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Resumo

Introdug@o: O cdncer é uma patologia associada a alteracéo no processo de divisdo celular, que continua apresentando
um crescimento de casos em todo o mundo. No entanto, com a interveng@o nutricional adequada no tratamento, ha
uma redugéo de agravamentos e melhora do estado de saude. Objetivo: Avaliar o estado nutricional e a seguranca
alimentar no acompanhamento terapéutico de pacientes oncolégicos em uma Secretdria Municipal de Sadde, no sertéo
de Pernambuco. Metodologia: Trata-se de um estudo com delineamento transversal, abordagem quali-quantitativa,
carater exploratério e descritivo. A amostra foi composta por 20 adultos, 15 mulheres e 5 homens, em tratamento
oncolégico e possuindo o direito ao TFD (Tratamento Fora de Domicilio). Submetidos a uma avaliag@o nutricional e um
modelo de escala de inseguranca alimentar, verséo reduzida da Escala Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA).
Resultados e Discusséo: Por meio de uma avaliagéo nutricional é possivel verificar possiveis riscos, como desnutrigéo,
no qual 70% dos participantes apresentaram essa possibilidade, e a populagéo feminina foi a mais acometida, sendo
75% da amostra. Em contrapartida, 30% estavam entre as classificagdes de sobrepeso e obesidade, fato que se
correlaciona com riscos de neoplasias. O fator socioeconémico também influenciou, pois com falta de recurso
financeiro, em 55% dos individuos, ndo houve acesso a uma alimentacdo sauddvel e variada, ocasionando uma
inseguranca alimentar. Conclusé@o: Encontramos no estudo a partir das avaliagdées nutricionais uma prevaléncia de
possiveis casos de desnutrigéo e inseguranca alimentar, necessitando da atengéo e apoio a partir do desenvolvimento
de estratégias de prevengéo e promocéo da sadde.

Palavras-passe: Desnutricdo. Neoplasia. Terapia Nutricional.

Abstract

Introduction: Cancer is a pathology associated with changes in the cell division process, which continues to show an
increase in cases worldwide. However, with adequate nutritional intervention in the treatment, there is a reduction of
aggravations and improvement of the health status. Objective: To evaluate the nutritional status and food safety in the
therapeutic follow-up of cancer patients in a Municipal Health Secretary, in the hinterland of Pernambuco. Methodology:
This is a cross-sectional study, qualitative and quantitative approach, exploratory and descriptive. The sample consisted
of 20 adults, 15 women and 5 men, undergoing cancer treatment and entitled to PDT (Out-of-Home Treatment).
Subjected to a nutritional assessment and a food insecurity scale model, a reduced version of the Brazilian Food
Insecurity Scale (EBIA). Results and Discussion: Through a nutritional assessment, it is possible to verify possible risks,
such as malnutrition, in which 70% of the participants presented this possibility, and the female population was the
most affected, being 75% of the sample. On the other hand, 30% were classified as overweight or obese, a fact that
correlates with the risk of cancer. The socioeconomic factor also influenced, because with a lack of financial resources,
in 55% of the individuals, there was no access to a healthy and varied diet, causing food insecurity. Conclusion: In the
study, based on the nutritional assessments, we found a prevalence of possible cases of malnutrition and food insecurity,
requiring attention and support from the development of prevention and health promotion strategies.

Keywords: Malnutrition. Neoplasm. Nutrition Therapy.
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Introducéio

O cdncer é uma patologia associada a alteragcdo no processo de divisGo celular e
proliferacdo desordenada de células que atingem 6rgéos e tecidos e podem se espalhar para
outras partes do corpo (TESTON ef al., 2018). Diante disso, mesmo com avangos tecnolégicos e
conhecimento sobre o tratamento dessa patologia, o seu diagnéstico gera uma série de impactos
gue necessita, na maioria dos casos, que os pacientes e seus responsdveis fomem medidas e
assumam responsabilidades, mesmo sem estarem preparado para estes desafios (AFONSO,
MINAYO, 2017).

As doencas oncolégicas vém apresentando uma alta prevaléncia no Brasil em pessoas de
todas as idades, sendo também um problema de satude publica mundial, o qual merece atencgéo
no seu tratamento e melhora da qualidade de vida desses pacientes (GUERRA, GALLO,
MENDONCA, 2005). A distribuicGo da incidéncia por RegiGo geogrdafica mostra que a Regiéo
Sudeste concentra mais de 60% da incidéncia, seguida pelas Regiées Nordeste (27,8%) e Sul
(23,4%). Especificamente nas Regides Norte e Nordeste, a incidéncia do cancer do colo do Utero
e de estémago tem impacto importante, apesar de também apresentarem os cdnceres de
préstata e mama feminina como principais nessa populagéo (INCA, 2019).

De acordo com o Conselho Nacional de Nutricgo Oncolégica (2016), muitos fatores
podem influenciar o desenvolvimento do céncer: causas externas, como o meio ambiente;
habitos de vida; costumes sociais e culturais; e causas internas, que séo genéticas e resultam
em modificagdes no interior das células, podendo se apresentar em diversos estagios. Os fatores
socioecondémicos também tém bastante relacdo com a seguranca alimentar e a incidéncia dessa
doenca, pois héa grande relacéo do cdncer com o desenvolvimento social, econédmico que afetam
o estado nutricional, e em determinados lugares a populagdo passa por uma distribuicéo de
fatores de risco maiores do que em outros, que passa a elevar, consequentemente, a taxa de
mortalidade (BRAY ef al., 2018; DRAPER et a/., 2018).

A baixa ingestdo alimentar devido os fatores socioeconémicos e aos efeitos do
tratamento do céncer, da prépria doenca, além do estresse da hospitalizacéo e o isolamento
social, sGo outros meios que contribuem para o paciente apresentar um maior risco nutricional
até alcancar a desnutricdo, podendo agravar-se em caquexia, por exemplo. Fatores como o
diagnéstico tardio, localizacéo e tamanho do tumor, podem prejudicar o estado de saude,
dificultando o tratamento nutricional e clinico (INCA, 2009). Vérios alimentos exercem diversas
funcdes, que pode auxiliar no tratamento, como a agéo antioxidante que indiretamente auxilia
na melhora da imunidade, ou seja, com o tratamento nutricional, tanto a seguranca alimentar
pode ser proporcionada, quanto os efeitos colaterais podem ser minimizados (ROHENKOHL,
CARNIEL, COLPO, 2011).

Com esse intuito, mobilizacées, apoio do poder publico, de familiares e da
sociedade civil, com acées sociais fornecidas pelo Sistema Unico de Saude (SUS) e por
Organizacdes ndo Governamentais (ONGs) sGo fundamentais para demonstrar a importdncia
da avaliago do estado nutricional e da seguranca alimentar no acompanhamento do
tratamento dos pacientes oncolégicos, a fim de melhorar a sadde e minimizar os efeitos
colaterais, pois a alimentacéo sauddvel e adequada contribui de forma ativa na reducéo dos
sinfomas e na recuperacéo do estado nutricional desse publico oncolégico. Dessa forma, a
presente pesquisa, por meio de questiondrios, teve como objetivo avaliar o estado nutricional e
a segurancga alimentar no acompanhamento terapéutico de pacientes oncolégicos na Secretaria
Municipal de Saude, de Serra Talhada, no sertdo de Pernambuco.

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo de campo, descritivo, transversal, com abordagem quanti-
qualitativa. A pesquisa teve duracdo de dois meses, setembro a outubro de 2022, realizada na
Secretdria Municipal de Saude, localizada no Municipio de Serra Talhada- Pernambuco. A
populacdo do estudo foi composta por 20 adultos, 15 mulheres e 5 homens, com idade entre
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18 a 50 anos, em tratamento oncolégico, e que possuiam o direito ao TFD (Tratamento Fora de
Domicilio). Foram excluidos os pacientes oncolégicos com idade menor que 18 anos e os que
ndo estdo mais em tratamento no momento da pesquisa.

Para analisar a importéncia do estado nutricional no acompanhamento terapéutico de
pacientes oncolégicos, coletou-se os dados através da avaliagdo nutricional, que é crucial para
detectar possiveis risco de desnutricdo, contendo 4 perguntas, sobre a diminuigdo da ingestéo
de alimentos devido a falta de apetite ou dificuldade de mastigacéo, assim como perda de peso
involuntdria, estresse psicolégico, finalizando por meio da coleta do peso e altura, com o intuito
de determinar o indice de Massa Corporal (IMC) dos participantes . Este questiondrio contém
escores para classificar a pontuacéo final da avaliagéo, e séo enfatizadas nos Gltimos 3 meses.
O maximo de pontuacéo é de 9 pontos, um score de 8 pontos acima considera que o paciente
oncolégico tem um estado nutricional normal, o que atinge um score de 7 pontos abaixo séo
considerados em risco de desnutrigdo.

Jé para a andlise da seguranca alimentar foi realizado um questiondrio, verséo reduzida
da escala de inseguranca alimentar, elaborada por Santos ef a/(2014), na qual é composta por
cinco questdes consideradas mais relevantes quanto a concordéncia com a escala completa,
(Escala Brasileira de Inseguranca Alimentar-EBIA), fornecendo informacées necessdrias a
terapia. Os dois métodos vidveis foram preenchidos por meio de questdes objetivas e subijetivas,
de féacil entendimento e aplicacéo.

Os objetivos e metodologia utilizados na pesquisa foram inicialmente explicados ao
publico alvo de forma coletiva, em sala de espera na secretaria, sobre a sua importdncia, com
foco nos beneficios e riscos minimos do estudo, contidos j@ no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Posteriormente, de forma individual, foi chamado cada participante,
aplicados os dois questiondrios citados anteriormente, e explicado de forma mais detalhado o
TCLE, com a finalizacéo das assinaturas nas duas vias.

Os dados coletados foram digitados, tabulados em média e porcentagens; analisados por
meio do Microsoft Office Excel® 2016 para a realizaco da estatistica descritiva e,
posteriormente, a observacéo dos dados, sendo apresentados em tabela e grafico.

Por se tratar de uma pesquisa envolvendo seres humanos, a pesquisadora se
comprometeu a obedecer aos aspectos éticos legais de acordo com as Resolucées N°466/2012
e 510/2016 do Conselho Regional de Saiude que dispée sobre diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa em seres humanos. O projeto foi encaminhado a aprovado pelo
comité de ética em Pesquisa da Faculdade de Integracéo do Sertdo — FIS, nUmero CAAE:
60076122.4.0000.8267 e parecer: 5.563.356.

Resultados e Discussées

A amostra foi constituida por 20 individuos, em tratamento oncolégico fora do domicilio,
sendo 50% do total da populacéo neoplésica cadastrada na Secretaria Municipal de Sadde. Os
resultados do estudo demonstraram que a avaliacéo do estado nutricional e da seguranca
alimentar, embora seja de extrema importéncia no acompanhamento terapéutico oncolégico,
ha muitas varidveis, como o tratamento, escolaridade, renda para que houvesse um avanco
maior na integralidade da atencéo, particularmente na drea da alimentagdo e nutricéo, visto
qgue 70% dos participantes apresentaram possivel desnutricéo.

Isso pode ser reflexo do cendrio brasileiro, no qual normalmente a maioria das unidades
de saude, que tem por objetivo o cuidado continuado e no territério, contém somente a chamada
equipe minima, constituida por médicos, agentes comunitdrios de satde, enfermeiros e técnicos
(CARVALHO, 2005), dando a possibilidade que os pacientes com essa patologia tenham o
estado nutricional e qualidade de vida prejudicadas.

Dessa forma, os resultados da avaliagéo nutricional utilizada para andlise de possiveis
riscos, como a desnutrigdo, é apresentado na Tabela 1.
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Tabela 1- Apresentacéo dos dados da avaliagéo nutricional aplicado aos pacientes oncolégicos.

Sexo Con‘ia‘gem de Média de Média de pontuacao total de
participantes IMC triagem

Feminino 15 25,02 5,94

Néo estd em risco 5 32,22 8,34

Possivel Desnutri¢éo 10 21,43 4,4

Masculino 5 23,36 5

Néo estd em risco 1 23,93 8,5

Possivel Desnutricéo 4 23,22 2,7

Total Geral 20 24,61 5,7

Fonte: De autoria prépria, 2022.

Essa tabela sugere que com uma avaliagdo nutricional adequada durante o
acompanhamento no tratamento oncolégico é possivel verificar riscos nutricionais. Foi
observado que ha um nivel elevado de risco a caréncias nutricionais, com uma média de indice
de massa corporal (IMC) para adultos de 22,32 kg/m 2 entre os dois sexos, que apesar de estar
classificado em eutrofia (18,5 kg/m? a 24,9 kg/m?) é um valor que merece uma atencéo, para
ndo haver uma reducdo de peso e se aproximar de uma possivel desnutricdo, contando com 3
participantes ja classificado como baixo peso.

Baseado no estudo realizado por Sobreira, Bomeny e Couto (2011), verificou-se que uma
das caracteristicas das neoplasias e sintomas de grande prevaléncia nos individuos em
tratamento de quimioterapia é a anorexia, enjoo, émese, depressdo, que alteram o apetite e
podem ocasionar em uma desnutrigdo. Dentre os principais sinftomas fisicos da desnutricéo esté
a perda de peso e, aproximadamente 50% dos pacientes diagnosticados apresentam esse
sintoma, caracterizando-se como um prognostico para esse publico, e sendo similar aos
resultados encontrados no estudo (MACHRY, 2011).

Pode ser observado também no estudo que a populacdo feminina teve uma alta
prevaléncia dessa patologia, sendo 75% da amostra, e prova disso é que, segundo a Sala de
Situacdo de Pernambuco (SIA, 2022), entre os pacientes neopldsicos de Serra Talhada, no ano
de 2021, a quantidade de mulheres, na faixa etéria de 20 a 49 anos, foi de 67,7% dos casos,
sendo superior aos 32,3 % do sexo masculino. De acordo com o Instituto Nacional do Céncer,
dados de 2018 mostram que 59.700 mulheres desenvolveram céncer de mama no Brasil,
aumentando sua incidéncia a cada ano (INCA,2019).

Em contrapartida, outro fator importante verificado que impacta a incidéncia do céncer é
a sua relago com a obesidade. Quanto ao estado nutricional, percebeu-se que 45% dos
entrevistados apresentaram eutrofia segundo o IMC para adultos, mas 30% estavam entre as
classificacbes de sobrepeso e obesidade. Atualmente vivemos uma epidemia de sobrepeso,
obesidade, e o IMC alto correlaciona proporcionalmente com o risco dessa doenca, sendo de
forma mais especifica com o cdncer de mama (SILVA, 2021). O tecido gorduroso é a geragéo de
producdo de hormdnios que implicam na origem do céncer, e com o aumento do peso, a
concentracdo de substéncias no sangue relacionadas @ inflamagdo que motivam mutagdes
genéticas sdo elevadas, e servem como uma alerta de que o sobrepeso ou o excesso de peso
podem aumentar o risco de céncer (BRASIL, 2016).

No que tange os resultados sobre a avaliacéo da seguranga alimentar, foi observado uma
presenca de insegurancas, com dificuldades de acesso aos alimentos. A inseguranca alimentar
é um fenémeno que continua sendo observado em todo o mundo, e segundo a Rede Brasileira
de Pesquisa em Soberania e Seguranca Alimentar (2021), foi identificado que, na Regiéo
Nordeste, a inseguranca alimentar tinha condi¢cbées mais precdrias, com uma prevaléncia de
41,1,0% para risco de fome.
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Outro fato identificado foi no diagnéstico e tratamento do céncer, nos quais podem
ocorrer diversos fatores de atraso para a realizacdo desses procedimentos, relacionados ao
atendimento do individuo e acesso aos servicos, prejudicando a sadtde. Com o surgimento da
pandemia do COVID-19, no ano de 2020, isso foi alavancado (HANNA ef a/., 2020).

Em consequéncia da contaminacdo do corona virus, o Instituto Nacional de Cancer
recomendou, no inicio, que exames como o de rastreamento poderiam ser adiados, havendo
uma reducéo dos procedimentos, como o de diagnéstico, tratamento de cancer, especificamente
cirurgias oncolégicas, que refletiram no nimero de casos dessa patologia. Os periodos mais
criticos da regido do Nordeste, para a biépsia e exames anatomopatolégicos, que incluem
material proveniente de cirurgias, foram nos meses de abril e maio (RIBEIRO, CORREA,
MIGOWSKI, 2021).

No municipio de Serra Talhada o ano de 2020 foi o mais expressivo de casos de céncer,
e registrou um aumento de 36% de ébitos quando assemelhado ao ano de 2019, anterior a
pandemia (SIA, 2022). Diante disso, baseando-se no cendrio epidemiolégico e na capacidade
de resposta da rede de atencdo a sadde no nivel local, frente @ pandemia, foi indicado a
retomada do rastreamento, com um reforco e priorizagdo de diagnéstico e do tratamento, com
a necessidade de priorizar também as avalicées nutricionais que garantem uma atencéo maior
ao cuidado alimentar no tratamento oncolégico, somado ao uso de estratégias de organizacéo
e prevencgdo, como a telemedicina e oferta de medicamentos com quantidades ja para ciclos, a
fim de evitar mais riscos aos individuos e profissionais (MIGOWSKI, CORREA, 2020).

Aliado a esse cendrio, pode ser considerado que em algumas perguntas da EBIA houve
uma equidade, visto que o tratamento do céncer traz vdrios efeitos adversos, que afetam
negativamente a questdo financeira por interferir na capacidade de trabalho das pessoas
diagnosticadas e dos acompanhantes, com os resultados apresentados no Grdéfico 1.

Grafico 1 - Expressdéo dos dados em porcentagem %, da Escala Brasileira de Inseguranga Alimentar, apresentada
aos pacientes oncolégicos do municipio de Serra Talhada.

ESCALA BRASILEIRA DE INSEGURANCA ALIMENTAR (EBIA) - PROPOSTA
COM 5 QUESTOES

1- Nos vltimos 3 meses o(a) Sr(a) teve a
preocupacgdo de que a comida na sua casa acabasse 75%
antes que tivesse condicdo de comprar, receber...

2- Nos ultimos 3 meses a comida acabou antes que

0,
o(a) Sr(a) tivesse dinheiro para comprar mais? e000%

3- Nos ultimos 3 meses, o(a) Sr(a) ficou sem
dinheiro para ter uma alimentagéo saudavel e 55% 45%
variada?

4- Nos Ultimos 3 meses, o(a) Sr(a) ou algum adulto
em sua casa diminuiu, alguma vez, a quantidade de = 20,00% 80,00%
alimentos nas refei¢des, ou pulou refeicées,...

5- Nos ultimos 3 meses, o(a) Sr(a) alguma vez
comeu menos do que achou que devia porque néo 25,00% 75,00%
havia dinheiro suficiente para comprar comida?

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%
SIM mNAO

Fonte: De autoria prépria, 2022.

Nesse gréfico, a indagacGo apresentada no primeiro item, quanto a preocupacéo
econdédmica e o acesso ao alimento, tanto do préprio paciente, como dos seus familiares, pode
ser considerada uma inseguranca alimentar, sendo recorrentes em 75% dos participantes.

Uma das consequéncias disso e da condi¢cdo que a patologia em si j@ ocasiona, é a
reducdo de oportunidade de trabalho durante o periodo de tratamento, como foi relatado por

uma participante, mencionando que “por precisar estar frequentemente se ausentando para ir
D
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fazer o tratamento fora do seu domicilio, hé dificuldade de se manter nos empregos”
(Participante 4).

Situagéo também encontrada em outras pesquisas, pois foi realizada uma andlise de 36
estudos europeus e norte-americanos, nos quais relataram que os individuos com céncer correm
maior risco de desemprego quando comparados com individuos sem histérico de neoplasias
(DUMAS,2019). Outro fator identificado foi que 55% dos pacientes relataram ter ficado sem
dinheiro para uma alimentacéo saudavel e variada, demostrando mais uma vez que a falta de
acesso por questdes financeiras estd intimamente relacionada com a piora do estado nutricional.

No inicio dos estudos e debates sobre a seguranca alimentar da populacéo brasileira,
acreditava-se que o problema estava relacionado @ caréncia de alimentos, no entanto, com o
aumento da producéo, a desnutricio e fome continuaram pertinentes, e diante disso, foi
verificado que o problema de inseguranca alimentar nGo estava relacionado com a escassez,
mas com a falta de acesso, podendo ser pouco ou deficiente, em decorréncia da pobreza.
(BURITY, FRENSCESCHINI, VALENTE, 2010).

Uma realidade analisada também na pesquisa e que gera influéncia na sobrevida de
pacientes oncolégicos é a baixa escolaridade, acompanhada da falta de acesso a informacgédes,
como de prevencgdes, que se associaram ao diagnéstico tardio do céncer e reducéo das
possibilidades de cura. Fato demostrado em um estudo do Hospital do Cancer de Séo Paulo,
onde 61% dos pacientes que descobriram a patologia em uma fase mais evoluida tinham
estudado até a 8° série do ensino fundamental, verificando que a baixa escolaridade pode ter
relacdo com a dificuldade de servicos @ satde e até a negagéo do possivel diagnéstico, com a
falta da propagacéo de conhecimentos sobre os riscos e prevencées (RIBEIRO, 2007).

Diante dessa vivéncia dos pacientes, com enfrentamento de diversas dificuldades, como
alteragdes fisicas no corpo, na alimentagdo, rotinas, hdbitos, e dependéncia de cuidadores na
maioria dos casos, é necessdrio ter um apoio social e econdmico, pois segundo Van der Molen
(1999) os pacientes com neoplasias que recebem informacgdes sobre o tratamento e sobre
recursos assistenciais oferecidos pela sociedade e governo, como forma de auxilia-los, podem
diminuir a pressé@o psicolégica e ansiedade provenientes da vivéncia do céncer.

Consideracgdes Finais

No estudo encontramos que existe uma prevaléncia de possiveis casos de desnutricdo e
inseguranca alimentar nos pacientes oncolégicos, observando que hd uma frequéncia minima e
até auséncia da equipe médica integrada com profissionais de nutricdo, que dificultam o acesso
as informacées de prevencéo e orientacdées alimentares.

Diante disso, foi possivel identificar que a avaliacdo do estado nutricional e a seguranca
alimentar durante o tratamento oncolégico contribui para identificar riscos nutricionais e para o
desenvolvimento de estratégias de prevencéo e promocdo a satde e bem-estar, pois por meio
desses métodos, a qualidade de vida desses pacientes que passam por diversas complicacées
derivadas néo sé da doenca em si, mas também por questbes sociais e econdmicas, que
interferem fortemente na piora do estado nutricional e no a@mbito psicolégico, pode ser
melhorada com a atengéo e apoio necessdarios a essa doenca, tendo como objetivo prevenir a
desnutrigdo e diminuir seu impacto.

Algumas limitacées encontradas no estudo foram que alguns pacientes diagnosticados
ndo queriam se identificar no primeiro contato e a dificuldade de aceitarem participar da
pesquisa, tendo como principal motivo a falta de tempo.

Deve-se constatar, portanto que esse estudo ird contribuir de forma significativa para
novas pesquisas e mobilizagées de contribuicdo a esse publico, que residem no municipio de
Serra Talhada, mas que sé conseguem realizar o tratamento fora do seu domicilio, por auséncia
de servigos no territério. Assim, a equipe de saude, a sociedade e poder Estatal deve considerar
os cuidados nutricionais como prdtica indispensdvel para a seguranca do paciente com céncer.
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