 تهوع و استفراغ  •

 یبوست  •

 های دهان زخم •

 مشکل در جویدن  •

 مشکل در بلع  •

 دادن حس چشایی ازدست  •

 افسردگی  •

 درد •

 .های سلامتی خود در مورد علائمی که دارید صحبت کنید. در مورد علائم جدید یا تغییر علائم نیز به آنها اطلاع دهیدبا تیم مراقبت

 مدیریت کاهش وزن 

https://www.cancer.net/navigating-cancer-care/side-effects/fatigue
https://www.cancer.net/node/25043


ی تسکین عوارض جانبی بخش مهمی از مراقبت و درمان سرطان است. این رویکرد شود. به رفع  یا مراقبت حمایتی نامیده می  مراقبت تسکین 

عنوان بخشی از مراقبت از سرطان در طول روند درمان  کند. تحقیقات از مراقبت تسکینی بهنیازهای جسمی، عاطفی و اجتماعی بیمار کمک می

 .کنندو بهبودی، حمایت می

 نکات کلی 

 :این نکات ممکن است به بیمارانی که کاهش اشتها و کاهش وزن مرتبط با سرطان دارند، کمک کند

های غذایی بزرگ بخورید، در عوض سعی  بار در روز وعده  ۳جای اینکه سعی کنید  سعی کنید تعداد دفعات غذایی را افزایش دهید. به •

ساعت ممکن است یک استراتژی    ۳مثال، خوردن مقادیر کم هر    عنوان های غذایی کوچک و مکرر در طول روز بخورید. بهکنید وعده 

 .تر برای افزایش مصرف غذا باشد موفق 

کنند وزن سالمی  دهند. آنها به افراد کمک میمشورت با یک متخصص تغذیه را در نظر بگیرید. این متخصصان مشاوره تغذیه ارائه می  •

های سلامتی  ها و مواد معدنی را دریافت کنند. از تیم مراقبت داشته باشند و مواد مغذی مهم موردنیاز خود مانند پروتئین، ویتامین 

 .خود بخواهید یک متخصص تغذیه به شما معرفی کنند

های غذایی سبک بخورید و از غذاهای چرب یا غنی از پروتئین پرهیز کنید. در صورت بروز تهوع یا استفراغ،  درمانی، وعده قبل از شیمی •

 .این نوع رژیم غذایی، ممکن است از ایجاد بیزاری از این غذاها جلوگیری کند

نظر  ممکن است بخواهید نوع غذاها، زمان مصرف و مقدار مصرف، هیجانتان از جمله احساستان در حین و بعد از غذاخوردن را تحت  •

کنید؟ آیا متوجه تغییراتی در طعم و مزه شدید؟ به  سرعت احساس سیری می هایی حالت تهوع دارید؟ آیا به بگیرید. مثلاً چه زمان 

 .گیری در مورد تغییر رژیم غذایی شما کمک کندهای سلامتی، ممکن است به تصمیماشتراک گذاشتن این اطلاعات با تیم مراقبت 

 داروها 

 گاهی اوقات، پزشکان ممکن است داروهای خاصی را برای جلوگیری از کاهش وزن پیشنهاد کنند. این داروها ممکن است شامل موارد زیر باشد:  

 

حال، به دلیل  تواند اشتها، افزایش وزن و احساس تندرستی را بهبود بخشد. بااین این یک هورمون پروژسترون است و می مژسترول استات.  

 .شدن خون در حین مصرف این دارو، باید در مورد خطرات مصرف مژسترول استات با تیم مراقبت سلامتی خود صحبت کنیدافزایش خطر لخته

شوند، ممکن است اشتها را افزایش دهند و احساس سلامتی شما  کورتیکواستروئیدها یا گلوکوکورتیکوئیدها نیز نامیده می داروهای استروئیدی.  

مدت برای  را بهبود بخشند. آنها همچنین ممکن است به تهوع، ضعف و درد کمک کنند. پزشکان اغلب فقط استروئیدها را برای استفاده کوتاه 

مدت با عوارض جانبی زیادی از جمله، افزایش  رغم مزایای فراوان استروئیدها، استفاده طولانی کنند. علیهفته پیشنهاد می  ۲های کمتر از  دوره 

کنند استفاده از استروئیدها را  قند خون، افزایش خطر عفونت و ضعف عضلانی همراه است. توجه به این نکته ضروری است که پزشکان سعی می

 .یماران تحت ایمونوتراپی به حداقل برسانندبرای ب

دقیقه قبل از    ۳۰شود. اگر متوکلوپرامید را حدود  این دارویی است که برای کمک به درمان حالت تهوع و استفراغ استفاده می متوکلوپرامید.  

غذایی مصرف کنید، ممکن است از احساس سیری جلوگیری کند. یکی از عوارض جانبی کلیدی این دارو اسهال  تلاش برای خوردن یک وعده 

 .است

لوزالمعده نقش کلیدی در کمک به هضم غذا دارد. برای بیمارانی که ممکن است در عملکرد لوزالمعده  جایگزینی آنزیم پانکراس )لیپاز(.  

آنزیم  لوزالمعده،  سرطان  به  مبتلا  بیماران  مانند  باشند،  داشته  و  مشکل  پروتئین  چربی،  جذب  در  بدن  به  است  ممکن  مکمل  گوارشی  های 

https://www.cancer.net/node/31921


های گوارشی داشته باشید، شامل افزایش  های آنزیمدهد  ممکن است شما نیاز به مصرف مکمل ها کمک کنند. علائمی که نشان می کربوهیدرات 

 .های سلامتی خود اطلاع دهیدگاز، نفخ، درد مبهم شکم و مدفوع شل باشد. اگر هر یک از این علائم را دارید حتماً به تیم مراقبت

ممکن است اشتها را افزایش دهد، اما همچنین با خطر بیشتر    THCاست.   THCاین دارویی حاوی ماده فعال حشیش پزشکی به نام  مارینول.  

سال همراه است. در مورد خطرات و مزایای مصرف درونابینول با تیم مراقبت سلامتی خود صحبت کنید،   ۶۵ویژه در بزرگسالان بالای  گیجی، به

کنید که ممکن است خطر گیجی شما را افزایش دهد  اید و یا داروهای دیگری مصرف می خصوص اگر قبلاً هرگز از این نوع دارو استفاده نکرده به

 )داروهای ضددرد، داروهای اضطراب(. 

 .سرطان برای بهبود اشتها و افزایش وزن در حال مطالعه هستندداروهای دیگری برای کمک به افراد مبتلا به  

 مواد مغذی درمانی داخل وریدی 

های  کنند. معمولاً هدف ارائه حمایت دریافت می  (IV) جای خوردن و آشامیدن، مواد مغذی را از طریق یک لوله وریدیگاهی اوقات، بیماران به 

شوند. مطالعات نشان  وارد بدن می  IV گیرد. مواد مغذی مستقیماً از طریقداخل ورید قرار می IV مدت، بهبود سلامتی است. یکای کوتاه تغذیه

مدت محدود شود. این یک روش مصنوعی برای تأمین تغذیه است  های کوتاهاند که استفاده از مواد مغذی درمانی داخل وریدی باید به دوره داده 

است.   همراه  بدن  در  مایعات  تجمع  و  عفونت  بالاتر  خطرات  با  بنابراین   و 

 

ط با سرطان پیشرفته چندان مفید نیست. در شرایط نادر، مانند زمانی که  در بیشتر شرایط، این رویکرد در بیماران مبتلا به کاهش وزن مرتب

 .انسداد روده وجود دارد، این روش ممکن است امتحان شود

 کاهش وزن در مقابل کاشکسی 

شود. اگرچه کاهش وزن بخشی از  ای ایجاد می کاهش وزن و کاشکسی سرطان متفاوت است. کاشکسیا یک سندرم است که توسط سرطان زمینه 

عنوان بخشی از کاشکسی همیشه با  دهد همراه نیست؛ بنابراین، کاهش وزن بهکاشکسی است، اما با افزایش متابولیسمی که با کاشکسی رخ می 

 .یابدکالری بیشتر بهبود نمی 

 کاشکسی در افراد مبتلا به سرطان پیشرفته 

فته درصد از افراد مبتلا به۸۰حدود   زمان کاهش وزن داشته و  عضلات خود را از دست  کاشکسی دارند. در کاشکسی، فرد هم ،شطان پیشر

دادن انرژی و دشواری در انجام کارهای روزمره شود. افراد مبتلا  تواند باعث خستگی، ضعف، از دست دهد. مانند کاهش وزن، کاشکسی نیز میمی

 .به کاشکسی نیز ممکن است علائم شدیدتری را تجربه کنند

افراد مبتلا به کاشکسی مفید باشد که با یک کاشکسی می  تواند مقابله با نیازهای فیزیکی درمان را برای فرد دشوار کند. ممکن است برای 

هایی در مورد تغذیه برای کمک  متخصص تغذیه برای ارزیابی تغذیه و مشاوره صحبت کنند. یک متخصص تغذیه به بیماران و مراقبان آنها توصیه

ها شامل آموزش در مورد غذاهای پر پروتئین، پر کالری و غنی از مواد مغذی  دهد. این توصیهبه مقابله با کاشکسی و عوارض جانبی مربوطه می 

می بیمار  که  است  زمانی  بخورد. برای  غذا   خواهد 

 

قبول  عنوان یک گزینه قابل درمان کاشکسی بهکند از هیچ دارویی برای براساس تحقیقات علمی فعلی، انجمن انکولوژی بالینی آمریکا توصیه می 

مدت با هورمون پروژسترون یا داروهای استروئیدی  برای مدیریت عوارض استفاده نکنید. در شرایط خاص، پزشکان ممکن است یک درمان کوتاه 

کند که افراد مبتلا به سرطان پیشرفته و کاشکسی  را امتحان کنند )به بالا مراجعه کنید(. انجمن انکولوژی بالینی آمریکا، همچنین، توصیه نمی

https://www.cancer.net/node/25113


یا از طریق لوله تغذیه، تغذیه شوند، مگر اینکه شرایط بسیار خاصی در افراد با شرایط مناسب   IV به دلیل عوارض احتمالی از طریق تزریق وریدی 

 .شودپذیر، سندرم روده کوتاه، یا مسائل دیگری که باعث ایجاد مشکل در جذب مواد مغذی می وجود داشته باشد، مانند انسداد روده برگشت 

 منابع مرتبط 

 توصیهیهای تغذیهیای در طول و بعد از درمان شطانی

ی  اثرات جانن 

ی غذای در هنگام ابتلا به شطان ات کوچک برایی کمک بهی طعم بهت   تغیتر

 

 

 

https://www.cancer.net/node/24985
https://www.cancer.net/node/25238
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