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APRESENTACAO)|

Oncologia Clinica e Laboratorial 2

A oncologia ¢ uma area em constante evolugao, exigindo conhecimento atualizado e
abordagem multidisciplinar. O ebook "Oncologia Clinica e Laboratorial 2" foi
concebido para atender a essa demanda, oferecendo um conteudo abrangente e didatico
sobre os avancos no diagndstico, tratamento € monitoramento de neoplasias.

Nesta obra, reunimos artigos cientificos e estudos de caso que conectam a pratica clinica
a pesquisa laboratorial, destacando a importancia de uma abordagem integrada. Sao
abordados temas como:

e Novas terapias-alvo e imunoterapias.

« Diagnosticos moleculares e biomarcadores.

e Oncologia de precisao e avangos em tecnologias laboratoriais.

e Cuidados paliativos e qualidade de vida para pacientes oncologicos.

Com linguagem acessivel e respaldo técnico, este ebook ¢ uma ferramenta indispensavel
para profissionais de saude, estudantes e pesquisadores interessados em expandir seu
conhecimento e contribuir para a evolugdo da oncologia no Brasil € no mundo.

Boa Leitura!!!
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CAPITULO 1

O ACESSO DO EXAME PET-CT PELO SUS NO BRASIL

Access to PET-CT Exams via SUS in Brasil.
Acceso a los examenes PET-CT a través del SUS en Brasil.

d-'10.56161/sci.ed.202512055C1
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RESUMO

O PET-CT ¢ um exame complexo e completo para analisar a anatomia e a funcionalidade de
todos os 6rgaos do corpo. No entanto, o acesso ao exame via SUS ¢ um imbréglio devido o alto
custo do procedimento, poucos aparelhos disponiveis a populacdo e a distribui¢do desigual por
regido deles. O artigo cientifico contribui para uma analise do cenario nacional do exame no
Brasil. Tem como objetivo a analise da importancia do exame para oncologia e o acesso dele
para a populagdao por meio do SUS. A metodologia ¢ feita através da andlise descritiva e
qualitativa, em que se baseia na coleta de dados incluindo todos os aparelhos de PET-CT no
pais por meio do DATASUS para saber quantos aparelhos tém em uso no pais e quantidade que
atendem pelo SUS. Desse modo, observa-se que dos 153 aparelhos em uso, 83 atendem pelo
SUS, o pais consta cerca de 213 milhdes de habitantes na estimativa de julho de 2025, ao
realizar um célculo de proporc¢ao da populacdo brasileira dividido pelo total de equipamentos
em uso, ¢ concluido o resultado de 1 aparelho por 1.392.156 milhdes de habitantes. Sendo
assim, demonstra uma dificuldade no acesso da populag¢do ao exame, o que permite concluir
que a importancia de ampliar e desburocratizar o acesso ao PET-CT no pais, por meio de
politicas publicas em parceria com a iniciativa privada ampliando o servico e dignificando a
populagdo que necessita do exame a ter um tratamento oncoldgico mais eficaz e preciso.

Palavras-chave: SUS, PET-CT, DATASUS, Oncologia, Brasil.
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The PET-CT is a complex and comprehensive examination used to analyze the anatomy and
functionality of all the organs in the body. However, access to this exam through the Brazilian
public health system (SUS) is problematic due to the high cost of the procedure, the limited
number of machines available to the population, and their unequal distribution across regions.
This scientific article contributes to an analysis of the national scenario of PET-CT in Brazil.
Its objective is to examine the importance of the exam for oncology and the population’s access
to it through SUS. The methodology is based on a descriptive and qualitative analysis, relying
on data collection that includes all PET-CT scanners in the country through DATASUS, in
order to determine how many machines are in use and how many serve the SUS network. Thus,
it was observed that of the 155 machines in operation, 83 are available through SUS. The
country’s estimated population in July 2025 is approximately 213 million inhabitants. By
calculating the ratio of the Brazilian population to the total number of machines in use, it is
concluded that there is one PET-CT machine for every 1,392,156 inhabitants. Therefore, this
demonstrates the population’s difficulty in accessing the exam, which leads to the conclusion
that it is essential to expand and simplify access to PET-CT in Brazil through public policies in
partnership with the private sector, thereby expanding the service and ensuring that those who
need the exam can receive more effective and precise oncological treatment.

Keywords: SUS, PET-CT, DATASUS, Oncology, Brazil.

RESUMEN

El PET-CT es un examen complejo y completo utilizado para analizar la anatomia y la
funcionalidad de todos los 6rganos del cuerpo. Sin embargo, el acceso a este examen a través
del Sistema Unico de Salud (SUS) es problematico debido al alto costo del procedimiento, la
limitada cantidad de equipos disponibles para la poblacion y su distribucion desigual por
regiones. Este articulo cientifico contribuye al andlisis del panorama nacional de este examen
en Brasil. Su objetivo es evaluar la importancia del PET-CT para la oncologia y el acceso de la
poblacion a ¢él por medio del SUS. La metodologia se basa en un andlisis descriptivo y
cualitativo, apoyado en la recopilacion de datos que incluye todos los equipos de PET-CT del
pais a través del DATASUS, con el fin de determinar cuantos estan en uso a nivel nacional y
cuantos atienden a la red del SUS. De esta manera, se observd que de los 155 equipos en
funcionamiento, 83 estdn disponibles a través del SUS. Con una poblacién estimada de
aproximadamente 213 millones de habitantes en julio de 2025, el calculo proporcional de la
poblacion brasilena dividido por el total de equipos en uso muestra que hay un equipo de PET-
CT por cada 1.392.156 habitantes. Por lo tanto, esto demuestra la dificultad de la poblacion
para acceder al examen, lo que lleva a la conclusion de que es esencial ampliar y simplificar el
acceso al PET-CT en Brasil mediante politicas publicas en asociacion con la iniciativa privada.
Tales medidas permitirian ampliar el servicio y garantizar que las personas que necesitan el
examen reciban un tratamiento oncoldgico mas eficaz y preciso.

Palabras clave: SUS, PET-CT, DATASUS,Oncologia,Brasil.




1 INTRODUCAO

O avango tecnolégico impulsionado pela globalizagdo proporcionou melhorias em
varios ambitos na sociedade, especialmente na area da saude, de onde vem revolucionando com
maior precisdo os diagnosticos e tratamentos dos pacientes. E isso ¢ possivel, principalmente,
através de exames que dao diagndstico por imagens como o PET-CT. o Brasil o acesso a essas
tecnologias ainda sao bastantes limitados, o que impossibilita sua utilizagdo pela sociedade de
forma universal e equitativa, prevista pelo Sistema Unico de Saude (SUS), desse modo, as
disparidades regionais, e restrigdes de recurso torna o processo de acesso a exames essenciais
cada vez mais restrito.(FREIRE et al., 2025).

A Tomografia por emissao de Positrons (PET-CT) também conhecido como Pet-Scan ¢
a juncdo do aparelho PET que identifica a funcionalidade do paciente por meio de um
radiotracador e o CT vem da tomografia computadorizada que ¢ capaz de proporcionar imagens
de alta qualidade. O cruzamento destas duas tecnologias de ponta ¢ capaz de ter uma avaliagdao
ampla de qualquer tumor com eficacia para avaliagdo completa e planejar o melhor tratamento
para o paciente (BASTOS; BRITO NETO; PINTO, 2024).

O PET-CT ¢ um exame que faz parte da medicina nuclear que utiliza pequenas
quantidades de material radioativo, os radiofarmacos. E utilizado para estudar a fungéo do 6rgio
onde vai ser realizado o exame para diagnosticar, avaliar e tratar diversas doencas, entre elas:
canceres, doengas cardiacas e distirbios neuroldgicos. O PET-CT ¢ um exame demorado de
cerca de duas horas de duragdo em pacientes de jejum de quatro a seis horas de duracio,
necessitando uma hora de repouso do paciente ap6s inje¢ao do material radioativo. Além disso,
se demonstra também fundamental no tratamento e planejamento de radioterapia e sendo
adquirida proximo da primeira sessao da radioterapia para delimitar o alvo tornando de suma
importancia para o procedimento. (SOUZA; LOPES; ALMEIDA, 2018; Suresh et al, 2023 ).

Dentre os tipos de tragadores radioativos utilizados em medicina nuclear encontra-se o
fluorodeoxiglicose (FDG-!8F),carbono-11,nitrogénio-13, oxigénio-15,iodo-134, cobre-64,
galio-66 e o galio-68. Na pratica clinica observa-se que geralmente o mais comum na maioria
dos exames de PET-CT ¢ o F-18, devido as suas vantagens distintas em relacdo a outros
nuclideos de positrons, as vantagens incluem, um curto alcance de pdsitrons que permite a
criacdo imagens com alta resolucdo espacial, além de ser uma molécula semelhante a glicose,

e eles sdo capazes de se acumular em maior quantidade na regido tumoral, devido as células




cancerigenas ser mais ativa metabolicamente, assim absorvem a molécula de glicose em maior

quantidade do que em relagdo as células saudaveis (FAGNER,2021;ZHANG et al., 2025).

O radiotracador apds injecao intravenosa e decaimento de cerca de 60 minutos para se
espalhar pelo corpo, e se concentra na regidao de maior brilho na imagem identificando uma
possivel anormalidade podendo ser um tumor. O aparelho detecta emissdes de raio gama da
substancia radioativa, produzindo as imagens em um computador, fornecendo informagdes
moleculares e imagens em alta resolucao (FAGNER,2021).

A portaria n.° 1.340, de 1° de dezembro de 2014, do Ministério da Saude (MS),
incorporou a tabela do Sistema Unico de Satide (SUS) o exame de PET-CT, apesar disso, o
PET-CT nao esta disponivel para todos os tipos de canceres, somente em casos de CA de
pulmao de células nao pequenas, CA de colorretal, linfomas de Hodgkin e ndo Hodgkin. E em
2025 foi ampliado para uso no caso de CA no eséfago. (BRASIL, 2014; BRASIL, 2025)

O PET-CT, importante instrumento para o diagndstico e tratamento oncologico, tem seu
alcance reduzido pelo elevado valor do aparelho o que a torna um dos exames mais caros na
area do diagndstico por imagem do pais. O atendimento integral, universal e equitativo via SUS,
previsto em seu estatuto, nao se concretiza plenamente no estado do Piaui no que diz respeito
ao PET-CT. Nesse contexto, o problema que move essa pesquisa ¢: como a dificuldade de
acesso do exame PET-CT pelo SUS no Brasil pode gerar problemas sociais e financeiros na
sociedade?

Este trabalho possui uma justificativa social, pois contribui para que as informagdes

sobre o exame chegue a outras pessoas com intuito de debater e sensibilizar sobre a
problematica apresentada. Do ponto de vista académico, contribui ao ampliar as informagdes
disponiveis sobre o exame no pais. Em termos pessoais, justifica-se por apresentar um debate
que atualmente € um tabu e de suma importancia para obter diagndstico preciso de canceres,
metastases, confirmar a remissao ou progressao de tumores, definir a extensdo da doenca e
até mesmo para o acompanhamento de pacientes pos infarto.

Essa pesquisa teve como objetivo geral: analisar a importancia do exame para oncologia

e 0 acesso dele para a populagao por meio do SUS. Nesse meandro, essa pesquisa teve como
objetivos especificos: investigar os numeros de aparelhos de PET-CT no pais, verificar
quantos desses aparelhos fazem atendimentos pelo SUS, com recorte especifico para a regido

Nordeste; examinar a realidade do pais perante ao exame PET-CT via SUS.

2 METODOLOGIA




Este artigo ¢ uma pesquisa descritiva qualitativa, em que se baseia na coleta de dados

incluindo todos os aparelhos de PET-CT no pais, para investigar, verificar e examinar fatos que
condizem com a realidade por meio do DATASUS, sistema do governo que tem como objetivo:
coletar; organizar; processar ¢ disponibilizar informagdes sobre satde no pais; cadastro dos
estabelecimentos de satde e das redes hospitalares; além de informagdes sobre recursos
financeiros, demograficos e socioecondmicos; da distribuicao de aparelhos de diagndstico por
imagem nas regides do Brasil, cadastradas pelo SUS, bem como o uso e desuso destes
aparelhos. O Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) foi utilizado para
informagdes sobre a quantidade de aparelhos de PET-CT no Brasil, quantos operam pelo SUS.
Primeiramente acesse o site da CNES, ha a aba relatdrios nesta abre em equipamentos com isso
tem disponivel dados de todos os tipos de equipamentos registrados no pais, pode abranger os

dados para todo Brasil, como limitar por estados e municipios.

3 RESULTADOS

Segundo levantamento feito por meio do DATASUS existem 155 aparelhos de PET-CT
no Brasil, destes 153 em uso, 83 desses aparelhos prestam atendimento pelo SUS.

Atualmente o pais consta cerca de 213 milhdes de habitantes na estimativa de julho de
2025 do IBGE. Com isso, ao realizar um calculo de propor¢ao da populacao brasileira dividido
pelo total de equipamentos em uso, ¢ encontrado o resultado de um aparelho para 1.392.156
habitantes. Com esse dado, fica notério a dificuldade de acesso ao exame considerando a
escassez de aparelhos em relagdo ao tamanho da populacdo. A situacdo torna-se ainda mais
critica se tratando de atendimentos pelo SUS, ja que apenas 83 aparelhos estdao disponiveis para

atendimento publico, elevando a propor¢ao do acesso ao exame para 2.566.265 habitantes.

Além disso, considerando o total de aparelhos em uso total em 100%, observa-se que
os 83 equipamentos que tem parceria com o SUS representa 54,2% desse total, significado que
pouco mais da metade total de aparelhos disponiveis e em uso fazem atendimento no setor
publico, que apesar de pouco aparelhos por populacdo ¢ um bom indicativo da expansao do

SUS para o acesso desse exame de extrema importancia para oncologia no pais.

A regido Sudeste e Sul sdo historicamente e economicamente a regido mais

desenvolvida do Brasil, com os Estados das duas regides liderando os valores do PIB nacional,




com excec¢do do Espirito Santo, conforme apresentado pelo IBGE (2021).

Quadro 01: Aparelhos PET-CT por regidao do Brasil

Regides do Brasil Aparelhos PET-CT em % Fonte:
uso Datasus
(2025)
Sul e Sudeste 100 65,35
Nordeste 34 22,22
Norte 4 2,614
Centro-Oeste e DF 15 9,823
Total 153 100

Nesse contexto, segundo mostra o quadro 01 acima, é constatada a grande
superioridade das duas regides mais desenvolvidas do pais na propor¢do de numeros de
aparelhos PET-CT comparado as demais regides do pais, visto que representam 65,35% dos
aparelhos de todo o Brasil. Além disso, a regido Nordeste aparece em segundo lugar com
22.,22% dos aparelhos; Centro-Oeste e DF representam 9,82% e Norte, a menor proporc¢do de
aparelhos no pais, com 2,61%. Esses aspectos tém bastante influéncia na divisdo economica do
pais em regides mais desenvolvidas, com mais aparelhos disponiveis, e regides mais
subdesenvolvidas, com menos aparelhos disponiveis e maior escassez do acesso por meio do

SUS nessas regides.

Quadro 02: Aparelhos PET-CT na regido Nordeste.

Estados Aparelhos em uso Disponivel pelo SUS
Alagoas 3 2
Bahia 4 3
Ceara 2 2
Maranhio 4 3
Paraiba 4 3
Pernambuco 7 )
Piaui 1 0
Rio Grande do Norte 2 2
Sergipe 7 6
Total 34 26

Fonte: Datasus (2025)




Na regido Nordeste, como mostra o quadro 2, tem um total de 34 aparelhos em

atendimento, dos quais 26 destes atendem pelo SUS. Destacam-se os Estados de Sergipe e
Pernambuco: em Sergipe, dos 7 aparelhos em uso, 6 sao destinados ao atendimento pelo SUS;
em Pernambuco, sdo 5 aparelhos com a mesma finalidade. O que demonstra uma boa propor¢ao
relacionado ao niimero de aparelhos em uso em ambos os Estados, atendendo acima dos 70%
dos aparelhos via SUS, com 85,71% para Sergipe e 71,42% para Pernambuco.

Nesse meandro, o Estado do Piaui requer atencdo especial, ele apresenta o menor
numero de aparelhos em uso do Nordeste, com apenas um aparelho PET-CT, localizado em
uma clinica de imagem, conforme dados do Datasus. Esse aparelho atua unicamente no Estado
do Piaui e ndo realiza atendimento pelo SUS. Segundo o GLOBO (2025), a populagao do Piaui
¢ estimada, em agosto de 2025, em mais de 3.384.547 milhdes de habitantes. Assim, a
proporc¢ao do numero total de aparelhos disponiveis por habitantes no Estado ¢ extremamente
desfavoravel, visto que no Piaui ha apenas um aparelho e ndo ¢ ofertado atendimento pelo

sistema publico de saude.

4 DISCUSSAO

A analise de dados evidencia que a diferenca socioecondmica do pais impacta
diretamente a distribuicdo de aparelhos disponiveis para a populagdo. A regido Sul e Sudeste
obtém mais de 60% dos aparelhos PET-CT, uma diferenga significativa comparada as demais
regides do pais.

No Brasil, existem pouco mais de 650 especialistas de medicina nuclear, sendo a
maioria localizada no Sudeste (55%), o que representa apenas 0,25% do total de médicos no
Brasil. Ha apenas 23 centros de formagao de médicos de medicina nuclear, e a maior parte esta
localizada na regido Sudeste. A especialidade estd empreendendo esforgos para crescer e
atender a demanda crescente na sociedade (SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA
NUCLEAR, 2024).

Além disso, o alto custo do aparelho, instalacdo, manutengao dos equipamentos e 0s
radiofarmacos sdo um dos obstaculos para o pais obter mais equipamentos € tornar menos
desigual a distribui¢ao dos aparelhos no pais. Nessa perspectiva, torna-se um dos exames mais
caros para o paciente realizar; segundo o MDBF (2025), o valor do exame varia de acordo com

a regido, o tipo de cobertura, o exame solicitado e o estabelecimento.




-

O valor na regido Sudeste e Sul varia entre R$2.200 a- R$_4.000, Nordeste entre R$2.800
a R$4.200, Centro-Oeste entre R$2.500 a R$3.900 e Norte entre R$3.000 a R$4.500. Nota-se
que a regido que menos tem aparelhos ¢ a que cobra os valores mais altos em média, isso se
deve justamente a escassez do exame na regido tornando-o mais inacessivel. Em média, o PET-
CT custa entre R$2.500 a R$4.000 no pais, comparado a uma tomografia computadorizada e
uma ressonancia magnética que varia entre R$600 a R$1500 e R$1500 a R$3000. E perceptivel
que essa diferenga ¢ devido a possibilidade do paciente oncologico de obter um exame
completo, complexo e evitando de realizar varios exames para detectar patologias. (MDBF,
2025).

Nesse raciocinio, fica evidente a importancia do Estado por meio do SUS para garantir
0 acesso ao PET-CT no pais, desburocratizando impostos e facilitando investimentos na area
juntamente com a iniciativa privada, para adquirir o aparelho, profissionais capacitados e
facilitar a disponibilidade de radiofarmacos. Com isso, a capacidade de barateamento do valor
do exame para a populagdo ¢ vidvel, além de possibilitar que mais servicos sejam
disponibilizados pelo SUS. (MDBF, 2025).

Segundo o levantamento deste artigo apontam que o SUS atua em 54,2% dos aparelhos
do exame, em sua maioria na regido Sul e Sudeste, em regides menos centrais como Nordeste,
Norte e Centro-Oeste, muitos pacientes que necessitam do procedimento € preciso ter o gasto
para se deslocar para regido ou locais com o acesso mais facilitado ou dependendo da indicacao
ir para um local que o SUS possa cobrir o valor como no caso do Estado do Piaui, na qual possui
um aparelho e este mesmo ndo presta servigo pelo SUS, fazendo com que o paciente tenha que
deslocar aumentando seus custos e mais vulnerabilidade diante da situacdo debilitada que se
encontra em muitos dos casos para tratamento de um cancer, prejudicando uma avaliagdo
precoce e adequada a indicagdo pertinente.

Por fim, de acordo com O Globo (2023), o paciente ainda enfrenta o problema geral do
SUS: a demora para realizagdo do exame devido a fila de espera do sistema, comprometendo a

avaliagdo precoce e o sucesso do seu tratamento oncologico.

5 CONCLUSAO

A andlise dos dados evidencia que mais da metade dos aparelhos de PET-CT se
concentra na regido Sul e Sudeste, um grande contraste em relagdo as demais regides do pais.
Mesmo na regido em que a disponibilidade do aparelho ¢ maior e hd mais atendimentos

ofertados pelo SUS a quantidade de aparelhos nao ¢ suficiente para suprir a demanda do acesso




ao exame, tornando esse procedimento, de supra importancia para oncologia, de dificil acesso
para a populagdo.

Diante disso, de 153 aparelhos em uso no Brasil, 83 fazem atendimentos via SUS para
as indicagdes nas quais o sistema cobre, como: CA de pulmao de células ndo pequenas, CA de
colorretal, linfomas de Hodgkin e ndo Hodgkin e CA de es6fago. Em proporcao,
aproximadamente 54,2% dos aparelhos oferecem atendimento pelo SUS. Nesse sentido, a
cobertura do sistema ¢ de suma importancia, visto que dignifica o paciente ao poder realizar um
exame de alta complexidade e completo para tratamento e planejamento oncoldgico. No
entanto, a falha do proprio sistema, como a longa fila de espera, pouca cobertura do
procedimento no pais em relagdo a demanda, os pregos caros do equipamento, manutencao e
radiofarmaco, causa um imbroglio de dificuldade ao acesso do exame, principalmente em
regides com menor indice de desenvolvimento socioeconomico.

Por fim, fica evidente a importancia de ampliar e desburocratizar o acesso ao PET-CT
no pais, por meio de politicas publicas em parceria com a iniciativa privada, ampliando o
servico, principalmente em regides que carece dessa assisténcia, para evitar grandes
deslocamentos para realizar o procedimento, a fim de dignificar o paciente com o procedimento
que pode facilitar seu tratamento e diagnostico preciso da sua respectiva patologia. Assim,
permite que o SUS possa proporcionar mais acessibilidade, justica e equidade para a populagio

em relagdo ao exame.
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RESUMO

OBJETIVO: Identificar as agdes adotadas pela enfermagem na Estratégia Saude da Familia
para o rastreamento e a detec¢do precoce dos canceres mais prevalentes na atencao primaria,
bem como os desafios que interferem na sua efetividade. METODOLOGIA: Este estudo trata-
se de uma revisao integrativa da literatura, com a finalidade de sintetizar de forma organizada
as evidéncias disponiveis em pesquisas previamente publicadas, conduzida conforme o
checklist PRISMA-ScR. A metodologia seguiu as etapas propostas por Mendes et al. (2019),
incluindo defini¢ao da tematica via PICo, critérios de elegibilidade, selecdo das bases de dados
e descritores, além da analise critica e interpretacdo do material encontrado. As buscas foram
realizadas em bases nacionais e internacionais, como MEDLINE, BDENF, LILACS,
ColecionaSUS e SciELO. RESULTADOS: Apos a triagem de 2.334 publicagdes, 10 artigos
atenderam aos critérios e compuseram a amostra final. Na APS, os canceres mais passiveis de
rastreamento sao o de mama e o de colo de utero. Nesse contexto, o enfermeiro exerce papel
central por meio da coleta do Papanicolau, investigagao de risco, orientacdes educativas, busca
ativa e encaminhamentos. Entretanto, persistem limitagdes estruturais, alta demanda, lacunas
no conhecimento técnico, baixa adesdo aos exames e dificuldades nos fluxos diagnoésticos.
Estratégias como educacdo permanente, navegacdo do paciente, uso de tecnologias e
fortalecimento da coordenagdo do cuidado mostraram potencial para qualificar o rastreamento.
CONCLUSAO: A efetividade das a¢des depende da qualificacio profissional, organizagao dos
servigos e integragdo das equipes, refor¢ando o protagonismo da enfermagem na Atengdo
Primaria a Saude.

PALAVRAS-CHAVE: Oncologia; Atencdo Primaria a Saude; Atencao Basica; Enfermagem.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To identify the actions adopted by nursing professionals in the Family Health
Strategy for the screening and early detection of the most prevalent cancers in primary care, as
well as the challenges that affect their effectiveness. METHODOLOGY: This study is an
integrative literature review, aiming to synthesize in an organized manner the evidence
available in previously published research, conducted according to the PRISMA-ScR checklist.
The methodology followed the steps proposed by Mendes et al. (2019), including defining the
theme via PICo, eligibility criteria, selection of databases and descriptors, as well as critical
analysis and interpretation of the material found. Searches were conducted in national and
international databases, such as MEDLINE, BDENF, LILACS, ColecionaSUS, and SciELO.
RESULTS: After screening 2,334 publications, 10 articles met the criteria and comprised the
final sample. In primary health care, the most easily screened cancers are breast and cervical
cancer. In this context, nurses play a central role through Pap smear collection, risk assessment,




educational guidance, active case finding, and referrals. However, structural limitations, high
demand, gaps in technical knowledge, low adherence to examinations, and difficulties in
diagnostic workflows persist. Strategies such as continuing education, patient navigation, the
use of technologies, and strengthening care coordination have shown potential to improve
screening. CONCLUSION: The effectiveness of actions depends on professional qualification,
service organization, and team integration, reinforcing the leading role of nursing in primary
health care.

KEYWORDS: Oncology; Primary Health Care; Basic Care; Nursing.

1. INTRODUCAO

O rastreamento oncoldgico na Atencao Primaria a Satde (APS), especialmente por
meio da Estratégia Saude da Familia (ESF), representa uma das mais potentes estratégias de
saude publica para a redugdo da mortalidade por cancer em populagdes vulneraveis, por meio
da deteccdo precoce e da articulagdo entre os niveis de atencdo (INCA, 2015; Brasil, 2017). A
atuacdo da enfermagem nesse contexto da APS sdo fundamentais para criar vinculo com a
comunidade, promover educacdo em saude, identificar individuos elegiveis para rastreamento
e garantir o acompanhamento até o diagnostico (Rezende et al., 2022).

Nesse cendrio, a enfermagem desempenha atividades essenciais como agdes
educativas, busca ativa, coleta do exame citopatologico, orientagdo sobre rastreamento
mamografico e acompanhamento longitudinal dos usuarios (Rezende et al., 2022). Entretanto,
a sobrecarga de trabalho, a auséncia de capacitacdes especificas e a fragilidade na articulagao
entre APS e os demais niveis de atengdo podem comprometer a qualidade do cuidado e a
efetividade do rastreamento (Melo et al., 2021).

Também se comprovou que, apesar dos vinculos criados pela ESF, nem todas as
pessoas elegiveis aderem aos programas de rastreamento periddico, e fatores estruturais,
subjetivos como percepgdes sobre risco interferem nessa adesdo e aumentam a fragmentagao
da assisténcia (Melo et al., 2021).

Esses elementos reafirmam que a atuagcdo da enfermagem vai além da execugao de
procedimentos: envolve acolhimento, construgdo de vinculo, educagdo em satide e coordenagao
do cuidado, aspectos essenciais para superar obstaculos que impactam a detec¢do precoce dos
canceres mais prevalentes. Diante desse cenario, ¢ urgente valorizar a contribuicao especifica
da enfermagem no rastreamento oncoldgico na APS.

Considerando esses aspectos, torna-se essencial compreender como a enfermagem

estrutura suas acdes no rastreamento oncoldgico, bem como os desafios que permeiam esse




processo na APS, garantindo uma andlise mais abrangente e contextualizada da pratica
profissional.

Dessa forma, este estudo tem como objetivo identificar as ag¢des adotadas pela
enfermagem na Estratégia Saude da Familia para o rastreamento e a deteccdo precoce dos
canceres mais prevalentes na atengdo primaria, bem como os desafios que interferem na sua
efetividade. Busca-se fortalecer os programas de detec¢do precoce ao qualificar e organizar a
atuacdo da enfermagem. Sua importancia esta em ampliar o acesso equitativo aos servicos de
saude e otimizar os recursos, ja que o diagndstico precoce reduz complicagdes, simplifica os

tratamentos e melhora os desfechos das pacientes.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, cujo propodsito € sintetizar de forma
organizada as evidéncias disponiveis em estudos previamente publicados. Essa abordagem
permite sistematizar o conhecimento produzido sobre a temadtica e contribuir para o seu
aprofundamento cientifico. A conducdo do estudo seguiu as recomendagdes do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses — Scoping Review (Prisma-ScR)
Checklist (Page et al., 2021).

Para o delineamento deste estudo, seguiram-se as etapas metodologicas propostas por
Mendes et al. (2019), as quais conferem rigor e sistematicidade ao processo de revisdo.
Inicialmente, procedeu-se a definicdo da tematica e da problemadtica investigada, estruturada
por meio da estratégia PICo, que orientou a constru¢ao da pergunta de pesquisa. Em seguida,
foram estabelecidos os critérios de inclusdo e exclusdo, de modo a assegurar a relevancia, a
consisténcia e a adequacao dos estudos selecionados.

Além disso, foram definidas as bases de dados e os descritores mais apropriados para
a busca, garantindo amplitude e precisdo na recuperacao das evidéncias. Apos a condugao das
buscas bibliograficas, realizou-se a triagem dos estudos, seguida de andlise critica e
interpretacao aprofundada dos achados, permitindo uma sintese qualificada e fundamentada dos
resultados obtidos.

A formulagao da pergunta norteadora foi estruturada com base na estratégia PICo,
ferramenta que orienta a elaboragao de questdes de pesquisa de forma clara e direcionada, além
de auxiliar na identificacdo das evidéncias cientificas mais pertinentes. Essa estratégia
contempla trés componentes essenciais: P (Populacao/Paciente), I (Interesse) e Co (Contexto),

conforme apresentado no Quadro 1.




A partir dessa delimitagdo conceitual, estabeleceu-se a seguinte pergunta norteadora:

“Quais sdo as acdes e os desafios da Enfermagem na Estratégia Saide da Familia para o

rastreamento e a deteccdo precoce dos canceres mais prevalentes na atencao primaria?”’

Quadro 1: Estratégia de PICo.

P Usuarios da Aten¢ao Primaria a Saude

atendidos na Estratégia Saude da Familia

I Acgdes e desafios da enfermagem para

rastreamento e detecg¢ao precoce de canceres

Co Estratégia Saude da Familia.

Fonte: Autores, 2025.

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE via PubMed), Base de Dados de Enfermagem (BDENF),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Coleg¢ao Nacional
das Fontes de Informacdo do Sistema Unico de Satide (ColecionaSUS), por meio da Biblioteca
Virtual em Satde (BVS) e da Scientific Electronic Library Online (SCiELO). Os artigos foram
coletados no més de novembro de 2025, utilizando-se os Descritores em Ciéncias da Satude
(DeCS): “Cancer”, “Atencdo Priméria a Saude”, “Atencdo Basica” e “Enfermagem”,
combinados pelos operadores booleanos OR ¢ AND.

Adotaram-se como critérios de inclusdo os artigos localizados nas bases de dados
especificadas, disponibilizados integralmente, redigidos em portugués, inglés ou espanhol, que
tratassem diretamente da tematica em estudo, publicados no periodo dos ultimos cinco anos
(2020-2025) e que atendessem ao objetivo proposto pela pesquisa. Foram excluidas as
publicagdes duplicadas, debates, resenhas, dissertacdes, estudos ndo pertinentes ao tema e
materiais repetidos entre as diferentes bases consultadas.

Destaca-se que, quanto aos aspectos éticos, por se tratar de uma revisao integrativa da
literatura, ndo se fez necessaria a submissio do estudo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP).
Ainda assim, todos os principios éticos foram observados, bem como assegurada a protecao dos

direitos autorais das publicagdes consultadas.




3. RESULTADOS

Assim, a busca inicial, utilizando os descritores e operadores definidos, identificou
2334 artigos, dos quais 1002 estavam disponiveis na integra. Apos a aplicagao dos critérios de
inclusdo e exclusdo, 134 estudos permaneceram para analise prévia. Destes, 10 compuseram a
amostra final. A sele¢do seguiu a leitura criteriosa dos titulos e resumos, considerando os
critérios de elegibilidade estabelecidos. O processo de identificacdo, selecdo, elegibilidade e

inclusdo dos estudos esta apresentado no fluxograma da Figura 1.

Figura 1: Fluxograma do processo de selecao de artigos da revisdo, PRISMA-ScR.
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Para organizar e apresentar de forma mais clara os dados obtidos, os conteldos foram

sistematizados em um quadro, contendo informag¢des como: titulo, objetivo e principais

resultados. O Quadro 2 apresenta os estudos encontrados quanto ao rastreamento oncoldgico

na aten¢do primaria a saude: contribuicdes da enfermagem na Estratégia Satde da Familia

(ESF).

Quadro 2: Artigos agrupados quanto ao rastreamento oncoldgico na aten¢do primaria a saude:

contribui¢des da enfermagem na ESF.

cancer de mama:
praticas
identificadas pelos

no controle do
cancer de mama
identificadas pelos

AUTOR TITULO ANO OBJETIVO PRINCIPAIS
RESULTADOS
(Anjos et al.,) | Monitoramento 2021 Analisar fatores Apenas 51,9% dos
das acdes de associados ao profissionais realizaram
controle do cancer monitoramento das | monitoramento adequado
cervicouterino e acoes para controle | do cancer cervicouterino.
fatores associados do cancer O desempenho eficaz
cervicouterino na estava ligado a ser
Estratégia Satde da | enfermeiro, ter >2 anos na
Familia, em regido | Atencdo Primaria, utilizar
de saude do divulgacéo para coleta, e
Nordeste brasileiro. | garantir agilidade em
casos de lesdo de alto
grau, biopsias (<1 més) e
liberag¢do de laudos.
(Melo et al.,) | Detecgdo precoce 2021 Analisar as agoes O estudo avaliou 133
do céancer de para detecgdo enfermeiros e concluiu
mama em precoce do cancer | que a Estratégia Saude da
Unidades Basicas de mama realizadas | Familia (ESF) apresentou
de Saude por enfermeiros da | o melhor desempenho na
atencdo primaria, deteccdo precoce do
de acordo com as cancer de mama, em
diferentes comparagdo com unidades
configuragdes de mistas e tradicionais. As
unidades basicas de | praticas da ESF, que
saude. envolvem investigacao de
risco, orientagoes sobre
exames, atividades
educativas e busca ativa,
demonstram maior
alinhamento com as
diretrizes do Ministério da
Saude.
(Loyola et al.,) | Vigilancia do 2022 Analisar as praticas | Gerentes priorizam o

encaminhamento de casos
alterados e a solicita¢do
de mamografia para o




gerentes na
Atencdo Primaria

gerentes da
Atencao Primaria a
Saude.

grupo de alto risco, mas
apontam dificuldades
como falta de
profissionais e demanda
excessiva. O estudo
destaca a ndo
conformidade de algumas
condutas com o
Ministério da Satde
devido ao foco curativo,
sendo urgente ampliar
acgoOes educativas e
investir em prevencgdo e
acesso a exames de
rastreio.

(Marques;
Figueiredo;
Gutiérrez)

Programa de
rastreamento de
neoplasias da
mama para grupos
de risco: fatos e
perspectivas

2021

Mensurar a
frequéncia e
conformidade de
rastreio do cancer
mamario segundo
risco para esta
doenca

A frequéncia e
conformidade do Exame
Clinico das Mamas foram
semelhantes (40,3%) em
usuarias de risco elevado
e padrdo. A cobertura de
mamografia foi maior no
grupo de alto risco
(67,7%) do que no padrao
(57,4%), mas a
assertividade geral foi
inferior aos 70%
pactuados no SUS.

(Sala et al.,)

Rastreamento do
cancer de mama
na Atencao
Primaria a Saude
no Brasil: revisido
sistematica

2021

Analisar estratégias
de cuidado para o
rastreio do cancer
de mama na
Atengdo Primaria a
Satde no Brasil.

O programa de navegagio
do paciente, conduzido
pelo Agente Comunitario
de Saude (ACS),
destacou-se como a
estratégia mais eficaz para
o rastreamento do cancer
de mama na Atengdo
Primaria a Satude (APS).
As acdes cruciais
envolveram a busca ativa,
o treinamento de equipes
¢ 0 monitoramento dos
resultados e das usuarias,
com a cobertura variando
de 23% a 88%,
evidenciando o potencial
da APS para qualificar o
cuidado de rastreamento
no Brasil.

(Soares et al.,)

Educacao
participativa com
enfermeiros:

2020

sistematizar
experiéncia de
educacdo

As potencialidades da
enfermagem no
rastreamento oncoldgico




potencialidades e
vulnerabilidades
no rastreamento
do cancer de
mama € colo

permanente
participativa com
enfermeiros da
Atengdo Primaria
sobre rastreamento
do cancer de mama
e colo,
identificando
potencialidades e
vulnerabilidades.

na APS estdo ligadas a
implementacdo dos
principios do SUS.
Contudo, persistem
desafios complexos e
vulnerabilidades
(individuais, contextuais e
programaticas). Nesse
cenario, a educacdo
permanente com
estratégias participativas &
crucial para o
fortalecimento e a
qualificacdo da pratica do
enfermeiro.

(Paz et al.,) | Painel de satide 2025 Criar um painel O painel oferece uma
para gestdo da digital de saude visdo abrangente da
informagdo no para a gestdo da situagdo de satde,
rastreamento do informacdo no favorecendo o
cancer de colo de planejamento, planejamento,
utero monitoramento ¢ monitoramento ¢

avaliacdo do avaliacdo das acdes. E

rastreamento do uma ferramenta robusta e

cancer de colo de reutilizavel para apoiar o

utero. rastreamento na Atencao
Primaria a Saade (APS),
possibilitando que
enfermeiros e gestores
tomem decisdes mais
qualificadas para
aprimorar o rastreamento
do cancer do colo do
utero.

(Silva et al.,) | Praticas de 2024 Identificar como Os resultados apontam

enfermeiros na
prevengdo e
rastreio do cancer
de mama e colo
uterino

ocorrem as praticas
de prevengdo e de
rastreio do cancer
de mama e de colo
uterino realizadas
por enfermeiros
que atuam na APS
do Rio Grande do
Sul

que as praticas de
prevencao e rastreio da
Enfermagem na APS
(cancer de colo de utero -
CCU e cancer de mama -
CAM) se desenvolvem
com crescente autonomia
e protagonismo. O
vinculo e a proximidade
com as comunidades e a
oferta de uma aten¢do
mais ampla (incluindo
condugao clinica para
infec¢des) promovem um
cuidado mais completo as
mulheres.




enfermeiro na
Atencdo Primaria
em Saude acerca
do cancer de colo
de Gtero e mama

do enfermeiro na
prevencao do
cancer de colo de
atero € mama na
aten¢do primaria

(Santos et al.,) | Aplicacdo do 2024 Investigar a Apesar da maioria realizar
processo de aplicabilidade do a coleta de dados (54,5%),
enfermagem ao processo de muitos enfermeiros ndo
paciente com enfermagem na utilizam o processo
cancer na aten¢ao atuacdo do completo de forma
primaria enfermeiro no sistematica. Os desafios

manejo ao paciente | incluem a falta de

com diagndstico ferramentas estruturadas,

oncologico no uso limitado de

ambito da APS em [ linguagem padronizada e

um municipio do avaliacdo desorganizada

Oeste Catarinense | das intervengdes.
(Pereira et al.,) | Atribui¢des do 2022 Refletir a atuagdo | O foco na deteccdo

precoce do cancer pela
enfermagem ¢é
comprometido por
lacunas estruturais (salas,
conhecimento,

planejamento) e pela
baixa adesdo das
mulheres (agendamento e
desconhecimento). O
diagnostico precoce € a
melhor estratégia de
combate.

Fonte: Autores, 2025.

4. DISCUSSAO

Ao analisar a literatura, observa-se que, no contexto da APS, os tipos de cancer mais
constantemente passiveis de rastreamento sao o de mama e o de colo do utero. Nesse cenario,
no qual ha o predominio da populacdo feminina, o enfermeiro ocupa posi¢do estratégica no
rastreamento oncologico na APS, atuando de forma decisiva na deteccdo precoce dessas
neoplasias. Nesse contexto, pdde-se perceber que o éxito do monitoramento adequado das
neoplasias depende diretamente da formagao especifica, do tempo de atuagdo e da familiaridade
com protocolos de rastreamento do enfermeiro em questdo. Além disso, o vinculo com a
comunidade também favorece a adesdo das usudrias, especialmente quando sdo utilizadas
estratégias de divulgacao, enquanto a agilidade nos fluxos diagndsticos reflete a capacidade de
articular servigos laboratoriais e unidades basicas (Anjos et al., 2021).

Na ESF, esse protagonismo se intensifica. O desempenho superior na detec¢do precoce
do cancer de mama (46,6%) pode ser explicado pelo modelo de atengdo centrado na
comunidade, que estimula praticas educativas, busca ativa ¢ acompanhamento continuo. Essas

acoes demonstram maior alinhamento as diretrizes do Ministério da Satde. Entretanto, a




escassez de profissionais e a alta demanda, apontadas por gestores, geram sobrecarga e limitam

a efetividade das atividades (Melo et al., 2021).

As agoes da enfermagem na APS voltadas a prevencao, deteccdo e tratamento do
cancer se estruturam em praticas individuais e coletivas. Contudo, estudos nacionais e
internacionais apontam lacunas importantes na atuacdo do enfermeiro, especialmente na
detec¢do precoce dos canceres, relacionadas a auséncia de salas adequadas para procedimentos,
caréncia de conhecimento tedrico e técnico e falta de programagao estruturada das agdes. Essas
fragilidades organizacionais comprometem a efetividade das praticas de rastreamento e
reforcam a necessidade de investimentos em capacitagdo e infraestrutura (Pereira et al., 2022).

Outro desafio recorrente refere-se a adesdo das mulheres as consultas e exames
preventivos. A falta de conhecimento sobre os intervalos recomendados para realizagdo dos
exames influencia negativamente a participag¢ao das usuarias, o que evidencia a importancia de
planejamento e execugdo sistematica das consultas como ferramentas de captagdo da
populacdo-alvo e fortalecimento das estratégias de prevengdo. Além disso, as dificuldades nos
agendamentos ¢ a demora na entrega dos resultados, constitui barreira significativa para a
adesdo, reforcando a necessidade de reorganizagao dos fluxos assistenciais e de investimentos
em recursos humanos (Pereira ef al., 2022).

As iniciativas educativas conduzidas por enfermeiros, como discussdes participativas
e uso de folhetos, t€m impacto positivo na adesao ao exame Papanicolau e na aten¢do a sinais
e sintomas referentes as mamas. Intervencoes culturalmente sensiveis, apoiadas em modelos
teoricos, ampliam o conhecimento e reduzem barreiras relacionadas ao medo ou
desconhecimento, refor¢cando o papel do enfermeiro como educador em saude (Marifio et al.,
2023).

Apesar da cobertura ampliada da ESF, persistem fragilidades estruturais que limitam
a atuacao da enfermagem. A escassez de recursos, a dificuldade de fixagao de profissionais e a
precariedade da infraestrutura comprometem a continuidade do acompanhamento e dificultam
o fluxo diagnéstico, favorecendo o aumento da incidéncia de lesdes de alto grau (Anjos et al.,
2021).

Além disso, a predominancia de condutas curativas sugere que a cultura organizacional
ainda privilegia o tratamento em detrimento da prevengdo, restringindo o espaco para agdes
educativas. A baixa cobertura de mamografias, mesmo entre mulheres de risco elevado
(67,7%), pode estar associada a barreiras logisticas como acesso limitado a servigos
especializados e demora na marcagao de exames (Loyola et al., 2022; Marques; Figueiredo;

Gutiérrez, 2021).
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E valido salientar a importancia do programa de navéga_gﬁo do paciente, conduzido por
Agentes Comunitarios de Saude (ACSs), que evidencia a importancia da articulacio
interprofissional. Embora os ACSs sejam protagonistas na busca ativa, o enfermeiro exerce
papel essencial na integragdo das acdes, supervisdo dos processos € monitoramento dos
resultados. Em estudo realizado no Brasil, a varia¢do das taxas de cobertura de 23% a 88% pode
estar relacionada ao grau de envolvimento da enfermagem na coordenacdo das atividades e ao
apoio da gestao local (Sala et al., 2021).

Nesse cenario, a autonomia crescente da enfermagem e o vinculo com a comunidade
reforcam a necessidade de protocolos atualizados e acessiveis para garantir seguranca e
padronizagdo das praticas. Contudo, dificuldades na aplicacdo integral do Processo de
Enfermagem, auséncia de fluxos organizacionais e desconhecimento das politicas de saude
ainda limitam a atuagdo frente ao cuidado oncologico (Silva et al., 2024).

Logo, as potencialidades da enfermagem na APS estdo diretamente ligadas a
implementagdo dos principios do SUS, mas desafios persistem, como vulnerabilidades
individuais e programaticas. Nesse contexto, a educagao permanente associada a assisténcia de
enfermagem, quando aplicada de forma participativa, resolutiva e de qualidade, fortalece o
protagonismo do enfermeiro no rastreamento oncoldgico (Soares et al., 2020; Santos et al.,

2024).

5. CONCLUSAO

Conclui-se que o rastreamento oncoldgico na APS ¢ um eixo essencial para a detec¢do
precoce dos canceres de mama e colo do tutero, especialmente na ESF, onde o enfermeiro
desempenha papel central no acolhimento, educagdo em saude, busca ativa e acompanhamento
das usuarias. A efetividade dessas acdes depende de formacao adequada, dominio de
protocolos, uso de estratégias educativas e boa articulagao entre os servigos para assegurar
fluxos diagnosticos ageis.

Ainda assim, permanecem desafios como sobrecarga de trabalho, fragilidades
estruturais, lacunas no conhecimento técnico, dificuldades de agendamento e baixa adesdo das
mulheres aos exames. Esses fatores evidenciam a necessidade de investimentos em
infraestrutura, fortalecimento do processo de enfermagem e ampliagdo da educagdo
permanente, de modo a qualificar a pratica profissional e ampliar o acesso ao rastreamento.

As evidéncias indicam que intervencdes educativas participativas, ferramentas digitais
de gestdo, programas de navegacdo do paciente e acdes comunitarias articuladas pelos ACSs

podem ampliar a cobertura e reduzir barreiras ao diagndstico oportuno. Assim, fortalecer a




autonomia do enfermeiro, aprimorar protocolos institucionais e intensificar a integragcdo entre
equipes e gestao configuram caminhos fundamentais para qualificar o rastreamento oncologico

na APS, promovendo prevengao, uso racional de recursos e maior equidade no cuidado.
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RESUMO

A Leucemia Linfoide Aguda (LLA) ¢ um cancer hematologico caracterizado pela multiplicagao
descontrolada de linfocitos imaturos na medula ossea, afetando a
producdo de plaquetas e globulos vermelhos, com sintomas como fadiga, perda de peso, febre,
artrite e mucosite oral. O diagnostico ¢ desafiador devido aos sinais clinicos genéricos. A equipe
multidisciplinar de satde, incluindo nutricionistas, € crucial para fornecer uma abordagem
nutricional personalizada, prevenindo a deterioragdo do estado de satide e melhorando a
recuperagdo. A terapia nutricional ¢ vital para mitigar os efeitos adversos do tratamento,
impactando diretamente os resultados. O objetivo deste estudo parte do entendimento das
necessidades  nutricionais dos pacientes com LLA durante o tratamento,
destacando a importancia de uma dieta balanceada no manejo nutricional destes pacientes. Este
trabalho consiste em uma Revisdo Integrativa da Literatura, abrangendo um levantamento
bibliografico dos ultimos 10 anos (2014-2024) com artigos de periddicos nacionais e
internacionais. Os descritores utilizados foram "Leucemia Linfoide Aguda", "Criangas",
"Adolescentes", "Terapia Nutricional", "Acute Lymphoid Leukemia", "Children",
"Adolescents" e "Nutritional Therapy", combinados com o operador booleano "AND". As
buscas foram realizadas em portugués e inglés, excluindo pesquisas sem énfase no estado
nutricional e efeitos colaterais da LLA. A analise da LLA evidencia a complexidade e a
urgéncia de uma intervencao multidisciplinar, destacando a relevancia da terapia nutricional no
manejo desta condigdo. A terapia nutricional, mostrou-se eficaz na melhoria do estado
nutricional dos pacientes, combatendo a desnutri¢dao, promovendo a recuperaciao, minimizando
os efeitos colaterais da quimioterapia e estimulando a recuperagao do sistema imunolégico. Em
suma, este estudo reforca a importancia de uma intervengdo nutricional bem
estruturada e adaptada as necessidades individuais dos pacientes com LLA, demonstrando que
a nutricdo adequada ¢ um componente critico no tratamento e recuperacao de criangas e
adolescentes com leucemia linféide aguda.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer Pediatrico; Terapia Nutricional; Estado Nutricional; Sistema
Imunolégico; Qualidade de Vida.

ABSTRACT

Acute Lymphoid Leukemia (ALL) is a hematological cancer characterized by the uncontrolled
proliferation of immature lymphocytes in the bone marrow, affecting the production of platelets
and red blood cells, with symptoms such as fatigue, weight loss, fever, arthritis, and oral
mucositis. Diagnosis is challenging due to the generic clinical signs. The multidisciplinary
health team, including nutritionists, is crucial for providing a personalized nutritional approach,
preventing the deterioration of the health status, and improving recovery. Nutritional therapy is
vital to mitigate the adverse effects of treatment, directly impacting outcomes. The objective of
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this study stems from understanding the nutritional needs of ALL patients during treatment,
highlighting the importance of a balanced diet in the nutritional management of these patients.
This work consists of an Integrative Literature Review, covering a bibliographic survey of the
last 10 years (2014-2024) with articles from national and international journals. The descriptors
used were "Leucemia Linfoide Aguda," "Criangas," "Adolescentes," "Terapia Nutricional,"
"Acute Lymphoid Leukemia," "Children," "Adolescents," and "Nutritional Therapy,"
combined with the Boolean operator "AND". Searches were conducted in Portuguese and
English, excluding research without emphasis on the nutritional status and side effects of ALL.
The analysis of ALL highlights the complexity and urgency of a multidisciplinary intervention,
emphasizing the relevance of nutritional therapy in the management of this condition.
Nutritional therapy proved effective in improving the nutritional status of patients, combating
malnutrition, promoting recovery, minimizing the side effects of chemotherapy, and stimulating
the recovery of the immune system. In summary, this study reinforces the importance of a well-
structured nutritional intervention adapted to the individual needs of ALL patients,
demonstrating that adequate nutrition is a critical component in the treatment and recovery of
children and adolescents with acute lymphoid leukemia.

KEYWORDS: Pediatric Cancer; Nutritional Therapy; Nutritional Status; Immune System;
Quality of Life.

1. INTRODUCAO

A Leucemia Linfoide Aguda (LLA) ¢ um tipo de cancer hematoldgico caracterizado
pela multiplicacdo rapida e descontrolada de linfocitos imaturos na medula Ossea, o que
interfere na producao normal de plaquetas e globulos vermelhos. Dentro do espectro oncolégico
pediatrico e adolescente (faixa etaria de 0 a 19 anos), a LLA ¢ notoria por sua alta incidéncia.
Entre as diversas formas de cancer que afetam este segmento etario, as leucemias sao
responsaveis por 32% dos casos, representando uma propor¢do que oscila entre 1% e 4% do
total de neoplasias registradas globalmente (Cavalcante et al., 2017; Paiva et al., 2022).

Essa patologia se destaca pelo seu efeito catabolico, esgotando as reservas energéticas
do corpo devido ao elevado consumo de energia necessario para sustentar o crescimento do
tumor. O quadro clinico da LLA ¢ varidvel e evolui ao longo do tempo, afetando
progressivamente a medula 6ssea. Sintomas frequentes incluem fadiga, apatia e perda de peso.
Febre ¢ um sintoma comum, e em alguns casos, podem surgir manifestagdes adicionais como
artrite ¢ mucosite oral (Mendes, 2016; Cavalcante et al., 2017).

Segundo as informag¢des do Instituto Nacional de Cancer (INCA) e do Ministério da
Satde (MS), um dos principais desafios no diagnostico de cancer em criangas e adolescentes ¢
a natureza ambigua dos sinais clinicos. Frequentemente, os sintomas apresentados sdo
genéricos e podem ser erroneamente atribuidos a condi¢cdes benignas comuns durante a
infancia. A inespecificidade desses sintomas pode postergar a identificagdo correta e oportuna

... daneoplasia (Brasil, 2022).
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A equipe de satde multidisciplinar, em conjunto com o profissional de nutri¢do,

desempenha um papel crucial, fornecendo uma abordagem de terapia nutricional
meticulosamente personalizada. Essa abordagem ¢ adaptada as necessidades individuais de
cada paciente, considerando a idade e as condigdes clinicas particulares. O objetivo primordial
¢ mitigar os riscos de deterioracdao do estado de satude, prevenir a regressao do quadro clinico
e, consequentemente, potencializar as probabilidades de recuperacio e prolongamento da vida
dos individuos sob cuidado (Ferreira et al., 2021).

A selecao da dieta esta intrinsecamente ligada a quantidade de nutrientes consumidos,
podendo oscilar entre dietas orais, enterais ou parenterais. E notavel a relevancia das agdes
implementadas pela terapia nutricional para atenuar os efeitos adversos do tratamento
aplicado aos pacientes com leucemia. A condicao nutricional do individuo tem um impacto
direto no desfecho do tratamento: quanto mais adequada for a ingestdo de nutrientes pelo
paciente, mais eficaz serd a progressdo das intervengdes farmacologicas no quadro clinico,
podendo inclusive conduzir a remissdo da enfermidade (Marques, Benedetti, 2017; Gardéfolo,
Nakamura, 2018; Ferreira et al., 2021).

A terapia nutricional ¢ uma estratégia terap€utica essencial para gerenciar condigdes e
sintomas médicos por meio de intervencdes dietéticas orais ou técnicas avangadas, como a
nutricdo enteral (NE) ou a nutricdo parenteral (NP). Em criangas em tratamento oncologico,
a nutricao enteral ¢ frequentemente necessaria devido a alta prevaléncia de desnutricdo, que
pode estar presente no diagnostico ou surgir durante a terapia do cancer (Trehan et al., 2020).

O objetivo primordial desta investigacdo ¢ elucidar as demandas nutricionais
especificas de pacientes pediatricos e adolescentes diagnosticados com Leucemia Linfoide

Aguda (LLA) ao longo do seu regime terapéutico.

2. METODOLOGIA

Este trabalho consiste em uma Revisdo Integrativa da Literatura,
abrangendo um levantamento bibliografico dos ultimos 10 anos (2014-2024)
com artigos deperiddicos nacionais e internacionais. Para a coleta dos dados
necessarios a elaboragdo do estudo, foram utilizadas as seguintes bases de
dados: LILACS, Scielo,PubMed, BVS e Google Académico.

Os descritores utilizados foram: "Leucemia Linfoide Aguda", "Criangas",
"Adolescentes", "Terapia Nutricional", "Acute Lymphoid Leukemia", "Children",
"Adolescents" e "Nutritional Therapy", unidos com o operador booleano "AND".

As buscas foram realizadas em portugués e inglés. Apdés cada etapa da




inclusdo e utilizados artigos que abordem

selecdo, foram definidos critérios de

os temas de nutricdo e leucemia linfoide aguda em criangas e adolescentes.
Os critérios de exclusdo foram pesquisas sem énfase no estado nutricional e
efeitos colaterais da leucemialinfoide aguda, artigos com mais de 10 anos de
publicagdo, artigos que ndo tratam sobre LLA, artigos realizados com adultos

e artigos sem conteudo de interesse para a elaboragdo deste trabalho.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Baseado nas buscas iniciais € nos critérios de exclusio, foram inicialmente selecionadas
150 publicagdes. Apds aplicar os critérios de exclusao, 38 pesquisas foram selecionadas por
conter dados qualitativos ou quantitativos relevantes. Dentre essas, 6 artigos foram utilizados
para compor a tabela de resultados, fornecendo insights detalhados e especificos sobre a

tematica abordada.

Tabela 1: Apresentacdo das principais informagoes dos estudos selecionados.

AUTOR/ANO TITULOS OBJETIVOS METODOLOGIA RESULTADOS
Han et al, Aplicagdo da Avaliar os efeitos Ensaio clinico A Terapia Nutricional, em 4
(2016) terapia nutricional da terapia controlado semanas, ndo alterou o peso ou
enriquecida  com nutricional com a participacdo de altura, mas demonstrou eficicia
glutamina na enriquecida com 48 criangas recém rapida ao aumentar
leucemia linfoide glutamina  (Gln) diagnosticadas com significativamente os niveis de
aguda na durante a LLA. Pré-Albumina (PA) e Proteina
infancia. quimioterapia  no de Ligagdo ao Retinol (RBP)
estado nutricional em apenas duas semanas, ¢ a
e na funcdo dobra cutanea tricipital em trés
imunologica de semanas, indicando  uma
criangas com melhoria precoce nos
leucemia linfoide marcadores de status proteico e
aguda (LLA). reservas de gordura.
Kadir et al, Nutritional Avaliar o estado Estudo prospectivo A desnutrigdo é muito comum
(2017) Assessment of nutricional de com trinta criangas (1- (chegando a 50%) em criangas
Children with  criangas com 14  anos) recém- com Leucemia Linfoide Aguda
Acute leucemia diagnosticadas com (LLA), mas o inicio da
Lymphoblastic linfoblastica leucemia linfoide quimioterapia levou a uma
Leukemia aguda no momento aguda. Incluiu histérico melhora significativa no peso e
do diagnostico, completo, no IMC, destacando a
durante a indugdo exame clinico, importancia da nutri¢ao
da  quimioterapia medigdes adequada para o sucesso do
e ap6s a indugdo (3- antropométricas e tratamento.
6 semanas). investigagoes
laboratoriais.
Ghaffar, F. et Effects of Avaliar a eficacia Ensaio clinico A interven¢do  nutricional
al. (2019) Nutritional de uma dieta rica experimental que resultou em um aumento
Intervention and em nutrientes e comparou a eficacia de significativo do peso médio dos
Dietary aconselhamento uma intervencdo pacientes no grupo
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quantitativo que incluiu
uma
revisdo de literatura
abrangente, estudos de
caso

e ensaios clinicos.
Foram

analisadas as
necessidades

nutricionais especificas
de
criangas com cancer, 0S

desafios  enfrentados
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0 tratamento e as
estratégias
nutricionais para
melhorar 0s

resultados clinicos

Estudo de coorte que
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trés momentos distintos
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reguladores do apetite
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(0] estudo foi
retrospectivo,
utilizando dados

experimental ao longo de trés
meses, enquanto os pacientes

do grupo de  controle
apresentaram

perda de peso progressiva.
Além disso, os indices de
nutrientes sanguineos, como
niveis de hemoglobina e
albumina, melhoraram
significativamente no
grupo experimental ao longo
dos 90 dias. A intervengao
nutricional mostrou-se eficaz
na manutengao do
estado nutricional e na melhoria
dos marcadores de satide em
pacientes pediatricos com LLA.

(0] suporte nutricional
intensificado € essencial para
criangas com cancer devido aos
efeitos adversos da doenga e do
tratamento, sendo crucial para
prevenir a desnutrigdo e
otimizar o estado de saude
geral. Pacientes que receberam

intervengoes nutricionais
adequadas apresentaram
melhoria  significativa  nos

niveis de energia, na qualidade
de vida e na resposta ao
tratamento, além de
experimentarem menos
complicagdes, como infecgdes
e atrasos no cronograma
terapéutico.

A ingestao nutricional
melhorou  significativamente
durante a  quimioterapia,
impulsionada pelo aumento da
grelina, o que ajudou a maioria
dos pacientes a manter o peso €
a prevenir a desnutri¢do. Essa
nutri¢do adequada foi essencial
para evitar infeccdes e
interrupgdes no tratamento.

O estudo avaliou 46 pacientes
a maioria com
Aguda

pediatricos,

Leucemia Linfoide




de pacientes
pediatricos

internados em um
hospital de alta

pediatricos
leucemia
internados em um
Hospital de Alta

com

i
secundarios

coletados através de
protocolos de triagem
institucionais. Foram

(LLA) e eutrofica, mas quase a
totalidade (97,9%) apresentava
risco nutricional, com (73,9%)
ndo alcangando as necessidades

complexidade do Complexidade do avaliados pacientes calodricas. A terapia nutricional
norte do Rio Norte do Rio com oral foi a mais comum, sendo
Grande do Sul Grande do Sul leucemia, de 0 a 12 que a ocorréncia de diarreia
anos de levou todos os pacientes
idade, internados de afetados a necessitarem de
setembro de 2017 a terapia nutricional enteral, com
agosto associagdo significativa.
de 2020. A avaliagdo
incluiu
indicadores
demograficos,
antropométricos,
clinicos ®
dietéticos.

Fonte: Autores, (2025).

Abdul Kadir e colaboradores (2017) destacaram que a interven¢do nutricional

ndo apenas melhora o estado nutricional, mas também impacta positivamente a

qualidade de vida e a resposta ao tratamento oncoldgico. Uma vez que esses
pacientes frequentemente apresentam um elevado risco de desnutricdo, o que pode
afetar a condi¢ao clinica em qualquer fase do tratamento.

Em consonancia, Rosa e colaboradores (2024) enfatizaram que a desnutricdo

em pacientes oncologicos com leucemia linfoide aguda (LLA) pode impactar

negativamente a resposta ao tratamento e a qualidade de vida. Eles destacaram a
importancia do monitoramento nutricional continuo para prevenir complicagdes e

melhorar o prognostico desses pacientes.

Bortolini  (2021), destacam que uma nutricdo adequada pode melhorar

significativamente o estado nutricional dos pacientes, prevenindo complicagcdes como

infeccoes e melhorando a resposta ao tratamento. Esse estudo enfatiza a

necessidade de wum suporte nutricional intensificado para garantir uma melhor

qualidade de vida e desfechos clinicos.

De forma semelhante, Sami EI Khatib e colaboradores (2020) relataram a
relevancia do suporte nutricional intensificado em criangas com cancer, destacando
seus impactos positivos no estado nutricional, na prevengdo de complicagdes, como
€ na Este estudo corrobora as

infecgoes, resposta ao tratamento oncologico.




descobertas de Bortolini (2021), refor¢ando a ideia de que a nutricdo adequada ¢

crucial no tratamento de criangas com LLA.

Silva et al. (2019) analisaram os hormonios reguladores do apetite, como
ghrelina, leptina, insulina e cortisol, durante a indug¢do da quimioterapia em criangas
com Leucemia Linfoide Aguda (LLA). Eles observaram que o aumento nos niveis de
ghrelina estimulou o apetite dos pacientes, enquanto leptina, insulina e cortisol se
mantiveram estaveis. Este estudo destaca que a nutrigdo adequada preveniu
complicagdes, como infecgcdoes, e reduziu a necessidade de interrupgdes no
tratamento, promovendo uma recuperacdo mais estdvel e uma melhor resposta ao
tratamento oncologico.

Carvalho et al. (2016) corroboram esses achados ao demonstrar que a
intervencdo nutricional nao s6 melhora o estado nutricional, mas também esta
associada a uma menor taxa de recaida e maior sobrevida em cinco anos de
acompanhamento. Essa evidéncia fornece uma base solida para as conclusdes de
Ghaffar et al. (2019) e Gomes et al. (2020), que também enfatizam a importancia do suporte
nutricional em pacientes com LLA.

Han e colaboradores (2016) investigaram os efeitos da suplementacdo de
glutamina durante a quimioterapia em criancas com LLA e observaram que a
intervencdo pode aumentar significativamente os niveis de pré-albumina (PA) e
proteina de ligacdo ao retinol (RBP). Estes indicadores bioquimicos sao cruciais para
a fun¢do imunolégica e o estado nutricional geral das criancas durante a
quimioterapia. Apesar de ndo haver diferenca significativa em peso e altura entre os
grupos, a melhoria dos niveis bioquimicos sugere que a suplementagdo com
glutamina contribui para uma melhor resposta imunologica e recuperacdo durante o
tratamento oncolégico.

De forma complementar, Trehan et al. (2020) também avaliaram os efeitos da
terapia nutricional enriquecida com glutamina em criangas com LLA durante a
quimioterapia. Os autores observaram que a suplementagdo de glutamina contribuiu
para a manutencdo do estado nutricional e melhorou a funcdo imunologica dos
pacientes, resultando em uma menor incidéncia de complicagdes infecciosas e uma
recuperacdo mais eficaz.

A importancia da triagem nutricional e da intervengdo precoce para prevenir a
desnutricdo e melhorar os desfechos clinicos em pacientes pediatricos com leucemia

¢ amplamente reconhecida. Haefliger e Kiimper (2022) destacam que, apesar da




prevaléncia de eutrofia, 97,9% dos pacientes com léucemia linfoide aguda (LLA)

apresentaram risco nutricional e muitos ndo atingiram as necessidades caloricas
recomendadas.

Rosa e colaboradores (2024) corroboram esses achados ao investigarem a
perda de peso em pacientes leuc€micos internados no Hospital Santa Casa de Alfenas entre
2013 e 2017. Eles observaram uma perda linear de peso durante o tratamento,
independentemente do tipo de leucemia, o que reforga a necessidade de
acompanhamento nutricional continuo para garantir uma resposta eficaz ao
tratamento. A avaliagdo incluiu dados como tipo de leucemia, tempo de tratamento,
sexo, idade, altura, peso no inicio do tratamento e Uultimo peso antes do Obito,
destacando que uma triagem nutricional adequada ¢ essencial para identificar e tratar
precocemente a desnutrigao.

Esses estudos demonstram que uma abordagem nutricional personalizada,
ajustada as necessidades individuais, ¢é essencial para prevenir complicacdes,
melhorar o estado nutricional e promover a recuperacao de pacientes pediatricos com LLA.
Contudo, destaca-se a limitagdo metodologica entre os estudos analisados e a
restricdo linguistica a publicacdes em portugués e inglés. Por isso, ressalta-se a
importancia da colaboragdo entre a equipe multidisciplinar de saiide e nutricionistas,
com o objetivo de garantir uma intervencdo nutricional eficaz, que otimize os

resultados do tratamento oncoldgico e melhore a qualidade de vida desses pacientes.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A Leucemia Linfoide Aguda (LLA) ¢ uma condi¢do complexa que demanda uma
abordagem multidisciplinar, na qual a terapia nutricional (TN) se estabelece como um pilar
fundamental no suporte ao tratamento de criancas e adolescentes. Os resultados desta pesquisa
reiteram a importancia crucial da intervencdo nutricional ndo apenas na prevengdo da
desnutri¢ao e na melhoria do estado nutricional, mas também na mitigag¢ao dos efeitos adversos
da quimioterapia, na otimizagdo da recuperacdo imunoldgica e na garantia de um aporte
nutricional que favoreca a resposta terapéutica. A implementagdo de uma estratégia nutricional
personalizada, adaptada as necessidades clinicas e etarias, demonstrou ser uma tatica eficaz
para aprimorar os desfechos oncolédgicos, ressaltando que a colaboracao continua entre a equipe
de saude e o profissional de nutri¢ao ¢ indispensavel para maximizar o cuidado e as chances de

recuperacao.




No entanto, ¢ imperativo reconhecer as limitacdes metodologicas deste estudo,

notadamente o tamanho amostral restrito e o curto periodo de acompanhamento dos estudos
incluidos, que podem limitar a generalizagdo dos achados e impedir a avaliacdo dos beneficios
da TN em longo prazo. Diante disso, sugere-se que futuras investigagdes sejam realizadas com
amostras populacionais mais robustas e com seguimento estendido para confirmar a
sustentabilidade dos beneficios. Adicionalmente, recomenda-se que os estudos se aprofundem
na andlise de custo-efetividade das diversas modalidades de terapia nutricional e na
investigacdo de marcadores inflamatorios ou genéticos que possam modular a resposta
individual & interven¢do, pavimentando o caminho para o desenvolvimento de protocolos

nutricionais cada vez mais precisos e individualizados.
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RESUMO

O cancer colorretal se manifesta a partir de lesdes benignas, chamadas de polipos, que
posteriormente evoluem para tumores, cujo crescimento acontece na parede interna do intestino
grosso, sendo mais comum nas por¢des colon e reto, existem estudos que sugerem fortes
correlagdes entre determinadas espécies bacterianas e o CCR, tanto referente a espécies com
atividade antitumoral, quanto pro-tumoral. A microbiota humana ¢ composta por uma
variedade de organismos que vao desde espécies bacterianas até virus, fungos e protozoarios.
Suas fung¢des na inducao ou redugao da carcinogénese através de uma variedade de mecanismos
influenciam na saude do ser humano. Nesse sentido, o objetivo deste estudo foi investigar, por
revisdo bibliografica narrativa, como bactérias especificas, € seus mecanismos supostamente
estdo envolvidos com o CCR. Os bancos de dados eletronicos como PubMed, Google Scholar,
Springer Link e Wiley Library foram utilizados neste artigo de revisao. Os resultados obtidos
neste estudo evidenciaram a influéncia de quatro bactérias sobre o desenvolvimento do cancer
colorretal (CCR): duas classificadas como protetoras e duas como promotoras. O presente
estudo confirma o potencial antineopldsico de uma alimentagdo balanceada com uma boa
quantidade de fibras e uma baixa quantidade de gorduras, sendo principalmente devido a
melhora da propor¢do da microbiota intestinal. Entretanto, em geral, os estudos apresentam
limitagdes e ainda hé necessidade de mais pesquisas robustas e controladas para que seja
possivel confirmar os achados aqui descritos.

PALAVRAS-CHAVE: Oncogénese; Microbiota; Bactérias; Alimentacao.

ABSTRACT

Colorectal cancer (CRC) arises from benign lesions called polyps, which subsequently evolve
into tumors. This growth occurs in the inner wall of the large intestine, being most common in
the colon and rectum. Studies suggest strong correlations between certain bacterial species and
CRC, both concerning species with antitumor and pro-tumor activity. The human microbiota is
composed of a variety of organisms, ranging from bacterial species to viruses, fungi, and
protozoa. Their functions in the induction or reduction of carcinogenesis, through a variety of
mechanisms, influence human health. In this sense, the objective of this study was to
investigate, through a narrative bibliographic review, how specific bacteria and their supposed
mechanisms are involved in CRC. Electronic databases such as PubMed, Google Scholar,
Springer Link, and Wiley Library were used in this review article. The results obtained in this
study highlighted the influence of four bacteria on the development of colorectal cancer (CRC):
two classified as protective and two as promoters. The present study confirms the antineoplastic
potential of a balanced diet with a good amount of fiber and a low amount of fat, mainly due to
the improvement of the intestinal microbiota proportion. However, in general, the studies
present limitations, and there is still a need for more robust and controlled research to confirm
the findings described here.

KEYWORDS: Oncogenesis; Microbiota; Bacteria; Food.




1. INTRODUCAO

No Brasil, em 2020, foram registrados cerca de 625 mil novos casos de neoplasia
(incluindo neoplasia de pele nao-melanoma), evidéncia da sua de grande incidéncia na
populagao brasileira. Além disso, em 2019, 232 mil pessoas morreram em decorréncia de algum
tipo de cancer, representando 17,19% das causas de morte no Brasil, no mesmo ano e em ambos
os sexos (Instituto Nacional de Cancer, 2021).

O cancer ¢ uma denominagdo genérica que engloba em torno de 100 doencas, que
independentemente do tipo, apresentam crescimento celular desordenado como caracteristica
comum. Em geral, devido a divisdo rapida das células cancerosas, os tumores sdo caracterizados
por grande agressividade e dificil controle, inclusive tendo a possibilidade de invadir outros
tecidos, causando danos em localidades distais a de origem, comprometendo o estado geral de
saude do individuo (American Cancer Society, 2020).

Caracteristicas especificas como velocidade de multiplicagdo celular, capacidade de
invasdo tecidual (metastase) e localizagdo primaria, diferem entre os tipos de cancer, e
naturalmente definem a gravidade da doenga (American Cancer Society, 2020). Dentre os
principais canceres mais prevalentes, temos o cancer colorretal no segundo lugar
(desconsiderando a neoplasia de pele ndo-melanoma), totalizando cerca de 40,9 mil casos em
2020, descartando diferencas de prevaléncia entre sexos. Em 2019, a mortalidade do CCR foi
cerca de 50%. Além disso, o CCR tem uma chance de prevengao de cerca de 47%, dependendo
intrinsicamente de fatores totalmente modulaveis como a alimentagdo e o estilo de vida
(Gianfredi et al., 2018; Instituto Nacional de Cancer, 2021).

O cancer colorretal se manifesta a partir de lesdes benignas, chamadas de polipos, que
posteriormente evoluem para tumores, cujo crescimento acontece na parede interna do intestino
grosso, sendo mais comum nas porgdes colon e reto. Assim como outros tipos, se detectado de
forma precoce e antes do desenvolvimento de uma metastase, o CCR tem tratamento e
possibilidade de cura (Instituto Nacional de Cancer, 2021).

Sao diversos os mecanismos envolvidos no desenvolvimento do cancer colorretal, entre
eles, podemos destacar os modificaveis, como alimenta¢do, nivel de atividade fisica e
manutengao do peso. A dieta tem papel crucial na prevencao e desenvolvimento do CCR, pois
a depender da sua composi¢do, podemos favorecer o ganho de peso e o desencadeamento de
problemas relacionados a microbiota intestinal, visto como fatores de grande relevancia para o
desenvolvimento do CCR (Gianfredi et al., 2018).

Quanto a microbiota intestinal, existem estudos que sugerem fortes correlacdes entre

determinadas espécies bacterianas e o CCR, tanto referente a espécies com atividade




B | €
antitumoral, quanto pro-tumoral (Ocvirk et al., 2019). Logo, considerando as taxas de
prevaléncia, mortalidade e ainda as chances de prevenir a doenga, ¢ notavel a necessidade de
um melhor entendimento sobre o CCR, e possiveis bactérias envolvidas em seu
desenvolvimento.

Nesse contexto, a proposta desse trabalho ¢ investigar, por revisdo bibliografica
narrativa, como bactérias especificas, € seus mecanismos supostamente estdo envolvidos com

o CCR.

2. METODOLOGIA

Este trabalho consiste em wuma Revisdo Narrativa da Literatura,
abrangendo um levantamento bibliografico dos periodos (2010-2025). As bases de dados
utilizadas para a buscam foram: Springer, Wiley Library, OMS, Pubmed, INCA, Science Direct
e American Cancer Society. Os termos indexadores utilizados na constru¢do da pesquisa foram:
Colorectal Neoplasms, Butyrates, Dietary Fiber, Gastrointestinal Microbiome, Metabolites,
Colorectal Cancer, Microbime e Microbial Genomics. A selecao dos artigos se deu através de:
prévia selecdao de descritores relacionados ao tema do presente estudo, aplicacdo dos filtros,
leitura dos titulos e resumos, e por fim concordancia com o tema proposto.

Critérios de inclusdo foram: artigos que abordam sobre a microbiota intestinal e sua
influéncia na promoc¢ao ou reducdo do cancer colorretal, e terem sido publicados dentro do
periodo pré-determinado. Critérios de exclusdo: artigos que ndo abordam o tema, dados
metodologicos incompletos, discordancia presente no texto e referéncias fora do periodo

temporal.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos neste estudo evidenciaram a influéncia de quatro bactérias sobre
o desenvolvimento do cancer colorretal (CCR): duas classificadas como protetoras
(Butyrivibrio fibrisolvens e Bifidobacterium spp.) e duas como promotoras (Fusobacterium
nucleatum e Streptococcus gallolyticus).

Segundo os estudos, tais microrganismos, atuam de forma especifica, através de
mecanismos ou metabdlitos que favorecem ou protegem contra o desenvolvimento do CCR.
Um exemplo de bactéria que exerce fun¢do antineoplasica através da producao de metabolitos,

¢ a Butyrivibrio fibrisolvens, que suprime o desenvolvimento de células de CCR através da




produgdo de butirato. Esse acido graxo de cadeia curta, acumula-se nas células cancerosas e

induz a apoptose.

B. fibrisolvens sintetiza butirato no limen intestinal. O butirato possui fun¢do tanto
energética e epigenética nos colondcitos, quanto supressora nas células de Cancer Colorretal
(CCR). Com o objetivo de determinar a fungdo protetora de B. fibrisolvens contra o CCR,
Donohoe et al. (2015) realizaram ensaios experimentais em ratos. Concluiram que aqueles com
alto consumo de fibras apresentaram significativamente menos tumores colonicos € maior
concentracao de butirato no limen, em comparagado a ratos nao colonizados por B. fibrisolvens.
Posteriormente, verificaram que o fator protetor da bactéria ¢ dependente do consumo de fibras
e que o efeito antineoplasico ¢ dependente do butirato. Portanto, embora limitada ao intestino,
a funcao supressora de tumor do butirato torna-se incontestavel (Donohoe et al., 2015).

Outras bactérias benéficas ao hospedeiro sao as espécies de Bifidobacterium. Elas
protegem contra o Cancer Colorretal (CCR) ao inibir seu desenvolvimento, um efeito atribuido
a diminui¢do da expressdo dos genes PTGS-2 (COX-2), HER-2 e EGFR. Além disso, essas
espécies induzem a apoptose (morte celular programada) nas células cancerosas, por vias
intrinseca e extrinseca, utilizando metabolitos ainda ndo totalmente descritos, com a vantagem
de apresentarem menos efeitos adversos em células saudaveis.

Quando o cancer j& estd instalado e exige intervengdo cirurgica, a utilizacdo de
probidticos contendo cepas de Bifidobacterium e Lactobacillus foi analisada em um estudo
clinico com resultados altamente satisfatorios. O estudo demonstrou que a suplementagao por
até quatro semanas no pos-cirurgico ¢ capaz de diminuir a resposta inflamatéria, reduzindo
citocinas pro-inflamatorias como IL-12, IL-10, IL-17C, IL-17A, IL-22 ¢ TNF- a. Além disso,
essa intervencao preveniu complicagdes no pos-operatorio de Cancer Colorretal (CCR).

O mesmo estudo também indicou que o uso da suplementacdo ¢ seguro por até seis
meses em pacientes pos-operados e naqueles submetidos a quimioterapia (Zaharuddin et al.,
2019). Dikeocha et al. (2021), por meio de uma vasta revisdao bibliografica, confirmaram os
achados de Zaharuddin et al. (2019). Eles também sugeriram que os probidticos podem ser
utilizados no pré-operatorio, inferindo uma diminui¢ado no risco de infecgdes no pos-cirargico,
na permanéncia hospitalar, na mortalidade e nos efeitos adversos da quimioterapia.

A respeito disso, um estudo demonstrou os potenciais efeitos da administragcdo de
espécies do género Bifidobacterium. Elas contribuem para a homeostase intestinal por meio da
producdo de Acidos Graxos de Cadeia Curta (AGCC), como o butirato, que confere atividades

anti-inflamatorias e anti-carcinogénicas. Esses efeitos sdo alcangados através da manutencdo




da integridade da barreira intestinal, da modula¢do das respostas imunes e da inibicdo da
proliferacao das células tumorais (Ionescu et al., 2025).

Em consonancia, o estudo de Neagu et al. (2025) verificou o potencial das espécies do
género Bifidobacterium em preservar a barreira epitelial e preparar respostas imunes no
hospedeiro. Isso ocorre por meio de diversos mecanismos, como a promog¢ao da maturagdo de
células dendriticas, o estimulo a citotoxicidade de células T CD8+ ¢ a modulagdo das
populagdes de células T reguladoras, aumentando assim a imunidade antitumoral. O trabalho
ressalta o papel da microbiota intestinal como um biomarcador essencial na prevengdao do
Cancer Colorretal (CCR), além de sua influéncia no prognoéstico e nos tratamentos relacionados
a imunoterapia e quimioterapia.

Em contrapartida as bactérias que atuam em simbiose com seu hospedeiro, temos a
Fusobacterium nucleatum, que possui atividade pré-oncogénica. Seu principal mecanismo
patogénico envolve a ligacao da adesina FadA, uma proteina de adesdo, a E-caderina. Esta acao
resulta na ativacao da sinalizagdo de beta-catenina, promovendo, assim, respostas inflamatdrias
e oncogénicas. Além disso, estudos indicam que o alto consumo de carne vermelha esta
relacionado a produgdo de sulfeto por F. nucleatum, o que causa instabilidade genomica e
atividade neoplasica.

F. nucleatum é uma bactéria gram-negativa, anaerdbica e ndo esporulante, que faz parte
da MIH. Sua presenca estd aumentada em casos de CCR, e isso se deve aos mecanismos
promotores de tumor relacionados a essa espécie. Pesquisas indicam que populagdes F.
nucleatum sdo mais abundantes em tecido coldnico tumoral, principalmente em pacientes com
piores prognosticos (Marmol et al., 2017).

F. nucleatum possui complexos mecanismos pré-oncogénicos. Esses mecanismos
podem estar relacionados a atividade pré-inflamatoéria, proliferacdo de células tumorais no
intestino humano, e a protecdo dos tumores contra o sistema imune (Bultman, 2016; Marmol et
al., 2017). A bactéria tem sido associada ao cancer colorretal (CRC), porém os mecanismos
relacionados a invasdo e suas respostas precisam ser elucidadas.

Um estudo demonstrou que a fn tem o potencial de aderir, invadir e induzir respostas
oncogénicas ¢ inflamatorias para estimular o crescimento de células CRC através de uma
proteina denominada FadA adesina. A proteina se liga a e-caderina e através dessa agdo ativa a
sinalizacdo de B-catenina, atuando em respostas inflamatorias e oncogénicas. E-caderina e B-
catenina atuam como supressores tumorais, porém com a ligagdo do FadA essa atividade
supressora ¢ alterada, possibilitando assim uma proliferagao de células cancerigenas. Contudo

¢ necessario que a célula possua a e-caderina para que ocorra esse processo. O aumento da




expressdo fada no CCR correlaciona-se com o aumento da expressdo de genes oncogénicos e

inflamatorios (Guo et al., 2020).

O Streptococcus gallolyticus € outra bactéria com efeitos deletérios. Sendo oportunista
e mesofila, ela atua de forma pro-oncogénica devido a sua relagao com processos inflamatoérios.
Por meio de antigenos presentes em sua membrana celular, o S. gallolyticus gera um ambiente
rico em citocinas e enzimas que favorecem o desenvolvimento e a proliferacdo do Cancer
Colorretal (CCR).

Kumar et al. (2017) analisaram culturas in vitro de células e modelos de camundongos
com diagnostico de CCR, onde através dos resultados constataram que o SG atua na
proliferacdo de células cancerigenas de célon e no crescimento do tumor. A forte associagdo
entre SG e CCR indica que a bactéria pode ter tragcos patogénicos especificos que auxiliam na
promocgao e disseminagdo do cancer. Entretanto, alguns pacientes que foram colonizados com
SG nao foram afetados, o que sugere que a composi¢do genética ou epigenética tem uma relacao
importante no papel de inibi¢cao ou promocao da carcinogénese.

Um estudo realizado por Sheikh et al. (2020), coletou 106 amostras fecais de 22
pacientes com CCR, 44 pacientes com DII e 40 individuos saudaveis. A prevaléncia de Sgg foi
investigada pela cultura e reagdo em cadeia de polimerase (PCR) com primers especificos para
gene sodA Os resultados mostraram que a prevaléncia global de Sgg foi de 9 (13,6%) dos 66
pacientes. Enquanto isso, o nimero de Sgg isolados de pacientes com DIl ¢ CCR foi de 7
(15,9%) e 2 (9%), respectivamente. As bactérias ndo foram isoladas de nenhum dos grupos de
controle. Com base na PCR, o S. gallolyticus foi detectado em 24 (36,4%) dos 66 pacientes.
Enquanto isso, o nimero de pacientes com DII com gene sodA positivo foi de 15 (34,1%) de
44 casos.

Jans; Boleij (2018), em seu estudo analisaram a Streptococcus gallolyticus subsp.
gallolyticus (SGG) e tornaram ainda mais evidente o fato de que SGG pode moldar o
microambiente tumoral para o crescimento e proliferacdo de uma neoplasia inicial. O meio de
adesdo se da pelas estruturas presentes na superficie bacteriana (Jans; Boleij, 2018).

Abdulamir; Hafidh; Bakar (2010), encontraram na parede da SG antigenos que
aumentavam a produgao de citocinas inflamatorias na mucosa colonial de ratos e descobriram
que NF-kB e IL-8 se sobressairam em meio a outros fatores (p21, p27 e p53) na progressao do
CCR, sendo o NF-kB um promotor enquanto a IL-8 possui efeito angiogénico nas células da
mucosa colorretal, além destes inclui-se no processo inflamatorio a IL-1 e a enzima COX-2 que

sdao importantes no desenvolvimento do CCR (Abdulamir; Hafidh; Bakar, 2010).




Tabela 1: Influéncia de bactérias especificas no desenvolvimento do _CCR.

Bactéria Mecanismos Efeito Autor
Butyrivibrio Produg@o de butirato Antineoplasico DONOHOE et
fibrisolvens al., 2015;
OHKAWARA
etal., 2005
Bifidobacterium Diminui¢ao da expressdo dos genes PTGS-2 Antineoplasico DIKEOCHA et
spp (COX-2), HER-2 ¢ EGFR al., 2021;
FAGHFOORI
etal., 2021;
PARISA etal.,
2020;
ZAHARUDDI
Netal., 2019
Fusobacterium Indugédo de danos no DNA por meio FadA através Pr6 oncogénico RUBINSTEIN
nucleatum da via E-caderina/B-catenina e produgdo de etal., 2013;
Sulfito BULTMAN,
2016
Streptococcus Inducdo da sintese de citocinas pré inflamatorias Pré oncogénico ABDULAMIR;
gallolyticus como: NF-kB, IL-1, IL- 8 e COX-2 HAFIDH;
BAKAR, 2010,
2011

Fonte: Autores, (2025).

4. CONSIDERACOES FINAIS

O CCR ¢ evidentemente um grande problema de satde publica no Brasil, além de ser
expressivamente evitavel, o que torna os estudos acerca do mesmo, dignos de relevancia. A
analise dos trabalhos escolhidos para este estudo, demonstram como a microbiota intestinal e a
dieta do hospedeiro sdo fatores intrinsicamente relacionados com o desenvolvimento do CCR,
e que tais variaveis sdao passiveis de modulacdo. Entretanto, para isso, torna-se necessario
conhecer o padrdo alimentar e os microrganismos que inferem tal influéncia.

Padroes dietéticos ocidentalizados, ou seja, baseados em baixa quantidade de fibras e
alta de gordura, foram eficazes em induzir a proliferacdo de bactérias potencialmente pré
oncogénicas como a Fusobacterium nucleatum. Em contrapartida, foi demonstrado que
individuos que mantinham uma alimentacdo mais equilibrada, natural e rica em fibras,
demonstraram um aumento na proliferacdo de bactérias potencialmente antineoplasicas como
a Butyrivibio fibrisolvens.

Além dessas duas bactérias, também foram descritas a Streptococcus gallolyticus, pro
oncogénica, atuando na indugdo da produgdo de citocinas pro inflamatdrias, e Bifidobacterium

spp, antineoplasica, que atua produzindo metabdlitos especificos que induzem apoptose em




células cancerosas.

Em conclusdo, o presente estudo confirma o potencial antineoplasico de uma
alimentagdo balanceada com uma boa quantidade de fibras e uma baixa quantidade de gorduras,
sendo principalmente devido a melhora da propor¢ao da microbiota intestinal. Além disso,
foram evidenciados microrganismos que tem potencial para atuar na promoc¢do do CCR, e
também na prote¢do contra o mesmo, assim como 0s possiveis mecanismos e metabdlitos
descritos pelos estudos cientificos. Entretanto, em geral, os estudos apresentam limitagdes e
ainda ha necessidade de mais pesquisas robustas e controladas para que seja possivel confirmar

os achados aqui descritos.
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RESUMO

O tratamento oncoldgico oral domiciliar oferece autonomia ao paciente, contudo, introduz
desafios significativos relacionados a seguranca e a adesdo terapéutica devido a auséncia de
supervisao direta, o que eleva os riscos de erros de administracao e de manejo inadequado
de toxicidades. Este estudo teve como objetivo analisar, via revisdo integrativa, o impacto das
intervencgoes farmacéuticas na adesdo, na seguranga e na gestao de toxicidades em pacientes
que utilizam antineoplasicos orais. A metodologia consistiu em uma busca nas bases de dados
LILACS, SciELO e PubMed por estudos publicados entre 2019 e 2024, utilizando os
descritores Antineoplésicos, Administragdo Oral, Atencao Farmacéutica, Adesdo a Medicacao
e Farmacéuticos, complementada pela analise das resolu¢des do Conselho Federal de Farmacia.
Os resultados evidenciaram que o esquecimento e a ocorréncia de reagdes adversas constituem
os principais obstaculos ao tratamento. Adicionalmente, a polifarmacia e o uso de
Medicamentos Potencialmente Inapropriados (MPI) destacaram-se como riscos criticos,
especialmente na populacao idosa. Conclui-se que a atuagao clinica, por meio de consultas,
educacdo em saude e reconciliagdo medicamentosa, ¢ determinante para o manejo seguro de
toxicidades e para garantir a eficacia terapé€utica.

Palavras-chave: Farmdcia Clinica; Oncologia; Antineoplasicos Orais; Adesdo a Medicacao;
Cuidado Farmacéutico.
ABSTRACT

Home-based oral oncology treatment offers patient autonomy; however, it introduces
significant challenges related to safety and therapeutic adherence due to the lack of direct
supervision, which increases the risks of administration errors and inadequate toxicity
management. This study aimed to analyze, via an integrative review, the impact of
pharmaceutical interventions on adherence, safety, and toxicity management in patients using
oral antineoplastics. The methodology consisted of a search in the LILACS, SciELO, and
PubMed databases for studies published between 2019 and 2024, using the descriptors
Antineoplastics, Administration, Oral, Pharmaceutical Services, Medication Adherence, and
Pharmacists, complemented by an analysis of the Federal Pharmacy Council resolutions. The
results evidenced that forgetfulness and the occurrence of adverse reactions constitute the main
obstacles to treatment. Additionally, polypharmacy and the use of Potentially Inappropriate
Medications (PIMs) stood out as critical risks, especially in the elderly population. It is
concluded that clinical practice, through consultations, health education, and medication
reconciliation, is decisive for the safe management of toxicities and to ensure therapeutic
efficacy.

Keywords: Clinical Pharmacy; Medical Oncology; Administration Oral; Medication Adher-
ence; Pharmaceutical Services.

1. INTRODUCAO

O cancer ¢ considerado um dos maiores desafios da saude publica global, sendo uma
barreira significativa para o aumento da expectativa de vida em muitos paises. Trata-se de um
conjunto de mais de cem doengas caracterizadas pelo crescimento desordenado de células, com
capacidade de invadir tecidos e 6rgaos. No Brasil, o cenario ¢ preocupante: para o periodo de

2023 a 2025, estima-se a ocorréncia de 704 mil novos casos de cancer por ano, com destaque




para as regides Sul e Sudeste, que concentram aproximadamente 70% desses registros (Dias,

2024; Souza; Formiga, 2024).

O tratamento do cancer ¢ complexo e envolve abordagens multimodais como cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, imunoterapia ¢ hormonioterapia, dependendo do estagio e das
particularidades do tumor. Tradicionalmente, a terapia intravenosa foi a op¢do predominante,
mas nas ultimas décadas tem ocorrido um aumento expressivo no uso de medicamentos
antineoplésicos administrados por via oral. Essa modalidade apresenta claras vantagens,
incluindo maior comodidade para o paciente, menor impacto na rotina pessoal e social, redugao
no numero de visitas aos centros de tratamento e ampliagdo da autonomia individual (Brandao

et al., 2024; Fukui, 2022).

Entretanto, o uso de antineoplasicos orais transfere a responsabilidade pela
administracdo do medicamento do ambiente hospitalar para o domicilio. Isso exige que
pacientes ou cuidadores gerenciem o tratamento sem a supervisao continua da equipe de saude.
Esse cenario traz desafios importantes, como possiveis erros na administracao, dificuldades no
manejo de efeitos colaterais e riscos de ndo adesdo ao tratamento, fatores que podem

comprometer tanto a eficacia quanto a seguranga terapéutica (Ferreira, 2025).

Diante dessa realidade, a inclusdo do farmacé€utico na equipe multidisciplinar ¢
essencial para assegurar o uso racional desses medicamentos. A atuacao desse profissional na
oncologia esta sustentada por um soélido respaldo legal que legitima sua fungao clinica e
fortalece seu papel dentro da equipe de satide. A Resolugao n® 585 de 2013 do Conselho Federal
de Farmacia (CFF) regulamenta as atribuicdes clinicas do farmacéutico, incluindo a consulta
farmac€utica como atividade privativa voltada para aprimorar os resultados da
farmacoterapia. Entre as responsabilidades estabelecidas nessa resolucdo, destacam-se a
realizagdo de anamnese, identificacdo de sinais e sintomas e intervencdes sobre problemas
relacionados a farmacoterapia, com registro formal das a¢des no prontuario do paciente

(Ferreira, 2025; Fukui, 2022; Vieira et al., 2024).

Complementando essas prerrogativas, a Resolucdo n® 586 de 2013 disciplina a
prescri¢ao farmacéutica, permitindo que o farmacéutico prescreva medicamentos isentos de
prescricao médica e, dentro de protocolos institucionais, medicamentos controlados quando
voltados ao manejo de condi¢des autolimitadas. No contexto da oncologia, a Resolucao n°® 640
de 2017 reforca o papel indispensavel do farmacéutico na equipe multidisciplinar de terapia

antineoplésica e na supervisdo rigorosa de todas as etapas da farmacoterapia (Ferreira, 2025).
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A consulta farmacéutica nesse contexto ¢ definida co;n(; o atendimento prestado pelo
farmacéutico ao paciente, familiares ou cuidadores com o objetivo principal de promover o uso
racional e seguro dos medicamentos. Durante esse processo, o profissional coleta informagdes
sobre o historico clinico do paciente, avalia a adesao ao tratamento proposto e identifica
possiveis interagdes medicamentosas ou reacdes adversas. Essa pratica ¢ especialmente
relevante para pacientes em uso de antineopldsicos orais, pois permite identificar toxicidades
precocemente e implementar intervencdes educativas que ampliam a seguranca e eficacia do

tratamento (Ferreira, 2025).

Outro aspecto essencial da consulta farmacéutica ¢ a realizacdo da reconciliagao
medicamentosa. Esse processo consiste na analise abrangente dos medicamentos que o paciente
utiliza — incluindo aqueles direcionados ao controle de comorbidades — com o intuito de
prevenir discrepancias e evitar erros relacionados a medicagdo. Estudos evidenciam que as
intervengoes realizadas pelo farmacéutico tém impacto positivo ao evitar falhas na prescrigcao
e reduzir custos para as institui¢des de saude. Tais beneficios consolidam esse profissional como
um membro fundamental da equipe de oncologia. Este trabalho tem como propdsito revisar a
literatura atual para examinar os impactos das intervencdes do farmacéutico clinico na adesao
ao tratamento, na seguranca e no manejo da toxicidade em pacientes usuarios de antineoplasicos
orais (Souza; Formiga, 2024).

METODOLOGIA

Este trabalho apresenta revisdo integrativa da literatura, método que permite sintetizar
multiplos estudos publicados, possibilitando a formulagdo de conclusdes abrangentes sobre
area de pesquisa especifica. Para o desenvolvimento do estudo, seguiu-se rigoroso processo
composto pelas seguintes etapas: identificagdo do tema e formulacio da questio de pesquisa;
definicdo dos critérios de inclusdao e exclusao; sele¢ao das informacdes a serem extraidas;
avaliacdo detalhada dos materiais incluidos; interpretacao dos resultados obtidos e organizagao
da sintese do conhecimento produzido.

A questao norteadora considerou: "Qual a influéncia das intervencdes farmacéuticas e
da consulta farmacéutica na adesdo ao tratamento, seguranga e no manejo da toxicidade em
pacientes oncologicos em terapia com antineoplasicos orais?". Conduziu-se a pesquisa
bibliografica utilizando as bases de dados LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude), SciELO (Scientific Electronic Library Online) e PubMed (National
Library of Medicine), além de consulta a repositorios institucionais e normas regulamentadoras

relacionadas ao tema.




Os Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) utilizados e seus correspondentes em

inglés (MeSH) foram: Antineoplasicos, Administragdo Oral, Atengdo Farmacéutica, Adesao
a Medicagao e Farmacéuticos, combinados por meio do operador booleano AND. Os critérios
para inclusdo abrangeram artigos originais, revisoes sistematicas, teses e dissertagdes
publicadas nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, no periodo de 2018 a2025, que tratassem
especificamente da terapia oral e do papel do farmacéutico clinico. Excluiram-se estudos
duplicados, editoriais e trabalhos restritos a manipulagdo de injetaveis ou a quimioterapia
intravenosa sem abordagem a terapia oral ou consultas farmacéuticas. Apos a triagem e leitura
naintegra, selecionaram-se 13 estudos que atenderam aos critérios de elegibilidade para compor
a amostra final desta revisao.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo da literatura selecionada, composta por 13 publicagdes, possibilitou a
identificacdo de que a implementacdo da quimioterapia oral, ainda que promova maior
autonomia para o paciente, acarreta desafios adicionais que requerem acompanhamento
profissional especializado. Os achados foram organizados em dois eixos principais: 0s
elementos determinantes na adesdo ao tratamento e as abordagens estratégicas de intervencao

farmacéutica.

Tabela 1. Sintese dos estudos incluidos na revisao integrativa.

Titulo do Estudo

Autor (es)/Ano

Tipos de Estudos

Principais Achados

Brandao et al. (2024)

Adesao a quimioterapia
oral

Revisdo Integrativa

Identificou que o
esquecimento e as
reagdes adversas sao
as principais
barreiras para a nao
adesdo. A educagdo
em saude € o
principal facilitador.

Ferreira (2025)

Consulta farmacéutica
de pacientes em uso de
terapia com
antineoplasicos orais:
construgdo e validagdo
de formulario

Estudo Metodologico

Validou formulario
de consulta
farmacéutica (IVC >
0,90), padronizando
a coleta de dados
sobre adesdo,
toxicidade e
interacdes.




Bellandi (2024) Polifarmacia e Uso de Estudo Transversal Identificou 70,3% de
Medicamentos polifarmacia e 91%
Potencialmente de uso de MPI em
Inapropriados em idosos idosos com cancer de
com cancer de prostata prostata; associou
em um Instituto de polifarmacia a riscos
referéncia em aumentados.
oncologia
Souza & Formiga (2024) Farmaécia clinica Revisdo Integrativa Destaca a atuagao do
oncoldgica: Importancia farmacéutico na equipe
da atuag@o do multidisciplinar,
farmacéutico na equipe focando na seguranga
de saude do paciente e na
reducdo de custos
hospitalares.
Fukui (2022) Assisténcia Monografia / Revisdo Aborda a transigdo
farmacéutica em do perfil

oncologia: os
multiplos papeis do
farmacéutico no
tratamento do cancer

farmacéuticoe a
importancia do
conhecimento
técnico sobre as
classes de
antineopldasicos para
0 manejo clinico.

Vieira et al. (2024)

O papel do
farmacéutico na
oncologia: uma

revisdo integrativa

Revisdo Integrativa

Diferencia a gestio
técnica da clinica,
reforgando a
necessidade de
participagdo ativa do
farmacéutico na
analise de
prescricdes.

Silva et al. (2021)

Avaliagdo do
desenvolvimento das
boas praticas da atencéo
farmacéutica aos
pacientes no ambito
hospitalar/domiciliar,
em servigos de
oncologia no Recife

Estudo Avaliativo

Avaliou métodos
clinicos
(Dader/Minnesota)
em servigos de
oncologia,
mostrando que a
intervencao
farmacéutica
melhora a seguranga.

Lindenmeyer et al. (2023)

Atencgao farmacéutica
como estratégia para
seguranga do paciente: a
importancia do
acompanhamento de
pacientes hematologicos
ambulatoriais em uso de

Estudo de Caso

Ressaltaa
importancia do
acompanhamento
farmacéutico em
pacientes
hematoldgicos,
melhorando a

quimioterapia oral seguranga e adesao
em terapias orais
complexas.
Santos, G. M. (2020) O papel do farmacéutico | Estudo de Caso/TCC Desenvolveu

clinico na adesdo a procedimento de

quimioterapia oral para acompanhamento
carcinomas de células farmacoterapéutico

renais avancados para carcinoma

renal, focando na
identificagdo precoce




de problemas.

Souza, J. L. R. etal. (2019)

O papel do farmacéutico
na adesdo de pacientes
em uso de
antineoplasicos orais

Revisdo Bibliografica

Identificou que 64%
dos pacientes ndo
aderem ao
tratamento por
inconsisténcia de
uso; relacionou
adesdo ao nivel de
escolaridade.

Ribeiro, M. et al. (2024)

Terapias Orais em
Oncologia: Cenario

Artigo de Opinido / Revisao

Discute o cenario de
acesso no Brasil e o

Atual no Brasil e 0 papel do
Papel do Farmacéutico farmacéutico na
gestdo do tratamento
domiciliar e uso
racional.
Alberti, F. F. etal. (2018) | Cuidado farmacéutico Estudo Longitudinal Verificou a

aplicado a mulheres
com cancer de mama na

importancia de
ferramentas de

Atengao Primaria a cuidado em
Saude diferentes cenarios
clinicos para reduzir
falhas na
farmacoterapia.

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).
FATORES DE ADESAO E BARREIRAS AO TRATAMENTO

A adesdo ao tratamento com antineoplédsicos orais representa desafio complexo.
Segundo Brandao, Lo Prete e Ribeiro (2024), as principais dificuldades que comprometem essa
adesdo incluem o esquecimento, a falta de informagdes adequadas sobre a doenga e o
tratamento, além das reagdes adversas. Em consonancia, Aguiar et al. (2018) destacam que a
intervengdo farmacéutica foi capaz de identificar problemas em prescri¢des que poderiam levar

a falhas terapéuticas, demonstrando o valor econdmico e clinico da revisdao farmacoterapéutica.

As evidéncias sugerem que pacientes com menor nivel educacional ou carentes de
suporte social adequado enfrentam maiores dificuldades para seguir corretamente o tratamento
(Souza; Araujo; Nascimento, 2019; Brandao; Lo Prete; Ribeiro, 2024). Além disso, a percepcao
equivocada de que os tratamentos orais s3o "menos agressivos" em comparagdo aos venosos
pode levar a desvalorizagdao dos riscos associados, resultando em menor vigilancia (Fukui,
2022).

O PAPEL DA CONSULTA FARMACEUTICA E INTERVENCOES CLINICAS

Diante dos desafios enfrentados, a consulta farmacéutica consolidou-se como estratégia
central. Silva et al. (2021), ao avaliarem servicos de oncologia em Recife, constataram que
91,67% das atividades desenvolvidas seguiam parametros de modelos clinicos consagrados

(Déder e Minnesota), evidenciando a estruturagado técnica do cuidado. Estudos recentes, como




os de Lindenmeyer et al. (2023), reforcam que pacientes sob orientacdo farmacéutica

apresentam maior adesao.

Nesse cenario, as intervengoes farmacéuticas eficazes concentram-se em trés pilares.
O primeiro, a educag@o em saude, instrui sobre uso correto e descarte. O segundo, manejo de
toxicidades, visa minimizar interrupgdes no tratamento; Ferreira (2025) validou um formulario
especifico para essa finalidade, obtendo Indice de Validade de Contetido (IVC) superior a 0,90,
0 que garante a confiabilidade da ferramenta na deteccdo de eventos adversos durante a
consulta. Por fim, a reconciliagdo medicamentosa permite a identificacdo e prevencgdo de
interacdes graves, especialmente em contextos de alta incidéncia de polifarmécia.

SEGURANCA DO PACIENTE: POLIFARMACIA E MANEJO DE TOXICIDADES EM
IDOSOS

O perfil epidemiologico do cancer apresenta relagao direta com o envelhecimento.
Bellandi (2024), em estudo transversal com 189 pacientes, demonstrou que 70,3% dos idosos
com cancer de prostata apresentaram polifarmécia em algum momento do tratamento,
percentual que alcangou 55% durante a internagdo. Mais alarmante foi a constatacdo de que
91% dos pacientes utilizaram pelo menos um Medicamento Potencialmente Inapropriado
(MPI) segundo os Critérios de Beers, sendo analgésicos e protetores gastricos os mais

frequentes.

Dada esta conjuntura, o farmacéutico clinico assume papel essencial na gestdo da
seguranca. A revisdo da farmacoterapia permite identificar cascatas de prescricao e interagoes
perigosas, como a combinagao de opioides com benzodiazepinicos. Adicionalmente, 0 manejo
de toxicidades dermatoldgicas e gastrointestinais exige monitoramento rigoroso. A intervengao
farmacéutica antecipada desempenha papel critico tanto na prevencdo da interrup¢ao do
tratamento oncoldgico quanto na manutengao da qualidade de vida dos pacientes (Brandao; Lo
Prete; Ribeiro, 2024; Ferreira, 2025).

CONCLUSAO

A presente revisdo confirma que a inser¢ao efetiva do farmacéutico clinico na equipe
oncoldgica ¢ determinante para mitigar os riscos associados a terapia oral domiciliar. Evidencia-
se que a atuagdo desse profissional transcende a dispensagdo, consolidando-se, através da
consulta farmacéutica, como uma barreira de seguranca indispensavel contra a ndo adesdo e
o manejo inadequado de toxicidades, especialmente em pacientes idosos € polimedicados.
Conclui-se, portanto, que a gestdo farmacoterapé€utica proativa ndo ¢ apenas um requisito

técnico, mas uma estratégia vital e custo-efetiva para assegurar que a autonomia do tratamento
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se traduza em reais beneficios clinicos e na manutengdo da qualidade de vida.
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RESUMO

O cancer de mama ¢ a neoplasia de maior incidéncia e uma das principais causas de
morbimortalidade em mulheres globalmente. O diagndstico nutricional precoce ¢ fundamental,
visto que o excesso de peso e a obesidade sdo fatores de risco conhecidos, influenciando a
progressdo e a sobrevida das pacientes. A alta prevaléncia de sobrepeso/obesidade e as
alteragdes nutricionais complexas reforcam a urgéncia da identificacdo rapida do risco para
otimizar a interven¢do terapéutica. Objetivo: O presente estudo de Revisdo Integrativa
objetivou analisar os diferentes métodos e abordagens de avaliacdo nutricional em pacientes
portadoras de cancer de mama, a fim de compreender a associagdo entre o estado nutricional e
o prognoéstico da doenca. Metodologia: Trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura,
conduzida nas bases de dados SciELO, LILACS, BVS, além de consultas no Google
Académico. Os descritores controlados utilizados foram "Avaliagcao Nutricional" AND "Cancer
de Mama" AND "Risco Nutricional". Foram incluidos artigos completos de periddicos
cientificos, publicados no periodo de 2011 a 2021. A amostra final foi composta por 10 artigos.
Resultados: Os achados indicaram uma prevaléncia significativa de excesso de peso ou
obesidade e circunferéncia da cintura aumentada nas pacientes avaliadas. A revisdo confirmou
a relevancia de métodos de triagem rapidos e de baixo custo, como a Avaliacdo Subjetiva
Global Produzida Pelo Proprio Paciente (ASG-PPP). Foi demonstrado que o diagnostico
adequado ¢ essencial para a implantagdo imediata da terapia nutricional, sendo necessaria uma
abordagem individualizada e multidisciplinar. Conclusdo: A identificagao precoce do risco
nutricional no cancer de mama ¢ crucial para o manejo clinico e a melhoria do prognoéstico. A
intervengao nutricional adequada, baseada em métodos de avaliagdo eficientes, ¢ indispensavel
para prevenir o agravamento do quadro clinico e reduzir os indices de morbidade e mortalidade.

PALAVRAS-CHAVE: Pacientes oncoldgicos; Cancer de mama; Terapia Nutricional;
Intervencdo Nutricional.

ABSTRACT

Breast cancer is the most prevalent malignancy and a leading cause of morbidity and mortality
in women globally. Early nutritional diagnosis is crucial , given that overweight and obesity are
known risk factors, influencing the progression and survival of patients. The high prevalence
of overweight/obesity and complex nutritional changes reinforce the urgency of rapid risk
identification to optimize therapeutic intervention._Objective: The present Integrative Review
aimed to analyze the different methods and approaches to nutritional assessment in patients
with breast cancer, in order to understand the association between nutritional status and disease
prognosis. Methodology: This is an Integrative Literature Review, conducted in the SciELO,




LILACS, and BVS databases, in addition to complementary searches in Google Scholar. The
controlled descriptors used were "Avaliagdo Nutricional" AND "Cancer de Mama" AND
"Risco Nutricional". Full articles from scientific journals, published between 2011 and 2021,
were included. The final sample consisted of 10 articles. Results: The findings indicated a
significant prevalence of overweight or obesity and increased waist circumference in the
evaluated patients. The review confirmed the relevance of rapid, low-cost screening methods,
such as the Subjective Global Assessment — Patient-Generated (SGA-PG). It was
demonstrated that appropriate diagnosis is essential for the immediate implementation of
nutritional therapy, requiring an individualized and multidisciplinary approach. Conclusion:
The early identification of nutritional risk in breast cancer is crucial for clinical management
and improving the prognosis. Adequate nutritional intervention, based on efficient assessment
methods, is indispensable to prevent the worsening of the clinical condition and to reduce
morbidity and mortality rates.

KEYWORDS: Nutritional Assessment; Breast Neoplasms; Nutritional Risk; Obesity.

1. INTRODUCAO

O cancer é uma das causas de maior mortalidade e morbidade no mundo, com mais de
dez milhdes de casos novos e mais de seis milhdes de mortes por ano (Inca, 2007). Dentre os
quais, o cancer de mama ¢ a neoplasia que mais afeta mulheres. No Brasil, surgem cerca de
25% de novos casos a cada ano. E uma doenga causada por fatores genéticos, idade, menarca
precoce € menopausa tardia, reposicao hormonal, uso contraceptivo, gestacao apds 30 anos,
excesso de peso e obesidade dentre outros (Cordeiro; Fortes, 2015).

O perfil lipidico pode influenciar na evolucdo do cancer de mama, especialmente na
existéncia de um indice de massa corporal aumentada. (Martins et al., 2012). O estado
nutricional de pacientes com cancer tem que estar em harmonia entre a ingestdo adequada de
nutrientes € o consumo de energia que o mesmo necessita € que possam ser influenciados por
diversos aspectos.

E importante ter uma atengdio maior para observar se existe algum fator que venha a
induzir desarmonias, pois o risco de o paciente vir a desnutrir ¢ proeminente (Santos, et al.,
2015).

A literatura enfatiza a importancia da intervencao dietética na preveng¢ao e recorréncia
da neoplasia mamaria. Geralmente sao dietas baseadas no consumo de frutas, vegetais, graos
integrais e outras plantas que parecem agir na prevengao e controle, reduzindo o impacto do
acometimento por esta doenga, em consequéncia de muitos compostos fitoquimicos, nutrientes
ou ndo nutrientes, que sdo excelentes agentes quimiopreventivos, frequentemente encontrados

nesses alimentos (Lima et al., 2008).




Segundo Oliveira et al. (2014) o peso corporal, o indice de massa corporal e

circunferéncia da cintura associados, sdo fatores de riscos que ajudam na progressao do cancer
de mama. O estresse ocasionado pelo diagnostico e o tratamento quimioterapico do cancer de
mama pode estar associado ao ganho significativo de peso relacionando com a mudanca no
estilo de vida que inativa a pratica de atividade fisica e os habitos alimentares desses pacientes
que ndo sdo adequados.

Para avaliar o estado nutricional de pacientes com cancer de mama ¢ importante que
se escolha métodos rapidos, de facil aplicabilidade e custo baixo com a intencao de identificar
o risco nutricional ou desnutricdo para posterior inser¢do da terapia nutricional, que deve ser
feito o mais breve possivel apos a identificacdo do quadro nutricional do paciente. Nesse sentido
a ASG-PPP (Avaliagao Subjetiva global — Produzido pelo proprio pacientes) ¢ o método mais
utilizado e que integra informacdes sobre sintomas, capacidade funcional e perda de peso
significativa (Cordeiro, Fortes 2015).

A avaliacdo do estado nutricional do paciente ¢ feito por uma equipe multidisciplinar
na qual deve escolher qual serd a via de administragdo da terapia nutricional levando em
consideragdao que as necessidades de pacientes com cancer podem variar, a depender do tipo e
da localizagdo que o tumor se encontra, do grau de estresse, da presenga de ma absorcao e da
necessidade do ganho de peso ou anabolismo. A maioria dos pacientes apresenta deficiéncia de
micronutrientes por aumento das necessidades e de perdas, que podem estar associados a
diminui¢do de ingestao (Inca 2020).

De acordo com Castelli et al. (2015) é importante que se conhega o perfil nutricional
de pacientes acometidos com cancer de mama para que assim se consiga fazer um
acompanhamento tornando possivel o desenvolvimento de agdes multiprofissionais para
elaboragdo de estratégias durante as diferentes fases do tratamento. O que reforga a importancia
da individualizagcdo da terapia, prevencao dos problemas nutricionais devido ao tratamento,
oferecendo ao paciente assisténcia nutricional e melhor qualidade de vida.

Nesse sentido, o objetivo deste estudo de Revisao Integrativa ¢ analisar os diferentes
métodos e abordagens de avaliacdo nutricional em pacientes com cancer de mama, a fim de
compreender a associacdo entre o estado nutricional (notadamente o excesso de
peso/obesidade) e o progndstico da doenca, fornecendo subsidios para a conduta e intervengao

clinica.




2. METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura, que tem
por finalidade sintetizar resultados de pesquisas sobre o tema, permitindo a inclusao de diversos
desenhos metodoldgicos para uma compreensao abrangente do fendmeno estudado.

A coleta de dados foi realizada nas bases de dados eletronicas Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), além de consultas complementares no
Google Académico.

Os descritores controlados (DeCS) utilizados, combinados pelo operador booleano
'AND', foram: 'Avaliagdo Nutricional' AND 'Cancer de Mama' AND 'Risco Nutricional'. Nao
houve restricao de idioma, mas foram incluidos estudos publicados no periodo de 2011 a 2021,
visando maior pertinéncia e atualizacao do tema.

Foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: artigos completos disponiveis na
integra; estudos que abordavam diretamente métodos de avaliagdo do estado nutricional e risco
de desnutricdo em pacientes com cancer de mama; e artigos publicados em periodicos
cientificos. Critérios de exclusdo abrangeram: artigos de revisao, editoriais, teses, dissertagdes
e estudos que abordassem outros tipos de cancer ou que ndo apresentassem dados primarios
sobre avaliagdo nutricional.

Os estudos selecionados foram inicialmente organizados conforme o fluxograma de
coleta de dados (Imagem 1) e, posteriormente, submetidos a uma analise de contetido tematica,
com extragdo das seguintes variaveis principais para o Quadro 1: Autor/Ano, Tipo de Estudo,
Amostra e Principais Achados (focando em métodos de avaliagdo e risco nutricional). Os dados

foram sintetizados de forma descritiva e discutidos a luz da literatura cientifica atual.




AVALIAGCAO NUTRICIONAL E RISCOS NUTRICIONAIS EM
PACIENTES COM CANCER DE MAMA
\
| I |
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Imagem 1. Estratégias utilizadas para coleta de dados

Fonte: Autores, (2021).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
A amostra final das informag¢des levantadas desta revisdo foi composta por 10

artigos que seguem listados na tabela 1 que apresenta as principais informacdes obtidas.

AUTOR/ANO PRINCIPAIS RESULTADOS ENCONTRADOS

Martins et al., 2021 - Comportamento alimentar;
- A média de peso das mulheres ndo apresentaram muitas
diferengas significativas entre os dois grupos de controle e casos.

- Excesso de peso corporal em 58% das pacientes;
Oliveira et al., 2014 - Circunferéncia da cintura maior que 80 cm em 64,5%;
- Inadequacao alimentar das pacientes avaliadas.

Sedo et al., 2013 - Obesidade e sobrepeso em 79,7% dos pacientes;

- Circunferéncia da cintura superior a 88cm em 91,7% dos
pacientes;

- Baixo Conhecimento nutricional 30,5% dos pacientes.




Andrade et al., 2015 - Excesso de peso 53,6% das pacientes;

cancer de mama;
- Indice de alimentacdo saudéavel precisa melhor.

- Alto percentual de gordura corporal 48,7% das Pacientes com

Cordeiro; Fortes, 2015 - ASG avaliou 85,6% das pacientes com desnutri¢dao sendo 75,81%

14,37% bem nutridas;

com sobrepeso, 27,45% obesas e 3,92% desnutridas;
- Necessidade de intervencao nutricional 94,77% das pacientes.

moderadamente desnutridas, 9,80% gravemente desnutridas e

- IMC avaliou 32,02% das mulheres como eutréficas, 36,60%

Souza; Motta, 2021 - Mudangas e suspensdes nas visitas de nutricionista para pacientes

testado positivos para covid-19;
- Excesso de peso foi o mais prevalente;

Castelli; Machado; Basso, 2015 - Excesso de peso 64,3% das pacientes;

- Dobras cutaneas tricipital 44,2% estavam em risco

Martins et al., 2012 - Faixa etaria entre 50 e 65 anos - 45,16% das pacientes;
- Idade da menarca entre 13,2 (casos) e 12,6 (controle);
- IMC sobrepeso e obesidade 64,52%, (casos) e 70,97%
(controle);

Fonte: Autores, (2021).

Os estudos mostram a importancia e necessidade de uma avaliacdo individualizada
fazendo uma triagem completa para a admissdo e escolha do melhor método de tratamento,
mesmo que as metodologias dos estudos utilizados pelos autores sejam diferentes, os dados sao
muitos similares.

Martins et al. (2012) trata-se de um estudo de caso-controle feito em 31 pacientes com
cancer de mama e 31 com controle de cancer de mama. Diante da avaliagdo antropométrica,
observou-se que a média de peso das mulheres ndo apresentou muitas diferencas
significativas entre os dois grupos de controle e casos, pacientes com cancer apresentaram
estatura média consideravel menor que a de controle assim mulheres deste estudo por serem
mais baixa apresentaram maior risco de ocorréncia de cancer de mama. O estudo também
observou que mulheres com cancer de mama em relagdo aos de controles apresentaram
prevaléncia aumentada de excesso de peso (sobrepeso ou obesidade), assim podendo confirmar

o que diz no estudo de Oliveira et al. (2014).

- Aumento de riso nutricional e complica¢des devido ao covid-19.

nutricional, sendo 25,7% classificadas como desnutridas;




No estudo de Oliveira et al. (2014) na avaliacdo do estado nutricional evidenciou que

58% das mulheres estavam com excesso de peso corporal, 93,5% excesso de gordura corporal,
64,5% apresentou valores de circunferéncia da cintura maior que 80 cm, enquanto 35,5%
estavam adequados. A relacdo circunferéncia quadril estavam aumentadas em 48,39% das
pacientes. Mais de 32% estavam com excesso de gordura corporal, 93,55% das pacientes
avaliadas pelas medidas das pregas cutineas, enquanto que pela BIA 54,8% das pacientes
avaliadas tiveram esse diagnostico. E de acordo com os indices de alimentagdao saudavel foi
comprovado um padrdo dietético de ma qualidade, 87% das pacientes ndo se se alimentavam
corretamente, € nenhum apresentou alimentagio considerada de boa qualidade.

Pode-se entdo constatar que a adiposidade corporal ¢ um dos fatores para o
desenvolvimento do cancer de mama, diante da relacdo do excesso de peso e o diagndstico
tardio de cancer de mama assim determinada independentemente do estado da menopausa.
Contudo ndo houve associagdes entre IMC, CC, %GC e estadiamento e grau historico do tumor.
Sedd et al. (2012) tinha enfoque maior em pacientes com tratamento quimioterapia e
radioterapia que ndo tivessem orientacdo nutricional, participaram 59 mulheres. 79,7% das
pacientes apresentaram €XCesso de peso (sobrepeso ou
obesidade) e indice massa corporal a média indicou sobrepeso, em relacdo a circunferéncia da
cintura 91,7% mostraram uma média superior a 88 cm, apontando risco cardiovascular
associado a obesidade. Corroborando com os estudos de Oliveira et al. (2014) e Martins et al.
(2012).

No estudo de Andrade et al. (2015), trata-se de uma pesquisa de caso-controle, feita com
uma amostra de 43 mulheres com cancer de mama, ¢ 78 mulheres-controle. Os dados
antropométricos e de composi¢ao corporal para os dois grupos, mulheres com cancer de mama
mostraram IMC médio de 26,66kg/m? e 53,6% classificaram-se como excesso de peso, a média
de circunferéncia da cintura foi de 89,78 cm acima do ideal e com risco aumentado para doengas
cardiovasculares, 48,7% das mulheres com cancer de mama foram consideradas com alto
percentual de gordura corporal, quando comparadas as mulheres de controle ndo constataram
diferencas significativas. Corroborando o estudo de Oliveira et al (2014).

De acordo com os estudos citados acima, assim como Souza e Motta (2021) s6 reforgca
que evidéncias sugeremassociacdo positiva entre a obesidade e doenca. O aumento de peso
promove a elevacao dos niveis de estrogenos, insulina e fator de crescimento semelhante a
insulina (IGF-1) circulante, assim em conjunto com outros fatores pré-inflamatérios como as
interleucinas podem levar aprogressao do ciclo celular e inibicao da apoptose, assim tornando

o risco de desenvolvimentoaumentada da neoplasia mamaria.




No estudo de Cordeiro e Fortes (2015), quando as participantes foram submetidas a
avalia¢do do estado nutricional pela ASG-PPPa maioria das mulheres apresentava desnutri¢cao
(85,62%) sendo 75,81% classificadascomo moderadamente desnutrida, 9,80% gravemente
desnutridas, e 14,37% bem nutridas. Ao fazer a avaliagdo do IMC 32,02% das mulheres
classificaram-se como eutrofias, 36,60% com sobrepeso, 27,45% como obesas e 3,92% com
desnutricdo, assim constatando que 64,05% das mulheres apresentavam-se acima do peso.
Quando comparada 0 IMC e 0 ASG-PPP notou-se
que muitas das mulheres que foram classificadas como desnutricdo de acordo com a ASG-PPP
apresentaram eutrofia ou excesso de peso pelo IMC. A ASG notificou a desnutricdo em 85,62%
dos casos, enquanto o IMC 3,92% de mulheres desnutridas, assim considerando a correlagao
negativa entre a classificacao do estado nutricional que ¢ determinada pela a ASG-PPP e IMC.

O estudo indica a importancia de avaliar por varios métodos o estado nutricional dos
pacientes para que assim possa ser feito a identificagdo precoce da desnutricdo ou do risco
nutricional, assim possa ser possibilitado estabelecer em tempo habil, e tratamento adequado,
com resultados positivos, e regressao da doenga.

A analise dos estudos de Souza e Motta (2021) durante o periodo da pandemia de
COVID-19 demonstrou a ocorréncia de mudancas e suspensdes nas visitas de nutricionista para
pacientes testados positivos, resultando em um aumento do risco nutricional e de complicacdes.
Observou-se que a alta prevaléncia de excesso de peso nas pacientes com cancer de mama, em
conjunto com comorbidades e progressao da doenga para sitios como pulmao e pleura, pode
elevar o risco de complicagdes por COVID-19. Adicionalmente, durante este periodo, as
orientacdes nutricionais de alta hospitalar passaram a ser majoritariamente qualitativas, devido
a auséncia da avaliacdo antropométrica. A avaliagdo do estado nutricional se baseou
primariamente na anamnese, exames laboratoriais (com destaque para hemoglobina e
hematocrito abaixo e neutrdfilos acima dos valores de referéncia) e na anélise das comorbidades
e sintomas da paciente.

O estudo de Castelli et al. (2015), objetivou analisar o perfil nutricional de mulheres
com cancer de mama submetidas a radioterapia. A amostra constituiu-se de 70 pacientes adultas
e idosas do sexo feminino, com diagndstico de cancer de mama, em tratamento radioterapico.
Quanto aos dados referentes ao estado nutricional segundo o indice de massa corporal, 64,3%
apresentaram excesso de peso, ja em relagdo a dobra cutinea tricipital 44,2% e 25,7%
apresentaram risco nutricional e desnutricao, respectivamente. Considerando a alteracao de
peso pos-diagndstico, 55,7% ganharam peso, 30% perderam peso, ¢ 14,3% ndo a presentaram

-, alteragdo. Em relagéo a alteragéo do apetite, 80% demonstraram apetite preservado. Quanto ao




consumo alimentar, a média de calorias ingeridas foi de 1339,7“i303,9 kcal e de proteina 51,3

+17,4 g, atingindo um percentual de adequacao de 80,2 + 20,5% de calorias e 71 + 25,1% de
gramas de proteinas.

Apesar do predominio de excesso de peso encontrado segundo o indice de massa
corporal, grande parte das pacientes apresentou risco nutricional pela dobra cutanea tricipital,
isto se justifica pelas necessidades energéticas e proteicas didrias recomendadas nao terem sido
atingidas.

Ja o estudo de Martins et al. (2021), objetivou observar a presenga ou nao de
modificacdes na alimentacdo de mulheres em tratamento para cancer de mama, apds a
implementa¢do de um programa de intervencao nutricional educativa. A amostra era composta
por 12 mulheres, diagnosticadas com cancer de mama, entre 30 e 72 anos. Percebeu-se uma
melhora parcial de alguns hébitos didrios, tais como: o aumento do consumo de frutas (1-2
porgdes), vegetais (3-4 porcdes), leite e derivados (1-2 porgdes), ingestdo de dgua (mais de oito
copos), fracionamento das refeigdes(5-6 refeicdes), além da pratica de atividade fisica. O estudo
concluiu que as agdes de extensdo que promovam a melhoria da qualidade de vida, mesmo
que seja individualmente, sdo essenciais para reduzir o risco de recidivas.

Nesse sentido, o trabalho de Sarkis et al. (2014) demonstrou a identifica¢do de padrdes
alimentares em mulheres com cancer. Diversos estudos corroboram que a qualidade da
alimentagdo, caracterizada por uma dieta "prudente" — rica em frutas, legumes, cereais, azeite
e produtos lacteos — parece exercer um possivel efeito benéfico, contribuindo para a redugao
das taxas de incidéncia da doenga. Acredita-se que essa protecdo possa ser atribuida ao consumo
de nutrientes antioxidantes, como vitaminas A, C, E, e minerais como zinco e selénio, que sao
considerados compostos bioativos capazes de reduzir significativamente os efeitos adversos
produzidos pelas espécies reativas de oxigénio.

A observacao da alta prevaléncia de excesso de peso em pacientes com cancer de mama
¢ um achado recorrente na literatura, conforme corroborado pelos estudos sintetizado no
Quadro 1 e em outras pesquisas. Em um estudo de Sampaio et al. (2012), que envolveu uma
amostra de 182 mulheres em busca de atendimento preventivo ou terapéutico, foi constatado o
predominio do excesso de peso ponderal.

O sobrepeso e a obesidade nessa populacdo acarretam uma série de complicagdes,
incluindo o aumento do risco para doengas cardiovasculares, dislipidemia, reincidéncia do
cancer de mama e o desenvolvimento de outras neoplasias. Fisiologicamente, o excesso de peso
esta associado ao aumento dos niveis de hormonios circulantes e de fatores pro-inflamatorios,

que podem contribuir para a progressao da doenca.




Curiosamente, Sampaio et al. (2012) também obser;/aram que o tipo de terapia
antineoplasica utilizada ndo exerceu influéncia significativa sobre os marcadores
antropométricos e dietéticos analisados no grupo estudado. Este achado reforga a conclusao de
que as inadequacdes nutricionais encontradas, independentemente do tipo de tratamento
oncolégico, demandam agdes educativas e intervengdes nutricionais dirigidas a todas as
sobreviventes de cancer de mama.

O debate sobre a influéncia do estado nutricional na progressao do cancer de mama ¢
substancialmente reforgado pelos achados desta revisao. O valor do IMC tem sido associado ao
aumento da incidéncia de cancer de mama, especialmente em mulheres ap6s a menopausa.
Além disso, evidéncias robustas constatam que mulheres obesas tendem a apresentar menor
sobrevida apds o diagndstico de cancer de mama do que aquelas com peso adequado. A
distribuicao da gordura corporal também ¢ critica: a circunferéncia da cintura acima do
recomendado, associada a gordura localizada na regido abdominal, ¢ um fator de risco que pode
favorecer o desenvolvimento de diversos tipos de cancer. A alta prevaléncia de excesso de peso
e obesidade encontrada nos estudos revisados (79,7% em Sedo et al., 2013; 64,52% em Martins
etal., 2012; 58% em Oliveira et al., 2014) sublinha a urgéncia de interveng¢ao nutricional focada

no manejo do peso nessas pacientes.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo de revisdo cumpriu o objetivo de sintetizar as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a avaliagdo do estado nutricional e o risco de desnutri¢do em pacientes com
cancer de mama. A andlise das pesquisas demonstrou que a identificagdo precoce do risco
nutricional no contexto hospitalar ¢ uma etapa crucial para o manejo clinico e a melhoria do
prognostico dessas pacientes.

Foi identificada uma alta prevaléncia de risco nutricional na populacao estudada,
notadamente a condicdo de excesso de peso ou obesidade e de circunferéncia da cintura
aumentada, conforme demonstrado na maior parte dos artigos revisados. Tal achado reforca a
associacao entre o estado nutricional inadequado e fatores de progressao da doenga ou o risco
de complica¢des. Adicionalmente, foi observada uma parcela significativa de pacientes
classificadas como desnutridas pela Avaliacdo Subjetiva Global (ASG), o que destaca a
natureza complexa e bidirecional das alteragdes ponderais na oncologia.

A revisao confirmou a relevancia de métodos de avaliagao nutricional que sejam
praticos e de baixo custo, como a Avaliagdo Subjetiva Global Produzida Pelo Préprio Paciente

(ASG-PPP). A correta e precoce aplicagdo desses métodos ¢ fundamental para o aprimoramento
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e preservacao do estado nutricional da paciente, sendo um diferencial para a efetividade da
intervengao dietoterapica.

O manejo do estado nutricional demanda o envolvimento de uma equipe
multidisciplinar. A individualizac¢do da terapia nutricional ¢ indispensavel, devendo considerar
o tipo e a localizacdo do tumor, o grau de estresse metabolico e as necessidades especificas de
cada paciente, visando prevenir problemas nutricionais decorrentes do tratamento e melhorar a
qualidade de vida.

Em sintese, a admissdo hospitalar configura um momento oportuno para a triagem
nutricional, refor¢ando a necessidade de se desenvolver e selecionar métodos que melhor se
adaptem a realidade clinica da paciente com cancer de mama. Sugere-se a continuidade e o
aprofundamento de estudos sobre o tema, com foco na validagao de protocolos de intervengao
e acompanhamento nutricional, o que podera prover subsidios ainda mais robustos para a

pratica clinica e o auxilio efetivo a essa populagao.
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