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RESUMO: O câncer é uma das comorbidades 
que mais afetam a população idosa, 
possivelmente devido ao maior tempo de 
exposição destes indivíduos a fatores de 
risco associados ao desenvolvimento de 
tumores. Com a perspectiva de contribuir com 
a qualidade de vida do idoso com câncer, este 
estudo descreveu o perfil clínico-epidemiológico 
de pacientes em tratamento oncológico em 
um centro de referência no Brasil. Os dados 
foram coletados por meio de questionários. Os 
critérios de inclusão foram: pacientes com mais 
de 60 anos; diagnóstico de câncer; Internação 
no Hospital Araújo Jorge, Goiânia, Goiás, 
Brasil. Dos 55 pacientes incluídos, a maioria 
era: masculino (63,6%); entre 61 a 70 anos 
(67,2%); casado ou em união estável (58,1%); 
com sede no município de Goiânia ou região 
metropolitana (46,4%); aposentado (32,7%); 
com dois membros no núcleo familiar (38,1%); 
declarados com pelo menos um salário mínimo 
(38,1%). Além disso, a maioria dos pacientes 
possuía baixa escolaridade, havendo apenas 
iniciado o ensino fundamental (32,7%). Quanto 
ao tratamento, 40% dos entrevistados realizaram 
quimioterapia, 74,5% afirmaram nunca ter feito 
aconselhamento genético e 59,6% relataram 
casos de câncer na família. Em relação aos tipos 
de neoplasias, os cânceres mais frequentes 
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foram: estômago (14,5%), colorretal (12,7%), intestino (10,9%) e mama (9,1%). Conhecer o 
perfil socioeconômico e clínico dos idosos com câncer é essencial para o desenvolvimento 
de novas estratégias de controle e prevenção da doença.
PALAVRAS-CHAVE: Diagnóstico precoce; Neoplasia; Nutrição de idosos; Quimioterapia; 
Saúde pública.

CLINICAL-EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF ELDERLY PATIENTS IN 
ONCOLOGIC TREATMENT 

ABSTRACT: Cancer is one of the comorbidities that most affect the elderly population, 
possibly due to the longer exposure time of these individuals to risk factors associated with the 
development of tumors. With the perspective of contributing to the quality of life of the elderly 
with cancer, this study described the clinical-epidemiological profile of patients undergoing 
cancer treatment in a reference center in Brazil. Data were collected using questionnaires. 
The inclusion criteria were: patients over 60 years old; cancer diagnosis; admission in the 
Araújo Jorge Hospital, Goiânia, Goiás, Brazil. Most of the 55 patients included were: male 
(63.6%); between 61 to 70 years (67.2%); married or in a stable relationship (58.1%); based 
in the municipality of Goiânia or its metropolitan area (46.4%); retired (32.7%); with two 
members in the family nucleus (38.1%); declared with at least a minimum wage (38.1%). Also, 
most patients had a low level of education, having only started elementary school (32.7%). 
As for treatment, 40% of respondents underwent chemotherapy, 74.5% confirmed that they 
have never undergone genetic counseling and 59.6% reported cases of cancer in the family. 
Regarding the types of neoplasms, the most frequent cancers were of: stomach (14.5%), 
colorectal (12.7%), intestine (10.9%) and breast (9.1%). Knowing the socioeconomic and 
clinical profile of elderly patients with cancer is essential for the development of new strategies 
for controlling and preventing the disease.
KEYWORDS: Early diagnosis; Neoplasms; Elderly nutrition; Chemotherapy; Public health.

INTRODUÇÃO 
O envelhecimento populacional é um fenômeno global e representa um grande desafio 

para a saúde pública. No Brasil, esse fenômeno é constantemente associado ao declínio 
progressivo das taxas de fecundidade e mortalidade. Além disso, o desenvolvimento de 
novas tecnologias a serviço da medicina, tem contribuído para o aumento da longevidade 
dessa população (BASTOS et al., 2012; CERRI, 2007).

A estimativa nacional aponta que para cada ano do triênio 2020-2022 ocorrerão 
cerca de 625 mil novos casos de câncer no Brasil, e desses casos, o câncer de pele não 
melanoma será o mais incidente (177 mil), seguido pelos cânceres de mama e próstata 
(66 mil cada), cólon e reto (41 mil), pulmão (30 mil) e estômago (21 mil) (INCA, 2020). 
Como consequência do envelhecimento populacional, há uma maior incidência de doenças 
crônico-degenerativas e não contagiosas, incluindo comumente: doenças cardiovasculares, 
hipertensão arterial crônica, diabetes e câncer. Essas doenças têm etiologia multifatorial 
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e, em geral, estão relacionadas à saúde e aos hábitos alimentares (ASSUMPÇÃO et al., 
2018).

Câncer é definido como o conjunto de mais de 100 doenças, identificado comumente 
pelo crescimento desordenado de células e/ou mutações que invadem tecidos e órgãos, 
no qual a velocidade de divisão e multiplicação das células são rápidas e tendem a migrar 
por via sanguínea ou linfática e se espalhar para o organismo, esse evento é chamado 
de metástase (SOUZA et al., 2020). Cerca de 75% das neoplasias ocorrem em indivíduos 
com mais de 60 anos e nesse sentido, o idoso está a mais tempo exposto a fatores de 
risco, portanto, a probabilidade de desenvolver doenças crônico-degenerativas é mais alta 
(AGRA et al., 2017).

O câncer ainda é visto como um estigma de fatalidade. O impacto ao receber 
o diagnóstico de câncer, desencadeia mudanças na vida do paciente e de sua família, 
principalmente no que se refere à necessidade de apoio psicossocial para garantir a 
adaptação à doença, bem como o controle emocional ao longo das etapas do tratamento 
(SETTE; GRADVOHL, 2014; DANTAS; LEITE-SALGUEIRO, 2014). Outro fator relevante 
a se considerar é que há forte influência das condições sociodemográficas, de saúde e 
clínicas no prognóstico e estado nutricional dos idosos (SANTOS et al., 2015).

Pacientes idosos em tratamento oncológico apresentam alto risco nutricional devido 
às alterações biológicas inerentes à idade, com diminuição progressiva de músculos 
esqueléticos, órgãos e fluidos corporais. Além disso, a desnutrição é um risco comum em 
pacientes com câncer, dependendo da localização e estadiamento do tumor, além dos 
efeitos tóxicos do tratamento antineoplásico (OLIVEIRA et al., 2018). A toxicidade abrange 
os possíveis efeitos colaterais de um tratamento, e em oncologia se encaixa em uma 
modalidade terapêutica, como a quimioterapia ou radioterapia em um tratamento de forma 
isolada ou combinada de dois ou mais fármacos (SOUZA et al., 2020). Considerando a 
maior morbimortalidade nesta população, o diagnóstico precoce e a intervenção nutricional 
adequada são essenciais para melhorar o prognóstico (SANTOS et al., 2015).

Devido ao crescente impacto físico e psicológico do câncer nos pacientes idosos, 
conhecer o perfil desses pacientes é necessário para o aprimoramento das políticas 
públicas voltadas para a saúde global do idoso. O presente estudo teve como objetivo 
levantar os aspectos socioeconômicos de pacientes idosos e o respectivo impacto clínico 
do tratamento oncológico.

MATERIAIS E MÉTODOS 
Os dados foram coletados entre 2014 e 2015, no hospital Araújo Jorge, importante 

unidade operacional da Associação de Combate ao Câncer (ACCG), localizada no 
município de Goiânia, Goiás (ACCG, 2010). A pesquisa atendeu os requisitos da Resolução 
CNS 466/12 e suas complementares, O questionário foi aprovado pelo Comitê da ACCG e 
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apresenta Certificado de Apresentação para Apreciação Ética (CAAE) – nº 410.771 / 2013 
e aprovação do comitê de ética do ACCG (BRASIL, 2013).

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicação de um questionário de 
pesquisa com questões objetivas e discursivas, estruturado em duas partes: I) avaliação 
sociodemográfica e II) aspectos clínicos do paciente. Cinquenta e cinco (55) pacientes 
foram selecionados para participar da pesquisa. Foram incluídos pacientes com idade 
superior a 60 anos, independente de sexo, raça, credo, fator socioeconômico ou local de 
residência e que concordaram em participar da pesquisa mediante assinatura do Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido. O corte de idade definido neste estudo foi baseado 
no Estatuto do Idoso, Projeto de Lei nº 10.741 / 2003, que define como idoso a pessoa 
com 60 anos ou mais. Foram excluídos do estudo pacientes com idade inferior a 60 anos, 
independente do sexo, ou que não concordaram em assinar o termo de consentimento 
livre e esclarecido ou não quiseram responder ao questionário da pesquisa. Para a análise 
dos dados, os dados coletados foram convertidos em porcentagens. Posteriormente, as 
frequências foram tratadas no software Microsoft Excel 2010, a fim de se obter a estatística 
descritiva (TURATO, 2005).

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Dados sociodemográficos dos pacientes 
Os dados coletados mostram que a maioria dos pacientes entrevistados era: do 

sexo masculino (63,6%); entre 61 a 70 anos (67,2%); casado ou em união estável (58,1%); 
residentes no município de Goiânia ou região metropolitana (46,4%); aposentados (32,7%), 
membros de um núcleo familiar composto por dois membros (38,1%); declararam renda 
de um salário mínimo (38,1%). Observou-se também que a maioria possui baixo nível de 
escolaridade, tendo apenas iniciado o ensino fundamental (32,7%) (Tabela 1).

Variáveis sociodemográficas
N (55) %

Idade
61 a 70 anos 37 67,2
71 a 80 anos 13 23,6
81 a 90 anos 4 7,2
>90 anos 1 1,8
Sexo
Masculino 35 63,6
Feminino 20 36,3
Escolaridade
Não alfabetizados 10 18,1
Alfabetizados 4 7,2
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Ensino Fundamental Incompleto 18 32,7
Ensino Fundamental Completo 7 12,7
Ensino Médio Incompleto 2 3,6
Ensino Médio Completo 11 20
Ensino Superior Completo 3 5,4
Estado Civil
Casado (a) ou em união estável 32 58,1
Viúvo (a) ou divorciado (a) 16 29
Solteiro (a) 6 10,9
Não respondeu 1 1,8
Procedência
No município de Goiânia e região metropolitana 26 46,4
Outras regiões goianas 24 43,6
Outros estados* 5 9
Número de componentes familiares
1 pessoa 3 5,4
2 pessoas 21 38,1
3 pessoas 11 20
4 pessoas 6 10,9
5 pessoas 2 3,6
6 a 9 pessoas 10 18,1
>10 pessoas 2 3,6
Profissão
Aposentados 18 32,7
Do lar 11 20
Pedreiro 4 7,2
Eletricista de automóveis 2 3,6
Corretor de imóveis, marceneiro, pescadora, comerciante, 
passadeira, costureira, motorista, produtor rural, trabalhador 
braçal, mecânico, marinheiro, auxiliar de enfermagem, 
administração, jornalista, contabilista, engenheiro de alimentos

1 1,8

Renda mensal (em salário mínimo)
<1 salário 2 3,6
1 salário 21 38,1
2 salários 12 21,8
3 to 5 salários 17 30,9
6 to 10 salários 2 3,6
11 to 15 salários 1 1,8

* Outros estados: Bahia, Distrito Federal, Minas Gerais e Rondônia.

TABELA 1: Dados sociodemográficos dos pacientes.

O perfil sociodemográfico é um fator importante na sobrevida do paciente com 
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câncer, pois influencia na saúde, no estado nutricional e na detecção do estágio e tratamento 
da doença (SANTOS et al., 2015). Além disso, a alta incidência de câncer em idosos foi 
amplamente associada ao processo de envelhecimento (BARROS et al., 2006; OLIVEIRA 
et al., 2014; FERREIRA et al., 2020).

Dos 55 pacientes entrevistados, 63,6% são do sexo masculino e 36,3% do feminino 
(Tabela 1). De acordo com estimativas do Instituto Nacional do Câncer (INCA) (2020) as taxas 
de incidência de câncer ajustadas por idade, à exceção do câncer de pele não melanoma, 
em homens (215,86/100 mil) são mais prevalentes do que para mulheres (145,00/100 mil). 
Em geral, os homens têm pouca preocupação com a prevenção e os cuidados com a 
saúde, buscando atendimento principalmente quando a doença já está sintomática. A maior 
prevalência de câncer entre os homens também pode estar relacionada aos seus hábitos, 
como fumar, beber, má alimentação e ausência ou insuficiência de atividades físicas. O 
preconceito relacionado aos exames preventivos também são um tema de preocupação 
(ALVES et al., 2011).

Em relação a escolaridade dos pacientes, a maioria (32,7%) possuía ensino 
fundamental incompleto e 18,1% se declararam não alfabetizados (Tabela 1). Costa et 
al. (2020) no estudo sobre a relação entre religião e o uso de terapias alternativas no 
tratamento oncológico, relatou que a maioria dos pacientes entrevistados, também possuía 
apenas o ensino fundamental incompleto. A baixa escolaridade é um aspecto comum na 
faixa etária acima de 60 anos, geralmente relacionada à falta de acesso à educação escolar 
(BARCELOS; DE OLIVEIRA, 2011). Essa variável pode refletir sobre o pior prognóstico 
da doença quando associada à baixa escolaridade, devido à falta de informações sobre 
a etiologia da doença, formas de prevenção e tratamento (DOS SANTOS et al., 2017). O 
amplo acesso à educação, além de ser uma questão de cidadania, poderia propiciar maior 
receptividade, por parte dos idosos, aos programas de educação em saúde (FELICIANO 
et al., 2004).

Em relação ao estado civil, 56,3% relataram ser casados ou em união estável 
(Tabela 1). A presença da família é importante para a adesão do paciente ao tratamento 
do câncer. Quanto mais avançada a doença, maior o grau de dependência do paciente em 
relação à família, pois o paciente fica debilitado para realizar tarefas sem assistência de um 
cuidador (DE CARVALHO, 2008).

Sobre a ocupação profissional e renda familiar, a maioria dos pacientes é 
aposentada (32,7%) e possui renda de um salário (38,1%) (Tabela 1). Ferreira et al. (2015) 
também investigou a renda familiar e qualidade de vida relacionada à saúde de idosos 
em quimioterapia e encontraram que entre os 31 pacientes entrevistados por eles, 80,6% 
eram aposentados e tinham idade entre 61 e 79 anos. O tratamento do câncer pode levar 
à retirada precoce das atividades de trabalho ou aposentadoria devido a doenças crônicas 
(ANDRADE; SILVA, 2007). Portanto, ao se considerar o contexto socioeconômico do 
indivíduo, é possível inferir a existência de uma relação entre desigualdade social e maior 
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exposição a situações de vulnerabilidade. A baixa renda potencialmente compromete não 
só o acesso à assistência médica, mas também o monitoramento do estado nutricional 
e do suporte emocional do paciente. Apesar de comumente serem desconsiderados em 
intervenções e políticas públicas, estes determinantes sociais interferem no bem-estar, 
independência funcional e qualidade de vida dos idosos (GEIB, 2012; ROCHA et al., 2014).

Quanto ao local de residência dos pacientes entrevistados, cerca de 43,6% eram 
procedentes de regiões do interior do estado de Goiás e se mudaram para a capital a 
fim de realizar o tratamento para a doença. Outros 46,4% residiam em Goiânia ou na 
região metropolitana (Tabela 1). Como o câncer é um problema de saúde pública, são 
necessárias políticas de atendimento à população de baixa renda, como acontece com 
a maioria desses pacientes. Nesse sentido, o Hospital Araújo Jorge é um Centro de 
Referência para o tratamento do câncer na região Centro-Oeste do Brasil (ACCG, 2010). 
Recebendo também pacientes de outras regiões que buscam tratamento. Isso reforça a 
necessidade de políticas públicas de melhor acesso para o tratamento do câncer em todas 
as regiões do país. A necessidade de busca da população para melhores condições de 
tratamento, os fazem deslocar de diversas regiões, tendo que enfrentar dificuldades para 
buscar atendimento em hospitais de referência. 

Tipos de neoplasias 
O tipo de câncer mais relatado pelos pacientes entrevistados do Araújo Jorge, foi 

o de estômago, com 14,5%. Entre os pacientes do sexo feminino, o câncer de mama foi 
o mais citado (9%) e o câncer de colorretal, o mais relatado entre os pacientes do sexo 
masculino (12,7%) (Tabela 2).

TABELA 2: Tipos/localizações de cânceres relatados pelos pacientes em tratamento oncológico no 
hospital Araújo Jorge, Goiânia, Goiás.
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A localização do tumor está fortemente relacionada ao estado nutricional dos idosos 
em tratamento, estando relacionada à morbimortalidade e impactando diretamente na 
sobrevida. Os cânceres de pâncreas, estômago, cabeça e pescoço estão associados a 
uma maior prevalência de desnutrição (30% a 80%). Nesses casos, a anorexia e a caquexia 
podem ser devidas a alterações metabólicas relacionadas ao tumor e dificuldades para 
comer devido a obstruções (OLIVEIRA et al., 2018). Além disso, perda de peso involuntária 
e perda de peso antes do diagnóstico podem ser observadas em 31% a 87% dos pacientes 
com câncer, como em pacientes com câncer de cabeça e pescoço, que ficam ~ 35% a 60% 
desnutridos no diagnóstico (DE OLIVEIRA et al., 2015).

Os cânceres mais prevalentes entre os entrevistados do sexo masculino foram: 
colorretal (12,7%), estômago (10,9%), intestino (7,2%) e pâncreas (5,4%) (Tabela 2). O 
câncer de cólon e reto abrange os tumores que se iniciam na parte do intestino grosso 
(chamada cólon) e no reto (final do intestino, imediatamente antes do ânus) e ânus, 
também é conhecido como câncer colorretal (INCA, 2020). Os principais fatores de risco 
para o desenvolvimento do câncer colorretal estão relacionados à histórico familiar, 
hábitos alimentares inadequados, baixa ingestão de cálcio, consumo excessivo de álcool 
e exposição a drogas (VASQUES; PERES, 2010). O câncer colorretal, no entanto, é 
melhor tratado quando o tumor está localizado no intestino e em estágio inicial (ATTOLINI; 
GALLON, 2010). No Brasil, estima-se para cada ano do triênio de 2020-2022, 20.520 casos 
de câncer de cólon e reto em homens e 20.470 em mulheres (INCA, 2020).

Em relação às pacientes do sexo feminino, 9% delas estão em tratamento para 
câncer de mama (Tabela 2). Esse tumor é o mais prevalente em mulheres, sendo estimado 
em 66.280 casos, a cada ano do triênio 2020-2022 (INCA, 2020). Independentemente da 
condição socioeconômica, os fatores de risco para câncer de mama geralmente incluem 
idade acima de 50 anos, predisposição genética e hereditariedade, menopausa tardia, 
obesidade, sedentarismo e exposição à radiação (INCA, 2020). Por outro lado, a idade tem 
sido considerada um fator prognóstico independente no câncer de mama, considerando 
14,9% da mortalidade em mulheres acima de 50 anos versus 46,9% da mortalidade em 
pacientes com menos de 40 anos. Nesse contexto, destaca-se a crescente demanda de 
pacientes mais jovens por atendimentos preventivos e diagnósticos precoces (CLAGNAN 
et al., 2008). Além disso, os carcinomas de mama invasivos em pacientes mais jovens são 
provavelmente mais agressivos, mostrando um estágio mais avançado de desenvolvimento 
e maior proliferação (LEVORATO et al., 2014; DUTRA et al., 2009). 

Dados clínico-epidemiológicos 
A quimioterapia foi o tratamento mais citado por 40% dos pacientes entrevistados. 

Para os demais pacientes, na grande maioria dos casos, o protocolo de tratamento foi uma 
combinação de procedimentos (Tabela 3).
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Tratamento N (55) %
Quimioterapia 22 40
Quimioterapia e cirurgia 11 20
Radioterapia e quimioterapia 10 18,1
Quimioterapia, radioterapia e cirurgia 8 14,5
Radioterapia e cirurgia 2 3,6
Cirurgia 2 3,6

TABELA 3: Protocolos de tratamento relatados por nossos pacientes oncológicos entrevistados no 
Hospital Araújo Jorge, Goiânia, Goiás.

O tratamento oncológico afeta em diversas mudanças na vida social e nos hábitos 
do paciente, como interferências na atividade física e mudanças nas relações familiares 
(DOS SANTOS et al., 2017). No caso da quimioterapia, o modo de atuação dos fármacos 
antineoplásicos não afetam apenas células tumorais, mas também as células normais do 
organismo, sendo tóxico para os tecidos em rápida proliferação (OLIVEIRA et al., 2010). 
Nesse sentido, efeitos colaterais são desencadeados em pacientes idosos. As causas 
desses efeitos associados a quimioterapia são multifatoriais, dependendo da localização 
do tumor, evolução e terapia medicamentosa. Dentre esses, a desnutrição, devido à 
dificuldade de se alimentar é frequentemente relatado nesses pacientes (SANTOS et al., 
2015). 

Aconselhamento genético e consanguinidade 
Apesar de 59,6% dos pacientes referirem histórico familiar de câncer, 74,5% dos 

entrevistados nunca realizaram aconselhamento genético antes de iniciar o tratamento. 
Conforme demonstrado na tabela 4, 12,7% dos pacientes relataram irmãos com câncer.

Status do aconselhamento genético N (55) %
Já feito 8 14,5
Nunca feito 41 74,5
Desconhecido 1 1,8
Histórico Familiar
Relatado 31 59,6
Ausente 20 38,4
Desconhecido 1 1,9
Grau de parentesco
Irmão 7 12,7
Pai 4 7,2
Irmã 4 7,2
Mãe 3 5,4
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Tia 2 3,6
Filho, tio e sobrinha (Um de cada) 1 1,8
Não informado 4 7,2

TABELA 4: Aconselhamento genético e consanguinidade entre pacientes do Hospital Araújo Jorge, 
Goiânia, Goiás. 

O histórico familiar diz respeito à ocorrência de outros casos de câncer em 
parentes próximos. O aumento da frequência de câncer em membros da família em 
comparação a população em geral é potencialmente devido à suscetibilidade genética a 
neoplasias compartilhadas por membros da família (SILVA et al., 2013). Nesse contexto, 
o aconselhamento genético é um processo de comunicação que lida com questões 
associadas com a ocorrência ou risco de ocorrência de uma doença genética na família, 
envolvendo pessoas treinadas para ajudar na compreensão do diagnóstico da doença e 
nas condutas disponíveis, compreender como a hereditariedade pode contribuir para a 
doença, o risco de recorrência para parentes específicos e as alternativas para lidar com 
esse risco (BRUNONI, 2002).

CONCLUSÃO 
O presente estudo demonstrou que o perfil de idosos em atendimento oncológico 

no hospital Araújo Jorge são: indivíduos em sua maioridade com idade entre 61 e 70 anos, 
sexo masculino, casado ou em união estável, com baixa escolaridade e baixa renda familiar, 
impossibilitados de exercer atividades remuneradas, mas com relevante participação 
econômica familiar devido ao recebimento de aposentadoria. O câncer gástrico foi o mais 
prevalente entre os pacientes. No entanto, considerando os grupos conforme o sexo, o 
câncer mais relatado entre pacientes do sexo feminino foi o de mama e o de colorretal 
o mais citado em pacientes do sexo masculino. Quanto ao tratamento anticâncer, a 
quimioterapia foi a mais referida.

Conhecer o perfil do paciente idoso em tratamento oncológico é altamente relevante, 
pois contribui para o direcionamento de estratégias que visem o controle e prevenção da 
doença. Ressalta-se aqui a necessidade de equipes multiprofissionais que propiciem o 
acompanhamento mais adequado dos idosos durante esta etapa importante de tratamento. 
Além disso, torna-se preciso maior investimento em pesquisas que contribuam com a 
qualidade de vida, nutrição e a adesão dos pacientes ao tratamento quimioterápico e como 
essas variáveis podem afetar a tolerância do paciente na terapia anticâncer.
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Hospital Araújo Jorge – Goiânia/GO. Revista Anápolis digital, n.1. v. 10. 2020. Disponível em: https://
portaleducacao.anapolis.go.gov.br/revistaanapolisdigital/wp content/uploads/vol10/8.pdf.

http://www.fef.unicamp.br/fef/sites/uploads/deafa/qvaf/tecnologia_praticas_cap10.p
http://www.fef.unicamp.br/fef/sites/uploads/deafa/qvaf/tecnologia_praticas_cap10.p
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S010072032008000200004&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S010072032008000200004&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S010072032008000200004&lng=en
https://www.revista.ueg.br/index.php/movimenta/article/view/9632/8012
https://www.revista.ueg.br/index.php/movimenta/article/view/9632/8012
https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2015/TRABALHO_EV040_MD2_SA3_ID2477_27082015234740.pdf
https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2015/TRABALHO_EV040_MD2_SA3_ID2477_27082015234740.pdf
https://www.editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2015/TRABALHO_EV040_MD2_SA3_ID2477_27082015234740.pdf
http://www1.inca.gov.br/rbc/n_54/v01/pdf/revisao_7_pag_97a102.pdf
http://www1.inca.gov.br/rbc/n_54/v01/pdf/revisao_7_pag_97a102.pdf
https://doi.org/10.32635/2176-9745.RBC.2015v61n3.255
https://doi.org/10.32635/2176-9745.RBC.2015v61n3.255
https://doi.org/10.1590/S0100-72032009000200002.2009
https://www.scielosp.org/article/csp/2004.v20n6/1575-1585/


 
Saúde: Referencial médico, clínico e/ou epidemiológico 2 Capítulo 9 89

FERREIRA, M. L. L.; SOUZA, A. I. D., FERREIRA, L. O. C., MOURA, J. F. D. P., & JUNIOR, J. I. C. 
Qualidade de vida relacionada à saúde de idosos em tratamento quimioterápico. Revista Brasileira 
de Geriatria e gerontologia, v. 18, p. 165-177, 2015. Disponível em: <https://doi.org/10.1590/1809-
9823.2015.14008>. ISSN 1981- 2256. https://doi.org/10.1590/1809-9823.2015.14008.

GEIB, L. T. C. Determinantes sociais da saúde do idoso. Ciência & Saúde Coletiva, v. 17, p. 123-133, 
2012. Disponível em: https://www.scielosp.org/article/csc/2012.v17n1/123-133/.

INSTITUTO NACIONAL DE CÂNCER [INCA]. Estimativa 2020: Incidência do Câncer no Brasil. Rio de 
Janeiro, RJ: INCA. 2020. Disponível em: https://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/estimativa-2020-
incidencia-de-cancer-no- brasil.

LEVORATO, C. D.; MELLO, L. M. D.; SILVA, A. S. D.; NUNES, A. A. Fatores associados à 
procura por serviços de saúde numa perspectiva relacional de gênero. Ciência & saúde 
coletiva, v. 19, p. 1263-1274, 2014. Disponível em: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S141381232014000401263&l ng=en.

OLIVEIRA, D., FORTES, V.; TRAMONTINA, C.; OLIVEIRA, T.; BROCK, F.; CORSO D.; BETTINELLI, 
L.; POMATTI, D.; MATTE, M., BROCK, J.; GUELLEN, O.L. A pessoa idosa vivenciando a condição de 
um tratamento quimioterápico. Revista Brasileira de Ciências do Envelhecimento Humano, 2010. 
Disponível em: http://seer.upf.br/index.php/rbceh/article/view/1041.

OLIVEIRA, L. A. R.; MACHADO, R. D.; RODRIGUES, A. J. L. Levantamento sobre o uso de plantas 
medicinais com a terapêutica anticâncer por pacientes da Unidade Oncológica de Anápolis. Revista 
brasileira de plantas medicinais, v. 16, p. 32-40, 2014. Disponível em: <https://doi.org/10.1590/
S1516-05722014000100005>. Epub 06 Mar 2014. ISSN 1983-084X. https://doi.org/10.1590/S1516-
05722014000100005.

OLIVEIRA, L. P. M., DA ANUNCIAÇÃO, T. A., & DA COSTA, M. L. V. Estado nutricional de idosos 
oncológicos por meio de diferentes métodos. Revista Brasileira de Cancerologia, v. 64, n. 2, p. 209-
215, 2018. Disponível em: https://doi.org/10.32635/2176-9745.RBC.2018v64n2.80.

ROCHA, L. S., BEUTER, M., NEVES, E. T., LEITE, M. T., BRONDANI, C. M., & PERLINI, N. M. 
O. G. O cuidado de si de idosos que convivem com câncer em tratamento ambulatorial1. Texto 
& Contexto-Enfermagem, v. 23, p. 29-37, 2014. Disponível em: <https://doi.org/10.1590/S0104-
07072014000100004>. ISSN 1980- 265X. https://doi.org/10.1590/S0104-07072014000100004.

SANTOS, C. A. D.; RIBEIRO, A. Q.; ROSA, C. D. O. B.; RIBEIRO, R. D. C. L. Depressão, déficit 
cognitivo e fatores associados à desnutrição em idosos com câncer. Ciência & saúde coletiva, v. 20, 
p. 751-760, 2015. DOI: https://doi.org/10.1590/1413-81232015203.06252014

SOUZA, V.F., FERREIRA, A.C.M., OLIVEIRA, B.F.G., SANTOS, K.N., SANTANA, C.A. Manejo clínico e 
intervenção farmacêutica de toxicidades no tratamento de câncer colorretal metastático. Pubsaúde, 4, 
a081. 2020. DOI: https://dx.doi.org/10.31533/pubsaude4.a081

SETTE, C. P.; GRADVOHL, S. M. O. Vivências emocionais de pacientes oncológicos submetidos à 
quimioterapia. Revista de Psicologia da UNESP, v. 13, n. 2, p. 26-31, 2014. Disponível em: https://
seer.assis.unesp.br/index.php/psicologia/article/download/535/491.

https://doi.org/10.1590/1809-9823.2015.14008
http://www.scielosp.org/article/csc/2012.v17n1/123-133/
http://www.scielosp.org/article/csc/2012.v17n1/123-133/
http://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/estimativa-2020-incidencia-de-cancer-no-
http://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/estimativa-2020-incidencia-de-cancer-no-
http://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/estimativa-2020-incidencia-de-cancer-no-
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S141381232014000401263&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S141381232014000401263&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S141381232014000401263&lng=en
http://seer.upf.br/index.php/rbceh/article/view/1041
https://doi.org/10.1590/S1516-05722014000100005
https://doi.org/10.1590/S1516-05722014000100005
https://doi.org/10.32635/2176-9745.RBC.2018v64n2.80
https://doi.org/10.1590/S0104-07072014000100004
https://seer.assis.unesp.br/index.php/psicologia/article/download/535/491
https://seer.assis.unesp.br/index.php/psicologia/article/download/535/491


 
Saúde: Referencial médico, clínico e/ou epidemiológico 2 Capítulo 9 90

SILVA, T. B. D. C.; MACDONALD, D. J.; FERRAZ, V. E. D. F.; NASCIMENTO, L. C.; SANTOS, C. B. 
D.; LOPES-JÚNIOR, L. C.; FLÓRIA-SANTOS, M. Percepção de causas e risco oncológico, história 
familiar e comportamentos preventivos de usuários em aconselhamento oncogenético. Revista da 
Escola de Enfermagem da USP, v. 47, p. 377-384, 2013. Disponível em: http://www.scielo.br/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S0080- 62342013000200015&lng=en.

TURATO, E. R. Métodos qualitativos e quantitativos na área da saúde: definições, diferenças e seus 
objetos de pesquisa. Revista de Saúde pública, v. 39, p. 507- 514, 2005. Disponível em: https://www.
scielosp.org/article/rsp/2005.v39n3/507- 514/pt/.

VASQUES, A. L. R.; PERES, M. A. Tendência temporal da mortalidade por câncer de cólon e reto 
em Santa Catarina no período entre 1980 a 2006. Epidemiologia e Serviços de Saúde, v. 19, n. 2, 
p. 91-100, 2010. Disponível em: <http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679- 
49742010000200002&lng=pt&nrm=iso>. ISSN 1679-4974. http://dx.doi.org/10.5123/S1679-
49742010000200002.

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000200015&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000200015&lng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000200015&lng=en
http://www.scielosp.org/article/rsp/2005.v39n3/507-
http://www.scielosp.org/article/rsp/2005.v39n3/507-
http://www.scielosp.org/article/rsp/2005.v39n3/507-
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
http://dx.doi.org/10.5123/S1679-49742010000200002
http://dx.doi.org/10.5123/S1679-49742010000200002


 
Saúde: Referencial médico, clínico e/ou epidemiológico 2 201Índice Remissivo

ÍNDICE REMISSIVO

A

Aids  95, 108, 109, 110, 113, 114, 115, 116, 117, 118, 119, 120

Araguaína  91, 93, 94

Autismo  51, 52, 53, 55, 56, 57, 59, 60

B

Belviq  180, 181, 182, 184, 186, 188

Bolsa família  122, 126, 129, 130

C

Camomila romana  62, 63, 66, 67, 73

Chamaemelum nobile  62, 63, 66, 67, 73

Covid-19  44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 131, 132, 133, 135, 136, 137, 138, 139, 140, 141, 142, 
143, 144, 145, 146, 147, 148, 149, 150, 151, 152, 153, 167

Criança autista  58, 59

D

Depressão  43, 67, 89, 112, 168, 190, 191, 192, 193, 194, 197

Dispositivos móveis  190, 191, 192, 193, 195, 196, 197

Drogas psicodélicas  43

F

Fissura labiopalatina  9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22

Fonoaudiologia  9, 16, 17, 19, 21, 22

H

HIV  108, 109, 110, 112, 113, 114, 115, 116, 117, 118, 119, 120, 121, 150, 151

Hospital Universitário  96, 97, 99, 100, 101, 102, 103, 107

L

Lavanda  62, 63, 65, 66, 73, 75

Lavandula angustifolia  62, 63, 65, 66, 73, 75

Leitura  23, 24, 25, 26, 46, 57, 169

M

Minas Gerais  4, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 74, 81, 103, 116, 120, 
130



 
Saúde: Referencial médico, clínico e/ou epidemiológico 2 202Índice Remissivo

Mortalidade  29, 30, 31, 32, 33, 34, 37, 38, 39, 40, 41, 47, 78, 84, 90, 96, 97, 98, 99, 100, 
103, 104, 105, 107, 109, 114, 115, 128, 137, 144, 145, 187

Mortalidade materna  96, 97, 98, 99, 100, 103, 104, 105, 107

Musicoterapia  51, 52, 53, 55, 56, 57, 58, 59, 60

N

Neoplasia  78, 186, 187

O

Óleos essenciais  62, 63, 64, 65, 67, 68, 70, 71, 72, 73, 74, 75, 76

Oncologia  79

Orientação farmacêutica  44, 48, 49

P

Paciente idoso  86, 88

Pandemia  44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 91, 93, 94, 95, 131, 132, 133, 135, 136, 137, 138, 139, 
140, 141, 142, 143, 144, 145, 146, 147, 148, 149, 150, 164, 167, 168, 170

Perfil nutricional  88, 122, 123, 129

Pesquisa científica  23, 24, 25

Pré-natal  10, 21, 93, 94, 95, 98, 99, 105, 131, 132, 133, 135, 136, 137, 138, 139, 140, 141, 
142

R

Radiofrequência  172, 173, 176, 177, 178, 179

S

São Luís  96, 97, 99, 100, 107, 143

SARS-CoV-2  45, 91, 92, 93, 94, 95, 132, 143, 144, 145, 146, 147, 148, 149, 150, 151, 152, 
153

Sífilis gestacional  91, 93, 94, 95

Síndrome do túnel do carpo  161

Sofrimento psíquico  164, 165, 166, 167, 169, 170

T

Terapia comunitária  164, 166, 167, 169, 170, 171

Transporte terrestre  29, 30, 31, 32, 34, 36, 40, 41

Tuberculose  143, 144, 145, 146, 149, 150, 152

Tuberculose pulmonar ativa  143



 
Saúde: Referencial médico, clínico e/ou epidemiológico 2 203Índice Remissivo

U

Uso racional de medicamentos  44, 45, 47, 49, 50








