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APRESENTACAO

A Obra “A pesquisa em ciéncias biolégicas: Desafios atuais e perspectivas futuras
3”, traz ao leitor vinte artigos de relevada importancia na area de ciéncias bioldgicas. O
Foco principal desta obra é a discurséo e divulgagéo cientifica de pesquisas nacionais,
englobando as diferentes areas de atuagéo da biologia.

E indubitavelmente evidente o avanco cientifico nesta area, o que aumenta a
importancia e a necessidade de atualizagdo e consolidacdo de conceitos, técnicas,
procedimentos e temas.

As pesquisas estdo divulgadas na forma de artigos originais e de revisdes nos
diferentes campos dentro das Ciéncias Bioldgicas suas subdivisbes ou conexdes. Portanto,
englobando a: Genética, Biologia molecular, Microbiologia, Parasitologia, Virologia,
Patologia e Ecologia. Produzindo assim uma obra transversal que vai do atendimento ao
paciente a pesquisa basica.

A obra foi elaborada primordialmente com foco nos profissionais, pesquisadores e
estudantes pertencentes as Ciéncias Biologicas e suas interfaces ou areas afins. Entretanto,
€ uma leitura interessante para todos aqueles que de alguma forma se interessam pela
area.

Cada capitulo foi elaborado com o propésito de transmitir a informagéo cientifica de
maneira clara e efetiva, em portugués, linguagem acessivel, concisa e didatica, atraindo a
atencéo do leitor, independente se seu interesse é académico ou profissional.

O livro “A pesquisa em ciéncias biologicas: Desafios atuais e perspectivas futuras 3”,
traz publicagdes atuais e a Atena Editora traz uma plataforma que oferece uma estrutura
adequada, propicia e confiavel para a divulgacgéo cientifica de diversas areas de pesquisa.

Alana Maria Cerqueira de Oliveira
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QUIMIOTERAPIA

RESUMO: Introducao: O céancer por si s6 e
tratamento quimioterapico aumenta a perda
de peso e pode levar ao catabolismo muscular
alterando a composi¢édo corporal. A alimentacéo
e estilo de vida séo fatores determinantes sobre
a saude, sendo que a relagdo entre dieta e
cancer reflete na qualidade de vida de quem esta
em tratamento oncolégico. Objetivo: Analisar
a qualidade de vida e composi¢cdo corporal
em pacientes oncologicos em quimioterapia.
Materiais e Meétodos: Estudo transversal
com pacientes diagnosticados com céncer
realizado em um hospital em Guarapuava-PR.
O estado nutricional foi avaliado pelas variaveis
antropométricas IMC, e mudanca de peso; e
composigao corporal foi aferida por bioimpedancia
elétrica. Qualidade de vida foi avaliada por meio
do questionario WHOQOL-BREF. Resultados:
Participaram do estudo 29 pacientes, com idade
média de 63 anos, sendo 31 % do sexo feminino
e 69% do sexo masculino. Sobre a percepcgdo da
qualidade de vida e a satisfagdo com sua saude
os resultados obtidos foram de 34,5% no geral
para a pergunta sobre percepcédo de qualidade
de vida e para pergunta sobre a satisfacdo com
sua saude a maior prevaléncia aponta a opgéo
“regular’, demonstra que de 29 pacientes 14
destes, ndo estavam satisfeitos com a sua saude.
Conclusao: Estudo colabora em evidenciar o
impacto que ocorre com o tratamento oncoldgico
na composi¢édo corporal do individuo e quando
relacionado este com a qualidade de vida. Assim
a importancia da analise conjunta itens para
contribuir melhorando os dominios avaliados do
paciente que respondera de forma melhor ao
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tratamento oncolégico.
PALAVRAS-CHAVE: Cancer; Avaliagdo Nutricional; Estado nutricional, Qualidade de Vida.

QUALITY OF LIFE AND BODY COMPOSITION OF CANCER CHEMOTHERAPY
PATIENTS

ABSTRACT: Introduction: Cancer per se and chemotherapy treatment increases weight
loss and can lead to muscle catabolism by altering body composition. Diet and lifestyle
are key determinants of health, and the relationship between diet and cancer reflects on
quality of life of those undergoing cancer treatments. Objective: Analyze the quality of life
and body composition in cancer patients undergoing chemotherapy. Materials and Methods:
Cross-sectional study with patients diagnosed with cancer in a hospital in Guarapuava-PR.
Nutritional status was assessed by anthropometric variables BMI, and weight change; body
composition was measured by bioelectrical impedance. Quality of life was assessed using
the WHOQOL-BREF questionnaire. Results: This study included 29 patients, with a mean
age of 63 years, 31% female and 69% male. Regarding the perception of quality of life and
satisfaction with their health the results obtained were 34.5% overall for the question about
perception of quality of life and for question about satisfaction with their health the highest
prevalence points to the option “regular "Shows that of 29 patients 14 of these were not
satisfied with their health. Conclusion: This study contributes to highlight the impact that
occurs with cancer treatment on the body composition of the individual and when related to
the quality of life. Thus, the importance of the joint analysis of these two items to contribute to
improving the evaluated domains of the patient who will respond better to cancer treatment.
Keywords: Cancer; Nutritional assessment; Nutritional status, Quality of life

INTRODUCAO

A desnutricdo em pacientes oncoldgicos varia conforme a localizagdo do tumor,
em resposta a combinacgdo da ingestédo reduzida de alimentos e alteragbes metabdlicas,
incluindo aumento de catabolismo proteico e energético, excesso de fatores pro-
inflamatoérios e consequente perda de peso corporal. A esse conjunto de fatores da-se o
nome de “Caquexia Associada ao Céancer” (CAC) .

Esta bem documentado na literatura que a prevaléncia de desnutricdo em pacientes
oncoldgicos é alta, variando entre 25% e 70%, tendo como referéncia as avaliagbes
nutricionais. Entretanto, a desnutricdo nesses pacientes permanece sub diagnosticada e
sub tratada 2; 2.

Pacientes com CAC apresentam complicagdes relacionadas ao tratamento (toleram
menos ciclos de quimioterapia e possuem alto risco de toxicidade). Além disso, apresentam
menor qualidade de vida (QV) e reducéo de sobrevida*>®” o que representa a causa direta
de pelo menos 20% de 6bitos associados ao cancer®.

Na maioria dos tipos de cancer, as alteragbes catabolicas relacionadas ao
tratamento de quimioterapia aumentam substancialmente a perda geral de peso e redugcéao
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de massa muscular, 0 que pode alterar a composicao corporal. Os efeitos colaterais
comuns da quimioterapia citotoxica incluem anorexia, nauseas e vémitos, que séo sintomas
nutricionalmente impactantes que contribuem para reduzir a ingestdo de alimentos e,
portanto, para perda de peso®'™°.

Varios agentes quimioterapicos como a oxaliplatina™, cisplatina'?, antraciclinas,
5-fluorouracilo e irinotecano, parecem ser absorvidos por células musculares e induzem
atrofia'. Adoxorrubicina suprime a sintese proteica e ativa a sinalizagéo proteolitica'. Ainda,
o tratamento antineoplasico aumenta os niveis circulantes de citocinas pré-inflamatérias'®
que contribuem para a indugéo da CAC'® e para a sarcopenia relacionada a obesidade".

Em suma, o tratamento quimioterapico provoca sintomas de impacto nutricional que
limitam ou impedem o paciente de se alimentar, alterando a quantidade e qualidade da
dieta'®.

A alimentagéo e o estilo de vida sdo fatores determinantes sobre a sadde dos
pacientes oncolégicos. Destaca se a ainda a importédncia da avaliagdo da qualidade
de vida (QV) de quem esta em tratamento para qualquer tipo de neoplasia, pois a QV,
principalmente na presenca da desnutricdo, tende a afetar a capacidade funcional em
resposta ao tratamento e a sobrevida do paciente'®.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, QV é a visdo que o individuo tem
sobre a sua vida, seja baseado em suas culturas, valores, relacbes, objetivos, padrdes,
expectativas e preocupacgdes que vivencia?. Em pacientes oncologicos a QV ¢ influenciada
por fatores como a dor, depresséo, alteragdo no estilo de vida, os desconfortos fisicos,
psicossociais e espirituais que estes individuos vivenciam e a luta no curso da doenca
diminuem a QV, merecendo ainda mais atencdo dos profissionais da area de saude?'.

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi avaliar a composi¢ao corporal,
e a QV de pacientes oncologicos.

METODOS

Trata—se de um estudo transversal prospectivo realizado com pacientes com
diagnostico de cancer avaliados até 48 horas de internagdo em um hospital filantrépico do
Centro Oeste no estado do Parana, durante o periodo de fevereiro a abril de 2019. O estudo
considerou os critérios éticos em pesquisa sobre aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa
com parecer 1.593.833 de 16/06/2016. Os critérios de inclusdo foram: possuir diagnéstico
clinico de cancer e estar realizando tratamento quimioterapico preferencialmente na primeira
sessdo, ser alfabetizado, ser maior de 18 anos de idade e aceitar participar da pesquisa
concordando com as informagdes contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
que o presente estudo foi aprovado, bem como preencher o questionario de QV (WHOQOL-
BREF)?2. Os critérios de exclusdo foram pacientes em cuidados paliativos e portadores de
protese metalica ou marca-passo, devido a realiza¢do da bioimpedéancia.
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Avaliacéao geral; antropométrica e composicao corporal

Para caracterizagdo da amostra foram obtidos dados s6ciodemogréficos, habitos de
vida e avaliagdo antropométrica (peso habitual (kg), peso atual (kg), altura (m) e o indice
de massa corpérea (IMC - kg/m2). O indice de massa corporal (IMC) foi calculado por
meio da razéo entre peso corporal (kg) e quadrado da altura (m), classificado segundo a
Organizagdo Mundial de Saude?.

A perda de peso foi calculada: mudanca de peso (MP) (peso habitual — peso atual) e
o percentual de mudanga de peso (%MP) (peso habitual/peso atual x 100%). A impedancia
bioelétrica (BIA) (Bioimpedancia RJL SYSTEMS® - Quantum V Segmental BIA4) foi
realizada de acordo com Kyle et al. (2004)?4, para avaliar Massa Corporal magra (MCM),
Massa Gorda (FM) e Angulo de Fase (PA). Os parametros de sarcopenia foram avaliados
de acordo com os pontos de corte para determinar sarcopenia da EWGSOP22°,

Avaliacéo da Qualidade de Vida

Para analisar a QV dos pacientes utilizou-se um questionario, 0o WHOQOL-BREF
22 um questionario QV, que é composto por 26 questdes, onde duas destas sdo sobre
uma autoavaliacdo de vida e 24 questbes representando as facetas de quatro dominios
diferentes: (I) - Dominio fisico (que aborda questionamentos sobre a dor e o desconforto,
energia e fadiga, sono e repouso, mobilidade, atividades da vida cotidiana, dependéncia
de medicagdo ou de tratamentos, capacidade de trabalho); (l) - Dominio psicolégico
(sentimentos positivos, pensar, aprender, meméria e concentracédo, autoestima, imagem
corporal e aparéncia, sentimentos negativos, espiritualidade/religidgo/crengas pessoais); (lll)
- Relagbes sociais (relagdes pessoais, suporte (apoio) social, atividade sexual); (1V) - Meio
ambiente (seguranca fisica e protecdo, ambiente no lar, recursos financeiros, cuidados de
saude e sociais: disponibilidade e qualidade, oportunidades de adquirir novas informacgées
e habilidades e oportunidades de recreacao/lazer, ambiente fisico: (poluigdo/ruido/transito/
clima/transporte). As respostas seguem a escala de Likert (de 1 a 5, onde quanto maior a
pontuagdo melhor a qualidade de vida)?2.

Analise estatistica

Os dados foram inicialmente analisados por meio de estatistica descritiva, com a
utilizacdo de médias, desvio padréao e frequéncias relativas e absolutas. Todos os valores
de p foram de dois lados e foi atribuida a significancia quando p < 0,05. Foi realizado
teste de normalidade (Shapiro-Wilk) para verificar a distribuicdo das variaveis numéricas.
A comparacgdo das variaveis numéricas foi realizada por meio de teste T-student para
amostras independentes ou teste de Mann-Whitney. As andlises foram realizadas com o
auxilio do software IBM-SPSS® Statistics versao 22.0.
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RESULTADOS

Foram avaliados 29 pacientes, com média de idade de 63,1 anos (+ 14,3) sendo
69% do sexo masculino. Os tipos de cancer mais prevalentes foram: 24,1% (n=7) cancer
de estbmago, 17,2% (n=5) cancer de reto, 13,8% (n=4) cancer de pulmao e 10,3% (n=3)
cancer de esbfago. Outros tipos de cancer totalizaram 34,6% (n=10).

De acordo com o IMC, 69% apresentavam eutrofia, sendo 12 homens e 8 mulheres
e 13,4 % baixo peso sendo 3 homens e 1 mulher. Com relacdo ao porcentual de perda
de peso (% PP) nos ultimos seis meses, observou-se um valor de 8% (+10,5) entre os
homens e 2,8% (+4,8) entre as mulheres. Notou-se que os homens, embora sem diferenga
significante (p>0,05), apresentaram maior perda de peso quando comparado as mulheres

(Tabela 1).
VARIAVEIS G"z"::z%;"a' Homens (n=21) Mulheres (n=8) Valor de p
Sexo — % (n)* 100 (29) 69 (20) 31 (9) 0,4752
Idade (anos)** 63,1 +14,3 65,1 +15,5 58,7 +10,2 0,269°
Peso Usual (kg)** 62,6 + 11,1 68,5 +9,9 53,1 £3,7 <0,001°¢
Peso Atual (kg)** 62,0 +14,5 66,7 +14,8 51,3 +5,3 <0,001°
Estatura (m)** 1,68 0,1 1,71 £0,1 1,62 £0,1 0,004°
% Perda de peso (PP) ** 59+8,9 8,0+10,5 2,8+48 0,204°
IMC atual (kg/m?)** 21,8 +4,7 22,8 +52 19,5+1,6 <0,015°
Classificagdo IMC Atual — %(n)*
Baixo peso 13,4 (4) 15 (3) 11,1 (1)
Eutrofia 69 (20) 60 (12) 88,9 (8) 0.361¢
Sobrepeso 6,9 (2) 10 (2) - ’
Obesidade 10,3 (3) 15 (3) -

Tabela 1. Caracterizagcdo demogréfica e antropométrica de pacientes avaliados no estudo, 2019

aTeste Qui-quadrado de Pearson; ®teste T Student para amostras independentes; Teste Mann-Whitney
- *Dados expressos em percentual € nimero amostral — % (n) - **Dados expressos em média e desvio
padréo — X (DP)

Em relagdo a composicao corporal, foi obtido o valor médio de 5,1 graus para o
angulo de fase, tanto no grupo geral, como no grupo de homens e mulheres. Embora sem
diferencga estatistica significante, houve maior prevaléncia de AF reduzido entre os homens.
Foram encontrados valores semelhantes, tanto no grupo geral como no grupo de homens

e mulheres, em relagéo a classificagdo da sarcopenia. (Tabela 2).
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Grupo geral Homens Mulheres (n=8) Valor de p

(n=29) (n=21)
AF (graus)** 51+1,8 51+2,1 51+1,2 0,795%
MME (kg)** 18,8 +6,6 20,0+ 7.4 16,3+3,5 0,1092
IMME (kg/m2)** 6,61+2,12 6,8+24 6,1+1,3 0,475°
Classificacdao AF*
Normal 13,8 (4) 10,0 (2) 22,2 (2)
0,377°

Reduzido 86,2 (25) 90,0 (18) 77,8 (7)
Classificacao sarcopenia*
Normal 55,2 (16) 55 (11) 55,6 (5)

. 0,978°
Reduzido 44,8 (13) 45 (9) 44,4 (4)

Tabela 2. Avaliagdo da composicéo corporal dos pacientes avaliados no estudo, 2019

Notas: MME = massa muscular esquelética; IMME = indice de massa muscular esquelética; AF =
angulo de fase

aTeste Qui-quadrado de Pearson; teste T Student para amostras independentes; °Teste Mann-Whitney
- *Dados expressos em percentual e nUmero amostral — % (n) - **Dados expressos em média e desvio
padrdao — X (DP)

A Figura 1 mostra a pontuacdo média das questées 1 e 2 do questionéario de
avaliagdo da QV, que dizem respeito a percepcdo da QV do proprio entrevistado e a
satisfagdo com sua satde. Embora sem diferencga significante entre os grupos (p>0,05), os
homens apresentaram pontuagdo média mais baixa que as mulheres. No grupo geral, na
variacdo de pontos de 1 a 5, a pontuagéo para a questéo 1 foi de 3,1 (+0,1) pontos, e para
a questéao 2 foi de 3,0 (+0,1) pontos.

3,7(+1,0)
3,3 (+0,1) 3,2(40,9) 3,3(+1,0)
3(x0,1)
2,8(+0,9)
Grupo geral Homens Mulheres

MW questdo 1 questdo 2

Figura 1. Avaliagdo das questdes 1 e 2 do questionario de Qualidade de vida.

Notas: Valores expressos em média e desvio-padrao
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Em relacdo aos dominios avaliados para a QV (tabela 3), tanto para o grupo geral,
como para os grupos de homens e mulheres, foram encontrados baixos percentuais,
indicativos da necessidade de melhorar todos os dominios avaliados. Apenas para o
dominio ambiental foram encontrados percentuais acima de 50%. Nao foram encontradas
diferencgas estatisticas significantes entre os homens e as mulheres em relagdo a QV (p >
0,05).

Qualidade de vida Grt(ns:zgc)eral I-I(t:\r:2e1n)s Ml(’rl:;%';es Valor de p
% dominio fisico* 43,3+13,7 42,1+13,8 46,0 14,1 0,491*
% dominio psicolégico* 51,1+15,7 49,8+15,2 54,2+17,2 0,497**
% dominio social* 48,3+20.7 47 1217 50,9+19,3 0,652**
% dominio ambiental* 541174 54,2+17,5 53,8 £18,3 0,956**

Tabela 3. Avaliagdo geral dos dominios da Qualidade de Vida dos pacientes do estudo
Notas: *Resultados expressos em média e desvio-padrao; **teste T Student

n = numero amostral; % = percentual; p = valor estatistico do teste

DISCUSSAO

O estudo traz como parémetro principal avaliar a QV de pacientes oncolégicos
e analisar a composicdo corporal destes individuos em ambito hospitalar e durante
quimioterapia.

Em relacdo a amostra estudada, o fato de ter mais homens esta relacionado ao tipo
de coleta: amostragem de conveniéncia. A amostra estudada, por sua vez nao apresenta
relacdo distinta de maior prevaléncia de um cancer que afeta mais homens ou mulheres, é
uma amostra heterogenia.

No parametro %PP quando comparado homens e mulheres nota se que houve
maior prevaléncia na perda de peso nos homens, isso porque as mulheres apresentam
maior percentual de gordura corporal 2°.

O IMC nao deve ser utilizado como parédmetro isolado de estado nutricional, pois
néo traz resultados relevantes pois o IMC serve como uma triagem e deve ser utilizado
em conjunto com outros parametros?’, como neste estudo, que foi utilizado o percentual de
perda de peso, a sarcopenia e o parametro angulo de fase realizado através bioimpedancia.

A sarcopenia afeta o paciente oncolégico pois é caracterizada pela triade de massa
muscular reduzida em associagdo com forga muscular reduzida e / ou desempenho fisico,
parametros que ja estdo evidentes no paciente oncolégico e se destacam ainda mais
quando associado sarcopenia e cancer?.

O angulo de fase reduzido em pacientes oncolégicos, como observado no presente
estudo, se da devido a integridade da membrana celular que esta afetada isso fica bem
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representado no angulo de fase reduzido. Por isso a importancia de se avaliar esse
parametro no paciente oncolégico®.

No que diz respeito a analise de QV percebe-se que o dominio ambiental atingiu o
maior percentual (54,1%). Pode-se justificar isso ao fato desse dominio néo se relacionar
diretamente ao cancer quando comparado ao dominio fisico que esta ligado a dor e/ou com
a aceitagdo do paciente com relagdo ao seu corpo que enfrenta mudangas ocasionadas
pelo cancer como por exemplo inapeténcia, , insénia, astenia e perda de peso?'. Um ponto
relevante quando se trata de uma pesquisa realizada com pacientes oncoldgicos e que
apresentam perda de peso significativa.

Um dado importante quando levando em consideragéo que muitos destes pacientes
enfrentam a quimioterapia sozinhos ou por vezes sem o acompanhante presente, pontos
que podem ser observados nos dominios psicoldgicos e social.

Com relagcéo a questdo um e dois que se referem QV e a percepgéo do paciente
sobre a satisfagdo com a sua salde, o resultado obtido em maior prevaléncia aponta a
opcao “regular”, isso demonstra que os pacientes ndo estao satisfeitos com a sua saude.

O conceito de QV é multidimensional e busca relacionar saude fisica de pacientes
oncoldgicos, com aspectos sociais, culturais, ambientais e espirituais®, sendo considera
com a percepg¢ao que o individuo acometido com a doenca tem sobre 0 seu meio, e
considera também a avaliagdo sobre suas expectativas pregressas e objetivos para o
futuro.

Quando analisados os dominios nota se que em todos os quatro houve uma
resposta de baixa QV. Principalmente no que diz respeito ao fisico e psicolégico, dominios
estes que estdo claramente relacionados a QV do paciente. Com isso o estudo deixa claro
a importancia da avaliagdo do estado nutricional e também da QV. A analise conjunta
destes dois itens pode contribuir para uma melhor resposta ao tratamento uma vez que,
melhorando o dominio social, ambiental, fisico e psicol6gico o paciente respondera de
forma mais positiva estando apto para enfrentar o tratamento oncolégico®'.

O termo QV foi considerado importante no ambito da salde apds os avangos
tecnolégicos que aumentaram a expectativa de vida dos doentes segundo. O ser humano
passou a ser visto de maneira integra e que a QV faz parte da saude deste individuo e deve
entéo ser tratada de forma geral desconsiderando tratar apenas a enfermidade aparente e
sim como um todo. Houve desde entdo uma necessidade em pensar na QV dos pacientes
oncolégicos, quando levado em conta que eles estédo susceptiveis a condi¢gdes que afetam
a sua perspectiva de vida e que isso esta diretamente ligado a resposta ao tratamento 22,%.

As limitagcbes do estudo foram a amostra pois se tratava de uma amostragem
conveniéncia e também os protocolos da realizagdo da bioimpedéancia que nao foram
seguidos a critério do exigido pois nas condicdes do ambiente hospitalar ndo foram
possiveis. Embora o estudo tenha uma amostragem reduzida, traz dados relevantes sobre

o estado nutricional dos pacientes avaliados.
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CONCLUSAO

O presente estudo o analisou a composicdo corporal de pacientes oncologico e
a QV. Apesar de a maioria apresentar eutrofia e com os valores de IMC adequados para
idade concluiu-se que os valores de perda de peso recente foram significativos. Diante do
exposto percebe se a necessidade de novos estudos com amostragem diferente como
por exemplo homogénea que possam contribuir com analises relacionadas com a QV e
composigdo corporal de pacientes oncolégicos.
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