Impact nutritionnel du gout métallique chez les patients atteints de cancer de la téte et du cou
Explorations et implications cliniques
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Contexte

Le golt métalligue est frequemment observé pendant les traitements du cancer de la téte et du
cou, mais on sait tres peu de choses sur son impact sur |'état nutritionnel.

Objectifs

Explorer I'impact du gout métallique sur la qualité de vie et I'état nutritionnel des patients atteints
d'un cancer de la téte et du cou présentant un trouble du golt métallique par rapport a ceux qui
n'ont pas ressenti de gout metallique.

Méethodes et Matériels

* Des tests sensoriels gustatifs, des questionnaires sur la qualité de vie, le golt metallique, le
poids et I'apport alimentaire ont été remplis par 44 patients atteints de cancer téte et cou
avant, pendant et jusgu'a un an apres leur traitement.

¢ Les patients ont eteé divisés en deux groupes en fonction de I'apparition du gout métallique
puis compares.

Résultats
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Figure 1 : Atteinte de la qualité de vie
liée a la dysgueusie (/5

Figure 2 : évolution du poids (kg)

Résultats

* le gout metalligue a été observe chez 27,2 % des patients, toujours pendant la phase de
traitement et principalement lié a la radiothérapie ou a la radiochimiothérapie.

* L'intensité du gout meétalligue était alors modéerée (40 %) a elevee (26,7 %).

* Le golt metalligue avait un impact negatif significatif sur la qualité de vie lié a la dysgueusie
(p=0,025) figure 1.

* Les effets negatifs du gout metallique sur le poids (figure 2) et 'appétence de la prise
alimentaire (figure 3) n'étaient pas significatifs. Mais tous les patients traites par
radiothérapie et/ou radiochimiothérapie avaient bénéficié d'une gastrostomie prophylactique

* Le gout meétallique était significativement liée a la mucite (p=0,0274) mais pas a la
candidose (p=0,382) ni au flux salivaire (p=0,627).
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Figure 3: évolution de I’échelle visuelle
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Conclusion

Le golt metalligue, présent chez 27,2 % des patients de la téte et du cou, a significativement
déteriore la qualité de vie liee a la dysgueusie mais pas le poids ni 'appéetence alimentaire,
probablement du fait de l'utilisation d'une gastrostomie.
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