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RESUMO

Objetivou-se avaliar o estado nutricional de mulheres com diagndstico de cancer de
mama, investigar a ingestdo média diaria de nutrientes antioxidantes e verificar o nivel
de conhecimento delas a respeito da importancia da alimentagéo saudavel, contendo
compostos antioxidantes, na qualidade de vida. Trata- se de um estudo quantitativo,
descritivo, exploratério de carater transversal, desenvolvido em um hospital de
referéncia oncoldgica no municipio de Montes Claros - MG. Foi realizado com 29
mulheres, maiores de 18 anos, com diagnéstico de cancer de mama e em tratamento
guimioterapico. Coletou-se dados antropomeétricos como peso, altura e circunferéncia
da cintura (CC) e calculou-se o indice de Massa Corporal (IMC). Foram utilizados dois
guestionarios, um para avaliar o consumo alimentar e outro, o conhecimento sobre a
acao dos radicais livres e importancia dos alimentos antioxidantes. A média de consumo
diario de cada nutriente antioxidante foi obtida por meio do programa Avanutri®. Quanto
ao estado nutricional, predominou-se o excesso de peso (51,7%) e valores de
circunferéncia da cintura acima do ideal (89,7%). Houve uma correlagéo positiva entre
0 IMC e a CC (p-valor < 0,05). O consumo médio diario de nutrientes antioxidantes
estava abaixo do recomendado, exceto de Vitamina C. Houve associa¢éo entre o nivel
de conhecimento a respeito da importancia de uma alimentagdo fonte de antioxidantes
com a escolaridade (p-valor < 0,05). O estado nutricional, consumo de nutrientes e o
nivel de conhecimento sobre alimentagdo devem ser levados em consideracédo para
auxiliar nos resultados do tratamento quimioterapico e na qualidade de vida.

Palavras-chave: Antioxidantes. Estado nutricional. Neoplasias da mama.

ABSTRACT

The objective was to evaluate the nutritional status of women diagnosed with breast
cancer, investigate the average daily intake of antioxidant nutrients and verify their level
of knowledge about the importance of healthy eating, containing antioxidant compounds,
in the quality of life. This is a quantitative, descriptive, exploratory cross-sectional study,
developed in a reference oncology hospital in the municipality of Montes Claros - MG. It
was carried out with 29 women over 18 years old, diagnosed with breast cancer and
undergoing chemotherapy treatment. Anthropometric data such as weight, height and
waist circumference (WC) were collected and the Body Mass Index (BMI) was
calculated. Two questionnaires were used, one to assess food consumption and the
other, the knowledge about the action of free radicals and the importance of antioxidant
foods. The average daily consumption of each antioxidant nutrient was obtained by
means of the Avanutri® program. As for the nutritional status, overweight (51.7%) and
waist circumference values above the ideal (89.7%) predominated. There was a positive
correlation between BMI and WC (p-value<0.05). The average daily intake of antioxidant
nutrients was below recommended, except for Vitamin C. There was an association
between the level of knowledge about the importance of a diet rich in antioxidants and
education (p-value<0.05). The nutritional status, nutrient intake, and level of knowledge
about diet should be taken into consideration to help the chemotherapy treatment results
and quality of life.

Keywords: Antioxidants. Nutritional status. Breast neoplasms.
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1. INTRODUCAO

O céancer de mama € o tipo que mais acomete o publico feminino, sendo um dos
mais comuns tanto no mundo, quanto no Brasil.! Tal patologia tem despertado uma
crescente preocupacao, visto que o numero de mulheres acometidas por ela tem-se
elevado. Devido a isso, a busca por evitar o desenvolvimento e contribuir para o aumento
das chances de cura tem sido incansavel pela comunidade cientifica.?

No Brasil, estima-se que serdo descobertos 73.610 novos casos de céancer de
mama entre 0s anos de 2023 a 2025. Tal estimativa corresponde a um risco aproximado
de 66,54 novos casos para cada 100 mil mulheres.?

Esta neoplasia é multifatorial. Dentre os diversos fatores de risco, pode-se citar a
idade, a raca, localizacdo geogréfica, histéria familiar de cancer antes de quarenta anos
de idade, auséncia de gestacoes, primeira gestacao e parto em idade avangcada, menarca
precoce (antes dos 12 anos), menopausa tardia, exposi¢cdo a radiacdo, utilizacdo de
anticoncepcionais orais, alteracdbes hormonais como 0 excesso de exposicdo ao
estrogénio.*® Além disso, fatores relacionados ao estilo de vida como ingestdo de
bebidas alcodlicas, ma alimentacdo, tabagismo, sedentarismo e excesso de gordura
corporal também s&o ressaltados na literatura.>® O indice de Massa Corporal (IMC)
elevado tem sido associado com o risco de desenvolver o cancer de mama e de pior o
prognéstico. ’

Existem varios tratamentos contra o cancer de mama e a escolha dependera de
alguns fatores como o tipo e estagio da doenca. Dentre 0os mais empregados, pode-se
citar a quimioterapia. Este tratamento também exerce um impacto importante no estado
nutricional das mulheres, principalmente devido aos seus efeitos adversos como
alopécia, diarreia, alteracdes do paladar, xerostomia, nauseas e vomitos, que podem
interferir no consumo alimentar, levando a reducéo de peso. 81?E isso pode aumentar a
incidéncia de deficiéncias nutricionais, que estdo associadas a queda da imunidade,
menor aderéncia ao tratamento e maior sofrimento psiquico. 812 Por outro lado, observa-
se também aumento do apetite, retencao hidrica e, consequentemente, aumento de peso
corporal com o uso de quimioterapicos, o que pode reduzir a qualidade e sobrevida da

paciente. 68 14
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Um estilo vida saudavel, no qual inclui a prética de atividade fisica, realizacao de
exames de rotina, manutencdo de um peso corporal saudavel, um padrdo alimentar
composto por alimentos mais naturais, como vegetais e frutas, com maior teor de fibras,
de vitaminas e minerais, além de agua séo fatores protetores contra o desenvolvimento
da patologia.®®> Além disso, caso ja tenha sido diagnosticada, a nutricdo adequada é
primordial para uma melhor qualidade de vida e bom prognéstico durante o tratamento
antineoplasico,® além de elevar as chances de remisséo e cura.

Portanto, a educacao alimentar e nutricional do individuo € fundamental para que
este detenha do conhecimento basico a respeito dos beneficios da alimentacdo saudéavel,
616 assim como tenha autonomia e independéncia para priorizar escolhas alimentares
mais favoraveis a protecdo contra o cancer de mama e também como coadjuvante do
tratamento quando a doenca ja esta instalada.

Neste quesito, € bem documentado que uma alimentacdo com alto teor de
compostos antioxidantes, como vitaminas A, C e E, além de minerais com selénio e zinco,
contribuem para a prevencdo da doenca, devido a redugcdo do estresse oxidativo e
prevencao de danos as células e também como suporte para melhor estado nutricional e
maximizar os resultados durante o tratamento contra a doenca, melhorando a qualidade
de vida dessas mulheres acometidas por ela.'6-18

Diante desse cendrio, torna-se relevante avaliar o estado nutricional de mulheres
acometidas pelo cancer de mama em tratamento quimioterapico e o conhecimento do
consumo de alimentos fontes de compostos antioxidantes, uma vez que a doenca altera
o perfil nutricional e o padrdo alimentar saudavel pode favorecer a reducdo de
complicagbes precoces e tardias provenientes do tratamento e da patologia.

Este estudo teve como objetivo avaliar o estado nutricional de mulheres com
diagndstico de cancer de mama e em tratamento quimioterapico em um hospital
localizado na cidade de Montes Claros, situada na regido norte do estado de Minas
Gerais. Além disso, visou investigar a ingestdo meédia diaria de nutrientes antioxidantes
e verificar o nivel de conhecimento delas a respeito da acéo dos radicais livres na saude
e da importancia da alimentagcdo saudavel, constituida de fontes de compostos

antioxidantes, na qualidade de vida.
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2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, exploratorio de carater transversal,
desenvolvido em um hospital de referéncia oncolégica no municipio de Montes Claros - MG,
no periodo de agosto e setembro 2017.

Foi realizado com uma amostra de conveniéncia composta por 29 mulheres, maiores
de 18 anos, com diagndstico de cancer de mama em tratamento quimioterapico. Foram
excluidas mulheres que nao tinham condicbes de responder aos questiondrios, que
possuiam doencas psiquiatricas graves, que estavam impossibilitadas de coletar os dados
antropometricos, gravidas, que estavam em uso de terapia nutricional enteral e que
possuiam outras neoplasias associadas.

A coleta de dados ocorreu de forma presencial. As mulheres foram convidadas
individualmente a participar do estudo enquanto aguardavam na sala de espera o horario
para inicio da quimioterapia. Apds o esclarecimento sobre objetivos, responsabilidades e
procedimentos da pesquisa, aquelas que desejaram participar assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Para caracterizacdo da amostra, foi aplicado um questionario estruturado, elaborado
pelas pesquisadoras com dados referentes a: idade, cor de pele autorreferida, condicdes
econOmicas e sociais e fatores de risco ndo modificaveis: numero de filhos; idade ao
nascimento do primeiro filho, idade da menarca e fatores modificaveis avaliados foram:
consumo e conhecimento de alimentos antioxidantes.

Para avaliacao do peso corporal e estatura, utilizou-se a balanca antropométrica com
estadibmetro da marca Welmy®. As mulheres foram pesadas vestindo roupas leves e sem
calcados, na posicdo ortostatica, com os pés juntos e bracgos relaxados ao longo do corpo.
Na afericdo da altura, as mulheres foram orientadas a manter os pés juntos, em postura
ereta, com olhar fixo no horizonte, sem fletir ou estender a cabeca. As medidas de peso e
altura foram realizadas em duplicata e a média feita para posterior calculo do IMC (indice
de Massa Corporal), que é calculado a partir da razdo do peso corporal (em quilogramas)
pela altura (em metros) ao quadrado (Peso corporal (Kg) = A (m)?) e expresso em Kg/mz.
Os pontos de cortes utilizados para avaliar o estado nutricional foram aqueles validados
para a populacdo adulta (para aguelas com idade entre 18 a 59 anos) e idosa (= 60 anos).

Os pontos de corte para adultos sdo: a) Baixo peso: IMC menor que 18,5 kg/m?; b) Eutrofia:
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entre 18,5 a 24,9 kg/m?; ¢) Sobrepeso: acima ou igual a 25 kg/m?; d) Obesidade: acima ou
igual 30kg/m? (para a apresentacdo dos resultados do presente estudo, IMC igual ou acima
de25 kg/m? foi classificado com excesso de peso). Os pontos de corte para a populacéo
idosa sdo: a) Baixo peso: IMC menor ou igual a 22 kg/m?; b) Eutrofia: entre 22 e 27 kg/m?;
c) Excesso de peso: acima ou igual a 27 kg/m?2.1°

Para afericdo da circunferéncia de cintura foi utilizada fita métrica inelastica com
variacdo em centimetros aplicada entre o rebordo da Ultima costela e a crista iliaca da
paciente. O ponto de corte utilizado para risco de comorbidades metabdlicas foi = 80 cm e
> 88 cm, para risco aumentado.®

Para avaliar a ingestéo diaria de vitaminas A, C e E e dos minerais selénio e zinco
foi aplicado o Questionario de Frequéncia Alimentar (QFA) desenvolvido por Bemvenuti.?°
Esse questionario tem como principal caracteristica avaliar o consumo verduras, frutas e
hortalicas em apenas uma aplicacdo. Para estabelecer a quantidade ingerida, em gramas,
de cada alimento referido, considerou-se: 0 numero de vezes em que o alimento foi ingerido
segundo cada paciente; a frequéncia (diaria semanal ou mensal); e o tamanho da porcao
(pequena, média ou grande). Com base na quantidade total consumida de cada alimento,
realizou-se a andlise do total de cada vitamina consumida no més. A média de consumo
diario de cada vitamina e mineral foi obtida conforme metodologia empregada em estudo
de Pandovani et al.?! por meio do software Avanutri® e comparada as necessidades desses
nutrientes. Os parametros de consumo ideal foram estabelecidos de acordo com as Dietary
Reference Intakes (DRIS, traduzindo para a lingua portuguesa: Ingestdo Dietética de
Referéncia).?! A quantidade consumida foi expressa em miligramas (mg) e em microgramas
(mcg).

Para avaliar o nivel de conhecimento a respeito dos efeitos dos radicais livres no
envelhecimento precoce e desenvolvimento de doencas e da importancia da ingestédo de
alimentos com nutrientes antioxidantes para uma melhor qualidade de vida, foram feitas
duas perguntas, adaptadas de um questionario criado por Fanhani e Ferreira??, as quais
tinham como opcdes de resposta: insuficiente, pouco suficiente e suficiente.

Os dados obtidos foram lancadas em uma planilha no software Microsoft Excel®,
versdo 2010 e, apOs a tabulacdo, foram analisados e interpretados com o auxilio do
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), verséo 26.0. Incialmente os

dados foram analisados através da realizacdo de estatistica descritiva (média, desvio
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padréo, frequéncia relativa e absoluta). Em seguida, foi realizada uma analise bivariada de
correlacdo entre os valores de IMC e CC por meio do método de Correlacdo de Pearson. A
associacao entre variaveis independentes e o nivel de conhecimento quanto a importancia
da alimentacéo saudavel contendo compostos antioxidantes foi avaliada através do Teste
Qui-quadrado de Pearson. Para ambas as analises estatisticas, considerou-se um nivel de
significancia de 5% (p-valor <0,05).

O presente estudo foi conduzido conforme a Resolucdo 466/2012. O projeto de
pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Associacdo Educativa
do Brasil (SOEBRAS) / Faculdades Unidas do Norte de Minas (FUNORTE) com o niumero
do parecer de aprovacgédo 2.194.390.

3. RESULTADOS

Participaram do estudo 29 mulheres com cancer de mama e em tratamento
quimioterapico. A idade média das participantes foi de 55,17 + 10,98 anos, minima de 37
anos e maxima de 74 anos. Do total de participantes, 10 delas eram idosas (= 60 anos) e 0
restante, adultas (18 a 59 anos). A maioria era parda (n= 21), possuia renda de até dois
salarios minimos (n=19) e tinha completado o ensino fundamental (n = 20). As demais

caracteristicas do grupo estéo apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo das mulheres com cancer de mama segundo caracteristicas
socioecondmicas e demograficas e reprodutivas (n=29). Montes Claros - MG, 2017.

Variaveis Socioeconémicas e Demogréficas n %
FAIXA ETARIA
37 a 45 anos 7 24,1
46 a 55 anos 7 24,1
56 a 65 anos 9 31,0
66 a 74 anos 6 20,7
COR DE PELE AUTORREFERIDA
Branca 7 24,1
Parda 21 72,4
Preta 1 3,4
TRABALHA
Sim 3 10,3
N&o 26 89,7
RENDA MENSAL*
Sem renda 8 27,6
Meio a 2 salarios 19 65,5
Acima de 2 saléarios 2 6,9

RENDA FAMILIAR MENSAL
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Propria do paciente 17 58,6
Esposo 7 24,1
Outras 5 17,2
RESIDE COM QUEM
Sozinha 1 3,4
Esposo 12 41,4
Outros 14 48,3
RESIDE EM
Casa prépria 25 86,2
Alugada 4 13,8
CASA
Zona urbana 21 72,4
Zona rural 7 24,1
Outros 1 3,4
ESCOLARIDADE
Analfabeta 1 3,4
Ensino fundamental 20 69,0
Ensino médio 5 17,2
Ensino superior 3 10,3
FILHOS
Nao tem 1 3,4
Um a dois filhos 12 41,4
Trés ou mais 16 55,2
IDADE QUE TEVE O 1° FILHO
Nao tem filhos 1 3,4
14 a 18 anos 7 24,1
19 a 30 anos ou mais 21 72,4
IDADE MENARCA
9 al2anos 9 31,0
Acima de 12 anos 20 69,0

Fonte: Elaborado pelos autores. *Salario minimo vigente na época da coleta de dados: R$ 937,00

Quanto aos parametros antropomeétricos avaliados, as participantes do estudo
apresentaram peso corporal médio de 64,05 + 12,76 Kg. A altura média foi de 1,55 +7,71
metros (m). O IMC médio foi de 26,44 + 4,65 Kg/m2 e a CC média foi 94,00 £ 12,78 cm.
Com relacao a classificacdo do IMC e a CC, predominou-se 0 excesso de peso (n = 15) e
valores acima de 88 cm, respectivamente. Foi observada correlacao positiva entre o IMC e
a CC (r2 = 0,93; p-valor < 0,0001). Na Tabela 2 estéao dispostos os resultados relacionados

ao estado nutricional e valores de CC das mulheres avaliadas.
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Tabela 2 — Classificacao do estado nutricional das mulheres com cancer de mama de
acordo com o Indice de Massa Corporal (IMC) e classificacao dos valores da Circunferéncia
da Cintura (CC). Montes Claros - MG, 2017.

Parametros antropomeétricos n %
indice de Massa Corporal (Kg/m?)*

Baixo peso 1 3,4

Eutrofia 13 44,8

Excesso de peso 15 51,7

Circunferéncia da cintura (cm)*

Adequada (< 80) 3 10,3

Aumentada (entre 80 a 88) 10 34,5

Muito aumentada (> 88) 16 55,2

Legenda: *Kg/m? = quilogramas por metro ao quadrado; “cm: centimetros.
Fonte: Elaborado pelos autores.

Quanto a média de consumo semanal das vitaminas e minerais analisados, 0s
resultados demonstram que a ingestdo de vitamina C da amostra encontra acima do
recomendado de acordo com as DRI'S (Dietary Reference Intakes), sendo que o consumo
médio foi de 263,22 + 147,16 mg por dia. Quanto as outras vitaminas e minerais, a maioria

apresentou consumo diario insuficiente, conforme observado na Tabela 3.

Tabela 3 — Consumo médio diario de micronutrientes com potencial antioxidante por
mulheres com cancer de mama. Montes Claros - MG, 2017.

Antioxidantes *Valor da recomendacéo Consumo médio diario
diaria (RDAs)* (mcg? ou mg® (DP%)
Vitamina A 700 mcg/ dia 2,72 mcg/dia (+ 0,17)
Vitamina C 75 mg/dia 263,22 mg/dia (+ 147,16)
Vitamina E 15mg/dia 0,16 mg/dia (= 0,10)
Selénio 55 mcg/dia 0,10 mcg/dia (+ 0,20)
Zinco 8 mg/dia 0,76 mg/dia (+ 0,63)

Legenda: ' RDAs = Recommended Dietary Allowance, (Ingestédo Dietética Recomendada); ?mcg =
microgramas; 3 mg = miligramas; “DP = desvio-padrao.
Fonte: Elaborado pelos autores. * Pandovani et al.2

BN

Os dados referentes a autoavaliacdo das participantes em relacdo ao nivel de
conhecimento a respeito da acao dos radicais livres e sobre os impactos da alimentagao
saudavel e com consumo adequado de antioxidantes sob a qualidade de vida e prevencao

de doencas e envelhecimento precoce estéo dispostos na Tabela 4.
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Tabela 4: Autoavaliacdo das mulheres em tratamento contra o cancer de mama sobre
o nivel de conhecimento a respeito da acdo dos radicais livres na saude e da alimentacao
saudavel na qualidade de vida (n = 29). Montes Claros - MG, 2017.

Questionamentos para a autoavaliacdo do nivel de Insuficiente Pouco Suficiente
conhecimento sobre alimentagéo e saide n (%) Suficiente n (%)
n (%)
Em se tratando de alimentacdo e salde, qual seu nivel de
informacéao a respeito da acéo dos radicais livres na promocéao 6 (20,8) 13 10 (34,5)
de doencas e envelhecimento precoce? (44,8)
Com o uso de uma alimentacao saudavel, incluindo alimentos
antioxidantes (cereais integrais, vegetais e frutas), o homem 2(6,9) 16 11 (37,9)
pode ter uma melhor qualidade de vida, prevenindo doencgas (55,2)

crbnicas e envelhecimento precoce?
Fonte: Elaborado pelos autores.

Ao associar o nivel de conhecimento sobre a importancia da alimentacdo saudavel
contendo fontes de nutrientes antioxidantes com a faixa etaria, renda e escolaridade, os
resultados demonstraram diferenca estatistica quanto ao nivel de conhecimento e o grau
de instrucdo (p-valor <0,05) (Tabela 5), evidenciando que quanto maior o nivel de
escolaridade, maior é a seguranca quanto ao grau de informacfes que possui sobre o

assunto.

Tabela 5: Associacdo entre o nivel de conhecimento a respeito da alimentacéo
saudavel contendo fontes de nutrientes antioxidantes na qualidade de vida com a faixa
etaria, renda e escolaridade (n = 29). Montes Claros - MG, 2017.

Variaveis Qual o seu nivel de conhecimento quanto ao seguinte p-
guestiomento: Com o uso de uma alimentacao saudavel, valor
incluindo alimentos antioxidantes (cereais integrais, vegetais e
frutas), o homem pode ter uma melhor qualidade de vida,
prevenindo doencas crdnicas e envelhecimento precoce?

Insuficiente Pouco Suficiente Suficiente
n (%) n (%) n (%)
Faixa etaria
37 a 45 anos 0 (0) 5(17,2) 2 (6,9)
46 a 55 anos 1(3,4) 4 (13,8) 2 (6,9) 0,332
56 a 65 anos 0 (0) 5(17,2) 4 (13,8)
66 a 74 anos 1(3,4) 2(6,9) 3(10,3)
Renda
Sem renda 0 (0) 3(10,3) 5(17,2)
Meio a 2 salarios 2(6,9) 12 (41,4) 5(17,2) 0, 439
Acima de 2 saléarios 0 (0) 1(3,4) 1(3,4)
Escolaridade
Analfabeta 1(3,4) 0(0) 0 (0)
Ensino fundamental 0 (0) 11 (37,9) 9 (31) 0,003*
Ensino médio 0 (0) 4 (13,8) 1(3,4)
Ensino superior 1(3,4) 1(3,4) 1(3,4)

Fonte: Elaborado pelos autores.

*Valor de p obtido apés aplicagéo do teste Qui-quadrado de Pearson, indicando houve uma associagao o
nivel de conhecimento e escolaridade (p<0,05).
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4. DISCUSSAO

A amostra do estudo apresentou um perfil predominante de mulheres com idade entre
56 e 65 anos, pardas, renda mensal de até dois salarios minimo, ensino fundamental
completo e residentes na zona urbana. A maioria relatou que a menarca ocorreu apos 0s
12 anos de idade, que tinha trés ou mais filhos e que a primeira gestacdo ocorreu a partir
dos 18 anos de idade. Percebe-se que neste trabalho, quanto aos fatores de risco para o
desenvolvimento de cancer de mama como menarca precoce, nuliparidade, primeiro parto
com idade avancada*® ndo estdo presentes na maioria das participantes, assim como no
estudo de Gomes et al.®

Quanto ao estado nutricional, predominou-se o excesso de peso. Cerca 90% da
amostra apresentou medidas de circunferéncia da cintura acima do ideal. No presente
estudo, o IMC foi diretamente relacionado com a circunferéncia da cintura. Outras
investigacdes realizadas com mulheres com diagnéstico de cancer de mama encontraram
resultados semelhantes, ou seja, uma associacdo do diagndstico dessa patologia com o
excesso de adiposidade corporal total e/ou visceral.* 14 23-24

Um estudo que acompanhou 99 mulheres, com média de idade de 51 anos, recém
diagnosticadas com cancer de mama até a finalizacdo das sessfGes de quimioterapia
(duracdo média de cerca de 197 dias), evidenciou que este tratamento afetou
negativamente a composi¢cdo corporal das mesmas, principalmente aquelas na pré-
menopausa.?® No estudo supracitado, a quimioterapia foi associada ao aumento de gordura
corporal total e central, resisténcia a insulina e todos os marcadores relacionados a lipidios,
e uma diminuicdo no indice de massa magra, densidade mineral 6ssea e concentracao de
HDL-c (Lipoproteina de alta densidade, em inglés: High Density Lipoprotein — HDL).?®

Semelhante aos resultados da pesquisa mencionada acima, em 18 meses de
acompanhamento de 95 mulheres em tratamento quimioterapico, observou-se um aumento
médio de 0,9 kg e uma associagdo positiva média de 0,35 kg/cm com aumento da
circunferéncia da cintura. Esse ganho de peso relacionado ao aumento de gordura corporal
foi observado principalmente em mulheres na pré-menopausa, recebendo quimioterapia a
base de antraciclinas.?®

Essas alteracdes de peso e da composi¢ao corporal estédo associadas ao tipo, classe

dos medicamentos e duracdo do tratamento quimioterapico. As causas desse ganho de
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peso ainda ndo sdo bem esclarecidas, mas acredita-se que esteja relacionado a reducéo
do metabolismo provocada pela quimioterapia, modificagcbes no paladar, aumento do
apetite devido alteracdo dos horménios que controlam a fome e saciedade, contribuindo
para maior ingestdo caldrica.?’ Essa diminuicdo do gasto energético e alteracGes
hormonais, ocorrem principalmente quando o antineoplasicos estdo associados ao
medicamentos corticosteroides, que favorecem o aumento de gordura corporal e retencao
hidrica.?® Além disso, os fatores emocionais, como a elevacédo dos niveis de ansiedade
podem contribuir para a hiperfagia/compulséo alimentar. A reducao da pratica de atividade
fisica durante o tratamento também é um a ser considerado.?’

E fundamental a prevencdo do aumento de peso em mulheres com cancer de mama
no decorrer e apds a quimioterapia, pois esse ganho de gordura corporal associado a
reducdo da massa muscular (obesidade sarcopénica) tem sido relacionado a reincidéncia
da doenca e outras condi¢Ges patoldgicas.?® 2° Esse ganho de peso ativa a sintese e
secregdo de hormoénios que atuam no metabolismo (como leptina e adiponectina) inibindo
a apoptose e promovendo a proliferacao celular, favorecendo o surgimento de um novo
tumor ou contribuindo para a progresséo da doenca e/ou favorecendo o surgimento de um
novo tumor,29-30

A ingestéo de alimentos fontes de compostos antioxidantes pelas participantes da
presente pesquisa estava inadequada, visto que o consumo médio de vitamina A, vitamina
E, selénio e zinco ndo se apresentaram dentro do ideal, estando abaixo das
recomendacdes nutricionais para mulheres adultas.

O consumo reduzido da maioria dos nutrientes antioxidantes neste estudo pode estar
relacionado aos efeitos adversos da quimioterapia que podem alterar a ingestao alimentar,
assim como evidenciado em outra pesquisa?® e/ou pela auséncia de orientacdo ou
conhecimento nutricional.

Em outros trabalhos realizados com mulheres diagnosticadas com cancer de mama,
também foi reportado o baixo consumo de frutas, vegetais e cereais, que sao as principais
fontes organicas dos micronutrientes com potencial antioxidantes acima supracitados.?3-24
A baixa ingestdo desses alimentos contribui para deficiéncias nutricionais, que impactam
de forma negativa na qualidade de vida, efeitos do tratamento quimioterapico e prognostico

da doenca, visto que estdo associadas a reducdo da imunidade, aumento do estresse
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bY

oxidativo (que estdo relacionado a ativagcdo e avanco de células malignas no tecido
mamario), dos niveis de fadiga, ansiedade e depresséo.®

A ingestdo de vitamina C foi a Unica que ultrapassou as recomendacfes diarias
estabelecidas para a fase da vida em que se encontravam as participantes do estudo. Em
outra pesquisa em que avaliagdo o consumo de diario de micronutrientes em mulheres com
cancer de mama, a ingestdo de vitamina C também foi adequada. ' Isso pode estar
relacionado ao fato de que as fontes alimentares desse nutriente, como o suco de acerola,
a goiaba, a laranja, o liméo, séo de facil acesso e baixo custo3®!, além de serem bastante
apreciadas pelos individuos, em especial, o publico feminino.3?

Os antioxidantes, segundo o Consenso Nacional de Nutricdo Oncolégica de 2016%,
podem auxiliar na reducéo dos impactos do tratamento quimioterapico, principalmente em
se tratando de desconforto gastrointestinal.

As vitaminas A e C, encontradas principalmente em alimentos amarelo-alaranjados e
folhosos verde-escuro e frutas citricas, parecem atuar em sinergia para inibir a multiplicacéo
de células de cancer de mama, pois sédo antioxidantes, reduzindo os impactos dos radicais
livres, atuam na diferenciacdo, reducao da proliferacéo, regulacéo do ciclo e reparacéo do
DNA das células.*> 14

A vitamina E, presente graos integrais e oleaginosas, além de possuir caracteristicas
anti-inflamatéria e antitrombética, inibe a peroxidacao lipidica, favorecendo a reducéo da
proliferacdo das células malignas e além de proteger as membranas celulares.® A vitamina
E, na forma de alfa-tocoferol, também esta associada a reducao da alopécia, um dos efeitos
colaterais dos medicamentos/tratamentos quimioterapicos.3

O selénio participa da inibicdo do processo de tumorigénese mamaria devido a acao
das selenoproteinas que minimizam os efeitos dos radicais livres nas células, reduzindo o
estresse oxidativo. E um mineral encontrado tanto em alimentos de origem animal (carnes
e lacteos) quanto naqueles de origem vegetal (folhosos, castanha do Brasil).>33 35

O zinco, assim como o0 selénio, & encontrado em varios alimentos como carnes,
peixes, lacteos, frutos do mar, leguminosas, oleaginosas, sementes e cereais de graos
integrais. Ele é fundamental para o sistema imune, pois influencia na multiplicacéo e
maturacdo de células de defesa, como a Natural Killer (NF), que atua contra tumores e

infeccbes. No entanto, em niveis elevados na corrente sanguinea, em estagios mais
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avancados, onde h&d uma maior extensdo de invaséo celular, aparentemente sera usado
como nutriente para as células malignas, favorecendo a progressédo da doenca.s3®

Quanto ao conhecimento relacionado aos efeitos dos radicais livres no
desenvolvimento de doencas e dos impactos de uma alimentacdo com alto teor de
compostos com acao antioxidante na qualidade de vida, prevencdo de doencas e
envelhecimento, a maioria das pacientes alegaram que possuiam pouco conhecimento a
respeito.

No presente estudo, foi evidenciado que o nivel de conhecimento esta associado ao
grau de instru¢do. Quanto maior o grau de escolaridade, maior € o nivel de compreenséao
de informacdes®®, fator este que pode explicar a dificuldade quanto ao conhecimento sobre
0s questionamentos feitos neste trabalho.

Uma alimentacédo inadequada geralmente esta relacionada a auséncia de informacéao
nutricional. Um padréo alimentar com selecdo adequada de alimentos, que pode contribuir
para a protecdo e/ou controle do cancer de mama, depende do nivel de conhecimento,
sendo que quanto mais elevado for, maiores as chances de o individuo possuir bons habitos
alimentares de forma autbnoma e independente.®

O presente trabalho apresenta algumas limitagdes como uma amostra reduzida, nédo
avaliacdo quanto ao tipo e estagio do cancer de mama, tipo de medicamentos
guimioterapicos, tempo de diagnéstico e de quimioterapia, presenca de outras doencas
associadas, alteracdo de habitos a partir do diagndstico e tratamento, presenca de excesso
de peso antes da quimioterapia ou se elevou apds o inicio da mesma. Estudos futuros

podem ser realizados nesse aspecto, incluindo as variaveis apontadas.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Verificou-se predominio de excesso de peso e CC da cintura elevada, bem como uma
correlacdo positiva entre IMC e CC. Alem disso, a populacdo da estudada n&o atingiu o
consumo diario recomendado da maioria dos micronutrientes com potencial antioxidante e
conforme autoavaliagéo, ndo detinham tanto conhecimento a respeito da a¢ao dos radicais
livres e da importancia da alimentagdo saudavel na protecdo e desenvolvimento de
doencas.

Diante dos resultados encontrados, ressalta-se a necessidade do acompanhamento

e educacdo nutricional de pacientes portadoras de cancer de mama, destacando a
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importancia orientar quanto aos alimentos protetores com o objetivo de manter o estado
nutricional adequado para obter uma melhor recuperacdo, auxiliando a preservar a
qualidade de vida dessas mulheres. E valido reforcar que a alimentacdo e peso saudaveis

podem evitar complicacdes, piora do progndstico e recidiva tumoral.
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