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Alcuni dati epidemiologici

 Aumento del numero di nuovi casi 

 Aumento del numero di pazienti guariti

↑ Impatto di sintomi ed effetti collaterali 



Principali sintomi ed effetti collaterali 

(Zhang et al., 2019)

“Compared with other types of cancer, GIT cancer patients experience more

physiological (eg, loss of appetite, insomnia) and psychological symptoms (eg,

anxiety), secondary to gastrointestinal dysfunction or obstruction as the result of

progressive tumor or peritoneal invasion”.

“Symptom is an unwanted and often painful result of cancer or cancer treatment (side 

effect) ”



Principali sintomi ed effetti collaterali 

(Khalid et al., 2007)

All’esordio della patologia

Xerostomia 68-74%

Stitichezza 36-54%

Sazietà precoce 50%

Nausea 36-42%

Disgeusia 28%

Vomito 23-32%

Disfagia 18-43%

(Bonadonna, 2003)



Principali sintomi ed effetti collaterali 

(Yan et al., 2004)

Durante i trattamenti ambulatoriali



Principali sintomi ed effetti collaterali 

(Yan et al., 2004)

Durante i trattamenti ambulatoriali



Esperienza complessa: teorie e modelli

 Il sintomo é un fenomeno soggettivo, che solo il paziente ci può 

riferire

 Comporta una risposta emotiva che coinvolge la persona 

globalmente

 E’ generalmente una esperienza multidimensionale

 E’ spesso associato ad altri sintomi concomitanti



“Symptoms experience is the perception 
of the frequency, intensity, distress, 
and meaning of symptoms as they are 
produced and espressed (…)

Symptoms are multiplicative in nature 
and may act as catalysts for the 
occurrence of other symptoms.”

“Consequences include the impact on mood state, 

psychological status, functional status, quality of life, 

disease progression, and survival.»



“Gruppo costante di due o più sintomi tra loro correlati e indipendenti da 
altri sintomi o gruppo di sintomi.”

Covarianza

Eziologia comune

Influsso comune sugli outcome del paziente

(Kim et al., 2005)



(Khalid et al., 2007)

“A symptom cluster can cause 

more negative effects than an 

individual symptom and is 

related to the patients’ 

prognosis, functional status, 

and quality of life”.

(Zhang et al., 2019)

All’esordio della patologia



“Most common symptom clusters in patients with GIT cancer undergoing 

chemotherapy:

- psychological symptom cluster (distress, sadness, sleep disturbance)

- gastrointestinal symptom cluster (nausea, vomiting, lack of appetite)

- energy deficiency symptom cluster (fatigue, drowsiness)”

(Zhang et al., 2019)

Durante il trattamento chemioterapico



• Cronicizzazione della malattia oncologica

• ↑ Trattamenti ambulatoriali e domiciliari

• Nuove responsabilità e nuovi bisogni assistenziali per pazienti e familiari

• ↑ Autogestione dei sintomi ed effetti collaterali

• Nuovi ruoli assistenziali per promuovere l’autocura → Educazione terapeutica

(McCorkle et al., 2011)

Self-management
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(Hoffman, 2013)

Theory of Symptom Self-Management



Dati in Ticino 

Ottobre 2017- settembre 2018:

- 101 visite, 68 pazienti

- 54 donne



Sintomi ed effetti collaterali



Situazione caso 

Uomo, 43 anni

• Adenocarcinoma del retto prossimale intraperitoneale, stadio pT4a pN1a 
(1/21) M0, V1, Pn0, budding 53 x 10 HPF; diagnosi 12.03.2018. 

• Resezione anteriore del retto laparoscopica, R0; 12.3.2018  Oxaliplatino e 
Capecitabina adiuvante, 8 cicli, 16.04-16.10.2018. 



26.4.18, 1°consulto

• Appuntamento richiesto dalla moglie, vuole che inizi omeopatia

• Sintomi lamentati:
Astenia G1

Nausea G1

Alvo irregolare

Disestesie ai polpastrelli delle dita fino a 2 giorni dopo la chemio

Proposte?



19.12.18, 2°consulto

• Appuntamento chiesto dal paziente

• Sintomi: 
Parestesie e diminuzione sensibilità a mani e piedi: non riesce ad allacciarsi i bottoni, 
ha la sensazione di indossare calza, inciampa

Ansia per rientro al lavoro

Astenia G1

Proposte?
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(Di Maio et al., 2015)



Valutazione iniziale e continua 

Strumenti autovalutativi

multidimensionali

 Intensità 

 Caratteristiche temporali

 Durata

 Frequenza

 Caratteristiche qualitative

 Il grado di distress che comporta

 Il significato che il paziente 

attribuisce a quel sintomo e alla sua 

esperienza

 Le interazioni con gli altri sintomi

Screening Accertamento

Strumenti autovalutativi unidimensionali

- Verbal Descriptor Scale (VDS)

- Numerical Rating Scale (NRS)

- Visual Analog Scale (VAS)



Rhodes Index of Nausea, Vomiting and Retching



La gestione dei sintomi 

Caratteristiche del sintomo

Stato clinico del paziente 

Preferenze del paziente

• Pianificazione degli interventi di cura

• Linee guida nazionali e internazionali basate sulle evidenze 

Valutazione
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http://www.ebbp.org/ebbp.html

Evidence Based Practice



Oncology Nursing Society

https://www.ons.org/explore-
resources?topic=351&source=1506&display=results

Cancer Care Ontario

https://www.cancercareontario.ca/en/symptom-management

NCCN

https://www.nccn.org/professionals/physician_gls/default.aspx

European Oncology Nursing Society

https://www.cancernurse.eu/education/guidelines-recommendations.html

https://www.ons.org/explore-resources?topic=351&source=1506&display=results
https://www.cancercareontario.ca/en/symptom-management
https://www.nccn.org/professionals/physician_gls/default.aspx
https://www.cancernurse.eu/education/guidelines-recommendations.html




Proposte 1° consulto 

Sintomi:
• Astenia G1: 

attività fisica, camminate, poi bici e nuoto

• Nausea G1:

Antiemetici, zenzero

• Alvo irregolare:

Consulto nutrizione oncologica

• Disestesie ai polpastrelli delle dita fino a 2 giorni dopo la chemio:

Agopuntura, esercizi



Proposte 2° consulto 

Sintomi:
• Parestesie e diminuzione sensibilità a mani e piedi:

Lyrica (mal tollerato), agopuntura, ciotola lenticchie, guanti

• Ansia per rientro al lavoro:

Psicologa (non vuole), esercizi di rilassamento (autoipnosi)

• Astenia G1:

Fisioterapia, acqugym e ginnastica terapeutica (LTC)

28.2.19: sta benissimo, 2.3.19 riprende lavoro al 30%
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(Canadian Interprofessional Health Collaborative, 2010)

Modelli di presa in carico interprofessionale 



(Jakobsson et al., 2008)

Modelli di presa in carico interprofessionale 
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