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RESUMO

Objetivo: descrever o perfil sociodemogréafico e clinico/terapéutico das pacientes portadoras
de cancer ginecologico em tratamento quimioterapico ambulatorial. Método: estudo
retrospectivo, descritivo, abordagem quantitativa, com pacientes atendidas no periodo de
janeiro/2015 a dezembro/2016. Os dados coletados foram transcritos e armazenados em
planilha eletrénica no programa Excel® e transportados para o software Statistical Package for
the Social Sciences®, versdo 22. A andlise estatistica baseou-se na frequéncia absoluta e
relativa. Adotou-se nivel de significancia de 5%. Resultados: analisaram-se os registros de 89
mulheres. A analise mostrou prevaléncia de mulheres na faixa etaria de 18 a 59 anos,
diagnosticadas predominantemente com cancer de mama (42,7%) e colo de Gtero (34,8%),
sendo que 59,5% destes casos foram diagnosticados tardiamente. Os antineoplasicos cisplatina
e ciclosfosfamida, respectivamente, foram os mais utilizados, seguidos da doxorrubicina.
Conclusoes: o perfil das pacientes deste estudo corrobora com os achados relativos ao mesmo
perfil, em nivel nacional.

Palavras-chave: Neoplasias dos Genitais Femininos; Tratamento Farmacoldgico;
Epidemiologia; Enfermagem Oncoldgica.

! Enfermeira. Mestre. Enfermeira Oncologista da Ebserh do Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Minas
Gerais (UFMG).

2 Enfermeira. Doutora. Enfermeira em Atengdo Primaria a Salde da Prefeitura Municipal de Patos de Minas.

3 Enfermeira e obstetriz. Mestre e doutora em Enfermagem Fundamental. Professora Associada do Programa de
Pés Graduacéo em Atencdo a Saude da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Aposentada.

Rev Enferm Atencdo Saude [Online]. Jul/Set 2021; 10(2):e202118 ISSN 2317-1154



ABSTRACT

Objective: to describe the sociodemographic and clinical/therapeutics profile of patients with
gynecological cancer in outpatient chemotherapy treatment. Method: retrospective, descriptive
study, with a quantitative approach, with the patients seen in the period from January/2015 to
December/2016. The collected data were transcribed and stored in a spreadsheet in the Excel®
program and then transported to the Statistical Package for the Social Sciences software, version
22. The statistical analysis was based on absolute and relative frequency. The level of
significance was set at 5%. Results: the records of 89 women were analyzed. The analysis
showed prevalence of women aged 18 to 59 years, diagnosed predominantly with breast cancer
(42,7%) and cervix (34,8%). The highest percentage of cases was diagnosed late (59,5%). The
cisplatin and cyclophosphamide antineoplastics were the most used, followed by doxorubicin.
Conclusions: the profile of the patients in this study corroborates the findings related to the
same profile at the national level.

Keywords: Female Genital Neoplasms; Drug Treatment; Epidemiology; Nursing Oncology.

RESUMEN

Obijetivo: describir el perfil sociodemogréfico y clinico/terapéutico de las pacientes con cancer
ginecologico en tratamiento ambulatorio de quimioterapia. Método: estudio retrospectivo,
descriptivo, enfoque cuantitativo, con pacientes que recibieron atencién entre enero de 2015 y
diciembre de 2016. Los datos recolectados fueron transcritos y almacenados en planilla
electronica en el programa Excel® e ingresados en el software Statistical Package for the Social
Sciences®, version 22. El anélisis estadistico se basé en la frecuencia absoluta y relativa. Se
adopto un nivel de significancia del 5%. Resultados: se analizaron los registros de 89 mujeres.
El andlisis mostrd una prevalencia en la faja etaria de 18 a 59 afos, diagnosticadas
predominantemente con cancer de mama (42,7%) y cuello de utero (34,8%), el 59,5% de estos
casos fue diagnosticado tardiamente. Los antineoplasicos cisplatina y ciclofosfamida,
respectivamente, fueron los mas utilizados, seguidos de doxorrubicina. Conclusiones: el perfil
de las pacientes de este estudio coincide con los hallazgos relativos al perfil nacional.
Descriptores: Neoplasias de los Genitales Femeninos; Tratamientos Farmacoldgicos;
Epidemiologia; Enfermeria Oncoldgica.

INTRODUCAO ser genéticas ou ndo. Na primeira situacéo
tem-se, por exemplo, alteracBes que

O céncer é caracterizado como um conferem as células algumas caracteristicas

problema de saude publica, haja vista a
expansdo de forma significativa da
ocorréncia de casos novos de neoplasia
maligna em todo o mundo nas ultimas
décadas, em especial, dentre os paises em
desenvolvimento.?

Sabe-se que o céncer é uma doenca

multifatorial cronica e suas causas podem
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especiais, tais como: ilimitada proliferacdo,
falta de capacidade para entrar em apoptose,
metastizacdo e angiogénese.? Associa-se
ainda algumas causas da atualidade, a saber:
0 aumento da expectativa de vida, a
urbanizacdo e a globalizacdo, além de

habitos nocivos a saude.!
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No Brasil, estima-se para o triénio
2020-2022, a ocorréncia de 625 mil casos
novos de cancer para cada ano. Excetuando-
se 0 cancer de pele ndo melanoma,
ocorrerdo 450 mil casos novos de cancer.
Atendo-se as taxas de incidéncias em
mulheres, os canceres relacionados ao
aparelho reprodutor feminino predominante
sdo mama e colo de Utero, em detrimento de
outras estruturas.

Em relagdo ao cancer ginecoldgico,
este pode ser classificado pelas neoplasias
que afetam os O6rgdos do aparelho
reprodutor feminino, e é dividido em cancer
do colo do Utero, do corpo do Utero
(principal é o cancer de endométrio), de
ovario, da vulva e da vagina.®> Atualmente,
a oncologia classifica separadamente o
cancer de mama dos demais canceres
ginecologicos. *

Dada a relevancia dos céanceres
ginecoldgicos na populacgdo brasileira e sua
magnitude social, encontra-se em vigor uma
estratégia lancada pelo Governo Federal, o
Plano de AcOes Estratégicas para o0
Enfrentamento das Doencas Crdnicas nédo
Transmissiveis (DCNT) no Brasil (2011-
2022), com o0s vieses de controle dos
canceres do colo do utero e da mama e
ampliacdo e qualificacdo da assisténcia
oncoldgica.®

No tocante ao tratamento do cancer,

ha diferentes formas de tratamento, sendo
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elas farmacoldgicas e ndo farmacologicas.
A definicdo da modalidade terapéutica mais
apropriada para as especificidades dos
casos e também dos pacientes decorre de
varios aspectos, por exemplo, o perfil de
cada tumor, localizagdo e abrangéncia. O
tratamento mais consentaneo é definido
com base nessa avaliacdo e identificando o
tipo do tumor. Detém como opcles de
tratamento a quimioterapia; radioterapia,;
cirurgia e transplante.® Avangos no
desenvolvimento e na administracdo da
terapéutica antineoplasica, com destaque
para a terapia adjuvante, tem permitido o
prolongamento da vida dos pacientes com
cancer.

Neste contexto, a especialidade de
oncologia é reconhecida como uma
especialidade que demanda  alta
complexidade assistencial durante todo o
processo terapéutico.” Destaca-se ainda que
tal especialidade requeira dos profissionais
de enfermagem extrema habilidade
interpessoal, considerando as necessidades
e especificidades da clientela.’

A partir desse entendimento, o
conhecimento das caracteristicas
sociodemogréficas e clinicas da populacéo
sujeita a terapia antineoplasica torna-se
fundamental para o  planejamento
administrativo,  dimensionamento  de
recursos humanos, além de nortear os

cuidados de enfermagem oncoldgica.
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Ademais, pode corroborar na atuacdo
multiprofissional e no funcionamento de
setores de apoio, a exemplo da farmécia e
da nutricdo. Diante deste cenario, é notoria
a importancia de compreenséo do perfil das
pacientes portadoras de cancer
ginecoldgico. A expectativa é de que esses
dados colaborem com os servicos de saude,
bem como com a melhoria na prestacdo de
servigos pelos profissionais, com vistas a
uma assisténcia melhor direcionada ao
paciente oncoldgico em quimioterapia.
Com base no exposto, 0 objetivo deste
estudo  foi  descrever o  perfil
sociodemogréfico e clinico/terapéutico das
pacientes portadoras de cancer ginecologico

em tratamento quimioterapico ambulatorial.

METODO

Trata-se de um estudo documental,
retrospectivo, do tipo descritivo, de carater
quantitativo, com coleta de dados
diretamente nos prontuérios, disponiveis no
arquivo de um hospital pablico de ensino da
regido Sudeste do Brasil. A populagédo do
estudo foi composta por todas as pacientes
com diagnosticos de neoplasias dos genitais
femininos atendidas pela onco-ginecologia
e que realizaram terapia antineoplasica em
cardter ambulatorial na unidade de
quimioterapia deste hospital.
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As atividades foram desenvolvidas
com as pacientes atendidas no periodo de
janeiro a dezembro do biénio 2015-2016. A
coleta de dados ocorreu no periodo de 01 de
outubro a 15 de novembro de 2017.

Os dados foram coletados utilizando
0os prontuarios fisicos e eletrénicos.
Utilizou-se também um registro proprio da
unidade que é preenchido exclusivamente
por enfermeiros oncologistas. Este registro
conttm as  seguintes  informac0es:
diagnostico, estadiamento, numero de
identificacdo do prontuario, planejamento
terapéutico antineoplasico definido, ciclos
realizados  e/ou  ciclos  suspensos.
Posteriormente, analisou-se também a base
de dados do Registro Hospitalar de Céancer.

Adotou-se como critérios de incluséo:
pacientes com diagndstico médico de
neoplasia maligna ginecoldgica; em
atendimento de carater ambulatorial; terapia
antineoplasica com quimioterapia via
endovenosa. Foram excluidos do estudo os
casos em que ocorreu falha na identificacao
das informacBes dos dados a serem
coletados.

Para a caracterizacdo das pacientes
foram utilizadas as variaveis a seguir: idade,
procedéncia, diagndstico e estadiamento,
terapéutica aplicada. Adotou-se para
determinacdo da associacdo entre as
variaveis e o estadiamento no momento do

diagndstico, os termos “precoce” para o0s
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casos diagnosticados nos estadios clinicos
(ECIell)e “tardio” (EC IIl e IV), seguindo
a Classificagdo de Tumores Malignos
(TNM) da Unido Internacional Contra o
Cancer (UICC) e outros estudos
semelhantes.®

Para a analise dos dados, utilizou-se
distribuicdo de frequéncias absoluta e
relativa e analise por tabulacdo simples das
variaveis. Os dados coletados foram
transcritos e armazenados em planilha
eletronica no programa Excel® e,
posteriormente  transportados para 0
software Statistical Package for the Social
Sciences® (SPSS), versdo 22. A analise
estatistica efetivou-se com a utilizacdo de
frequéncia absoluta (N) e relativa (%) para
a avaliacdo descritiva, e o teste t-Student
para as comparacdes cabiveis. Adotou-se o
nivel de significancia de 5%.

A pesquisa foi conduzida segundo os
preceitos éticos que regem a Resolucdo
466/12 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Saude, tendo sido
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UFTM, sob n° de protocolo 2.306.390.
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RESULTADOS

No desenvolvimento do presente
estudo, analisaram-se 0s prontuarios de 91
pacientes que receberam tratamento
quimioterapico ambulatorial contra cancer
ginecoldgico, sendo que destes, 89 foram
incluidos, correspondendo a 97,80%. Dois
prontuarios  foram  excluidos  por
incompletude de dados.

A faixa etéria variou de 17 a 87 anos,
sendo a prevaléncia, independente da
localizacdo do tumor, a de pacientes adultas
na faixa de 18 a 59 anos (51,7%), com
mediana de 59, média 57,2 e desvio padréo
14,77. Dentro do grupo de pacientes, 38,2%
ndo eram procedentes da cidade onde
estavam realizando o tratamento.

Em relagdo ao diagndstico médico,
predominou 0o cancer de mama,
correspondendo a 42,7% dos diagndsticos,
seguido de céancer de colo de Utero com
34,8% dos casos. Ressalta-se que ndo houve
registros de canceres de vagina e tuba
uterina.  Entretanto,  verificou-se  a
ocorréncia de dois casos de cancer de vulva
no periodo estudado, tipo de neoplasia
considerada rara. Estes resultados estdo

expostos na tabela 1.

ISSN 2317-1154



Tabela 1 - Distribuicdo das pacientes em tratamento quimioterapico ambulatorial, segundo
variaveis sociodemograficas e clinicas. Uberaba/MG, 2017.

Variaveis Frequéncia %

Faixa etaria

Até 17 anos 01 1,1

18 - 59 anos 46 51,7

> de 60 anos 42 47,2
Cidade de origem

Uberaba 55 61,8

Outra cidade 34 38,2
Estadiamento

Precoce 36 40,4

Tardio 53 59,5
Tipos de neoplasia

Mama 38 42,7

Colo 31 34,8

Endométrio 10 11,2

Mola 03 34

Vulva 02 2,2

Ovario 02 2,2

Peritdnio 02 2,2

Coriocarcinoma 01 1,1
Total 89 100

Observou-se que 0s tipos neoplasicos com doenca avancada (EC Il — IV) ao

mais prevalentes apresentam percentual
maior de estadiamento avangado ao

diagnéstico, apesar de ndo  ser
estatisticamente significativo. Além disso,
compreende-se que independente da cidade

de origem, as pacientes foram classificadas
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diagnostico, p ndo significativo. Note-se
que mola hidatiforme, n&do invasiva ou
invasiva, ndo é classificada no sistema
TNM. A frequéncia das variaveis clinicas e
anatomopatoldgicas em relacdo ao sistema

TNM esta representada na tabela 2.
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Tabela 2 — Associa¢do entre o diagnostico das pacientes em tratamento quimioterapico
ambulatorial, a cidade de origem e o estadiamento clinico. Uberaba/MG, 2017.

Variaveis Estadiamento p valor
Precoce Tardio
Diagndstico
Mama 18 20
Vulva 01 01
Colo 13 18
Coriocarcinoma 00 01 0,768
Endometrio 03 07
Oviério 01 01
Peritoneo 00 02
Total 36 50
Cidade de origem
Uberaba 25 29 0,279
Outra cidade 11 21

No que se refere aos quimioterapicos
empregados no tratamento das pacientes, 0s
antineoplésicos cisplatina e ciclosfosfamida
(ambos 19,7%) foram os mais utilizados,
seguidos da doxorrubicina (15,6%). Este
achado estd em consonancia com a
prevaléncia dos canceres de mama e colo do
utero, uma vez que sao os medicamentos de

escolha para seu tratamento.
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Atendo-se ao diagndstico prevalente,
ao fazer-se uma verificacdo detalhada dos
casos das pacientes, 1/3 daquelas com
cancer de mama superexpressaram 0 gene
do fator de crescimento epidérmico humano
(HER2),

diretamente na utilizacdo do farmaco

receptor 2 repercutindo

trastuzumabe, representando 6,9% como

disposto na tabela 3.
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Tabela 3 — Distribuicdo dos farmacos utilizados pelas pacientes em tratamento quimioterapico

ambulatorial. Uberaba/MG, 2017.

Medicagdes Frequéncia %
Ciclofosfamida 34 19,70
Cisplatina 34 19,70
Doxorrubicina 27 15,60
Paclitaxel 24 13,90
Carboplatina 13 7,50
Trastuzumabe 12 6,90
Epirrubicina 07 4,00
Metotrexato 04 2,30
Fulvestranto 04 2,30
Pamidronato 04 2,30
Etoposideo 03 1,70
Bleomicina 03 1,70
Gencitabina 02 1,20
Vincristina 01 0,60
Docetaxel 01 0,60
Total 173 100

DISCUSSAO produtiva, aponta-se para 0 possivel

Os resultados obtidos apos a revisdo
dos dados permitem perceber grande
semelhanca em relacdo aos aspectos como
distribuicdo etéaria, diagnostico prevalente e
estadiamento, tendo como referéncia a
literatura mundial. A utilizacdo de dados
desta natureza, entre outros objetivos, tem
como propdsito corroborar no
direcionamento de politicas publicas de
saude locais.

A faixa etaria tem sido considerada
um fator de risco para diversos tipos de
canceres. Os dados referentes a idade das
pacientes em questdo chamam atencdo,
51,7% de pacientes adultas, com idade de
18 a 59 anos. Considerando que essa faixa

etaria corresponde ao periodo de vida
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impacto socioecondémico sobre 0 municipio
e regido. Corroboram com esta ideia autores
de um estudo transversal envolvendo 74
mulheres diagnosticadas com cancer de
mama no estado de Santa Catarina. Esta
pesquisa encontrou na amostra um
resultado de 60% das pacientes
diagnosticadas com afastamento  das
atividades profissionais e 23% das
pacientes abandonaram o trabalho apds o
tratamento oncolégico, isto posto, sugere-se
a incapacidade produtiva como
determinante na salde de pacientes
oncologicos, decorrente dos efeitos da
terapéutica das neoplasias malignas.®
Somado &s questdes do contexto da
incapacidade produtiva, as questdes

relativas a qualidade de vida das pacientes,
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como as relatadas em estudo transversal
descritivo, conduzido em um ambulatério
de quimio e radioterapia no estado de Séo
Paulo, que também acompanhou um grupo
composto em sua maioria por mulheres com
idade média de 55 anos, e que apontou
declinio na qualidade de vida destas, em
funcdo dos efeitos colaterais da
quimioterapia.’® Sendo assim, dupla a
alteracdo no estilo de vida destas pessoas:
por um lado deixam de ser produtivas e
como agravante, passam a ser dependentes
de cuidados.

Os resultados apontam que em
relagdo ao diagndstico mais incidente de
cancer de mama, os dados apresentados
assemelham-se  aos encontrados na
literatura. Este diagndstico é o mais
frequente em mulheres tanto em paises em
desenvolvimento quanto em  paises
desenvolvidos.> Dado semelhante, foi
observado em estudo descritivo realizado
com mulheres com céncer em idade feértil,
onde houve predominancia de participantes
com neoplasia de mama (79,6%), seguida
de colo de utero (4,1%), em consonancia
com os achados do presente estudo.*

Com deferéncia ao estadiamento, a
classificagdo  “tardia” foi encontrada
quando avaliada em relagdo aos
diagndsticos, bem  como  quando
estratificados 0S dois principais

diagnosticos (mama e colo de utero), com
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valores encontrados de 52,6% e 50%
respectivamente. Esses dados concordam
com ensaios anteriores, a saber, um estudo
transversal descritivo sobre mulheres com
cancer de mama diagnosticado e tratado
pelo Sistema Unico de Sadde (SUS)
encontrou-se que 59,5% correspondiam ao
estadio I1l, bem como estudo similar
utilizando a mesma metodologia encontrou
um percentual majoritario das pacientes
com doenca localmente avancada.l? 13
Resultados que condizem com a prética
clinica, em que se observa a chegada de
pacientes para inicio de tratamento em
estagios avancados de cancer de mama,
acarretando piores prognosticos.'*

Em relacdo aos casos de cancer de
colo do atero (CCU), observou-se nimero
equiparado de casos diagnosticados com
classificacdo precoce e tardia. Este tumor
apresenta alto potencial de prevencdo e com
possibilidade de cura quando diagnosticado
precocemente.! No Brasil, e na maioria dos
paises, conforme
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o

rastreamento reconhecido como seguro e

recomendacdo da

eficiente é realizado por meio do exame
citopatologico do colo do utero, sendo
considerado a principal estratégia para a
deteccdo precoce do CCU.Y® A Portaria
3.222, de 10 de dezembro de 2019,
apresenta 0  Programa Previne Brasil,

instituido em 12 de novembro de 2019, por
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meio da Portaria 2.979, e aponta 0 novo
modelo de financiamento do SUS e seus
respectivos indicadores dos anos 2020-
2022. Um deles se trata da cobertura de
exame citopatoldgico, objetivando
ampliacdo da cobertura e prevencdo do
cancer de colo uterino'®.  Mais
recentemente, foi incorporada ao processo
de prevencdo a vacina contra o Human
Papillomavirus (HPV), virus diretamente
responsavel por 99,7% das lesbes de colo
uterino, suscitando uma nova perspectiva de
controle da doenga, através da protecdo.*

No concernente aos farmacos
utilizados, contata-se que o0 achado
referente ao antineoplasico ciclofosfamida e
devido ao uso estar comumente empregado
no tratamento do cancer de mama.’

No presente estudo, faz-se necessario
ponderar acerca da utilizacdo do
pamidronato. Tal medicamento pertence a
classe de bisfosfonatos, largamente
utilizada, dentre outras atribuicdes, para o
tratamento de neoplasias com metastases
Osseas, Visto que reduz a algia e o risco de
fraturas  patolégicas em  pacientes
oncoldgicos.!® Importante atentar para tal
medicamento visto que efeitos colaterais
sdo comumente descritos de forma
associada com a utilizagdo  dos
quimioterapicos. No entanto, com o
crescimento das indicagbes de uso dos

bisfosfonatos, percebe-se a real necessidade
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de atencdo dos profissionais de seus efeitos
adversos, principalmente a osteonecrose
dos maxilares, um quadro clinico até entéo
sem uma propedéutica que seja considera
eficaz além deste corroborar para um
decréscimo na qualidade de vida dos
pacientes oncoldgicos.®

Ressalta-se a utilizacdo do anticorpo
monoclonal trastuzumabe em 13 casos das
pacientes diagndsticas com cancer de mama
HER 2+. Conforme os autores de um
trabalno de 2006, o HER2 esta
superexpresso em 25-30% dos canceres de
mama, dado semelhante ao achado neste
estudo, onde foram encontrados em 34,2%
das pacientes.?° Com 0s avangos genéticos e
a crescente compreensdo das bases
moleculares do cancer de mama, a
classificagdo molecular em relacéo ao status
do receptor HER2 representa relevantes
implicacdes progndsticas. A presenca de
HER2 confere a célula cancerosa afetada
caracteristica de comportamento agressivo
e, consequentemente, associagdo com maior
risco de recidiva e menor chance de
sobrevida global, tendo como opcao
terapéutica aprovada e reconhecida a
utilizagdo do trastuzumabe.?°

Em que pese sobre este estudo
limitacGes relativas ao fato de tratar-se de
estudo transversal e regional, aponta-se que
0 hospital em questdo é referéncia da

macrorregido, podendo-se inferir que os
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resultados estatisticos deste estudo podem
ser vislumbrados como dados
epidemioldgicos para canceres do aparelho
genital feminino nesta macrorregido de

Minas Gerais.

CONCLUSAO

Conclui-se que os casos das pacientes
acometidas por neoplasias dos genitais

femininos  analisados neste  estudo

apresentaram distribuicdo predominante na

faixa etaria produtiva, com diagndsticos
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