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Avaliacao da qualidade de vida em
pacientes oncologicos usuarios do Sistema
Unico de Saude (SUS)

RESUMO

OBJETIVO: Avaliar a qualidade de vida de pacientes oncoldgicos em tratamento
quimioterapico em um centro de referéncia em oncologia na cidade de Salvador.

METODOS: Foram selecionados 44 pacientes em tratamento quimioterapico com idade
igual ou superior a 18 anos. Os participantes foram entrevistados por meio de um
questiondrio socioecondmico e do Questiondrio de Avaliagdo de Qualidade de vida da
Universidade de Washington (UW-QOL). Os dados referentes ao perfil socioeconémico
foram analisados por meio de estatistica descritiva e os dados referentes a qualidade de
vida foram analisados por meio de tabela de frequéncia com comparagdo dos escores para
cada dominio avaliado.

RESULTADOS: Foi identificado que o tratamento quimioterapico afeta diretamente os
dominios que possuem relagdo direta com as fungdes gerais: atividade, ansiedade e
recreagao.

CONCLUSOES: A qualidade de vida geral demonstrou-se preservada quando comparada a
avaliagdo nos dominios especificos.

PALAVRAS-CHAVE: Qualidade de vida. Oncologia. Sistema Unico de Saude.
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INTRODUCAO

A qualidade de vida (QV) é a percep¢dao humana, relacionada com a satisfacao
e com o contentamento encontrado na vida familiar, amorosa, social (trabalho e
lazer) e ambiental e a prépria existéncia do sujeito. E a capacidade de sintese dos
elementos que a sociedade considera seu padrdao de conforto e bem-estar
(MINAYO; HARTZ; BUSS, 2000).

O sentido de QV esta relacionado com os fatores de vida disponiveis (fatores
ambientais, sociais e econémicos) e os fatores relacionados com o estilo de vida
escolhido (fatores comportamentais) (GIMENES, 2013).

A QV tornou-se um tema mididtico, introduzido como dimensdo subjetiva na
problematizacdo da salde, na qual o individuo e as percep¢des sobre o seu estado
de saude e bem-estar estdo em destaque na problemdtica da atencdo a ele
mesmo. O uso do termo QV relacionado a varios campos de atuacdo ocasionou a
busca por uma conceituacdo mais precisa no campo da saude.

Foi criado o conceito de Qualidade de Vida Relacionada a Saude (QVRS), que,
diferente da concepcdo geral, possui uma caracteristica mais instrumental,
operando para fornecer dados aos profissionais de salde sobre suas praticas. O
conceito estd relacionado aos aspectos diretamente associados as enfermidades
ou as intervencdes em saude, principalmente em doencas de alto impacto na
qualidade de vida, a exemplo, o cancer (GIMENES, 2013; SEIDL; ZANNON, 2004).

O cancer é uma doenca genética. Afeta uma célula normalmente através da
passagem de oncogenes que sofreram mutagdes, os quais quando transcritos
sintetizam proteinas com perda ou ganho de fungdo bioldgica. Essas mutacdes
podem ser causadas por agentes fisicos, bioldgicos e/ou quimicos (BELIZARIO,
2012). Além disso, é uma doenga crénico-degenerativa considerada problema de
saude publica, sendo o diagndstico, o tratamento e a reabilitagdo fisica, social e
psicoldgica fatores importantes para seu combate.

O impacto da hipdtese diagndstica, a confirmagdo da doenga e o tratamento
afetam diretamente o estilo de vida do individuo. Sendo assim, sdo necessarios
cada vez mais estudos com a finalidade de obter melhor qualidade e humanizagao
na assisténcia aos pacientes com cancer (MACHADO; SAWADA, 2008; MANSANO-
SCHLOSSER; CEOLIM, 2012). As alteragGes da integridade fisico-emocional por
desconforto, dor, desfiguragao, dependéncia e perda da autoestima sao relatadas
pelos pacientes oncoldgicos, que percebem sua qualidade de vida profundamente
alterada, num curto periodo de tempo (MICHELONE; SANTOS, 2004).

Como resultado de tratamentos mais eficazes e abordagens diagndsticas
voltadas para a deteccdo precoce, a taxa de sobrevivéncia no longo prazo de
pacientes com cancer aumentou drasticamente durante as Ultimas décadas
(GOTAY; MURAOKA, 1998). No entanto, os mesmos tratamentos que permitiram
a sobrevivéncia no longo prazo, podem causar déficits potencialmente debilitantes
(GOTAY; MURAOKA, 1998). No paciente oncoldgico, a avaliacdo da QV é uma
importante ferramenta para analisar os resultados do tratamento na perspectiva
do paciente (MACHADO; SAWADA, 2008).
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O presente estudo tem como objetivo avaliar a QV de pacientes oncoldgicos
em tratamento quimioterapico em um centro de referéncia do Sistema Unico de
Saude (SUS) da cidade de Salvador. A elei¢cdo desse centro de referéncia ocorreu
em funcdo do mesmo atender critérios necessarios para o desenvolvimento do
estudo, a saber: realizar tratamento oncoldgico, ser referenciado e prestar servico
exclusivamente pelo Sistema Unico de Saude.

MATERIAL E METODOS

POPULACAO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo clinico observacional de corte transversal, cuja amostra
populacional contemplou pacientes portadores de neoplasias malignas em
tratamento oncoldgico ndo cirdrgico no Centro Estadual de Oncologia (CICAN),
centro de referéncia em oncologia da rede SUS, na cidade de Salvador.

Foram incluidos pacientes com idade minima de 18 anos, portadores de
neoplasias malignas submetidos ao tratamento quimioterapico e que tinham
disponibilidade para participacdo da entrevista com consequente assinatura do
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Foram excluidos aqueles
pacientes submetidos a tratamentos cirdrgicos exclusivos e individuos cujos
questionarios e/ou prontudrios continham dados incompletos.

INSTRUMENTOS PARA COLETA DE DADOS

Como instrumentos para coleta de dados foram utilizados um questionario
socioeconémico e um questiondrio de qualidade de vida. O primeiro foi
empregado para coletar informacdes relacionadas a idade, ao sexo, a escolaridade
e a renda familiar.

O Questiondrio da Universidade de Washington (UW-QOL) foi utilizado para
coletar os dados referentes a QV. Sua versdao em portugués foi validada pelo
Departamento de Cirurgia de Cabeca e Pescogo e Otorrinolaringologia do Hospital
de Cancer no Estado de S3o Paulo, no ano de 2004 (VARTANIAN et al., 2006). O
questionario é composto por 12 questGes objetivas relacionadas com dor,
aparéncia, atividade, recreagdo, degluticdo, mastiga¢do, fala, ombro, paladar,
saliva, humor e ansiedade.

H3, ainda, uma questdo de multipla escolha para identificar os dominios mais
afetados nos ultimos sete dias antes da entrevista, duas questdes gerais sobre QV
e uma questdo subjetiva para que o paciente descreva possiveis problemas que
nado foram comtemplados pelo questionario. Cada questdo objetiva apresenta de
trés a cinco op¢des de resposta, com escores que variam de 0 (pior grau) até 100
(melhor grau). A avaliacdo é feita por meio da contagem da pontuacdo de cada
questdo e da média dos 12 dominios.

O questionario foi aplicado durante o tratamento oncoldgico, nas sessdes de
guimioterapia, no periodo de agosto de 2014 até abril de 2015.
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ANALISE DE DADOS

Foi utilizada a estatistica descritiva para andlise dos dados. Os dados
referentes ao perfil socioeconémico foram analisados através da descricdo da
amostra populacional, por meio de tabelas de frequéncias com sexo, grupo etario,
estado civil, etnia, grau de escolaridade, numero de filhos e renda mensal familiar.

A andlise dos dados sobre QV foi realizada através de tabela de frequéncia
com organizacdo das respostas e comparacdo dos escores para cada dominio
avaliado.

COMITE DE ETICA

O trabalho, conduzido dentro dos padrdes éticos, foi aprovado pelo Comité de
Etica da Escola Bahiana de Medicina e Satde Publica, com o nimero de protocolo
746.416. Os pacientes foram informados sobre a proposta e o objetivo do estudo,
assim como o0s possiveis riscos e beneficios. Foi assinado o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), através do qual os pacientes declararam
qgue entenderam a finalidade da pesquisa e concordaram em participar do estudo.

RESULTADOS

Foram entrevistados 44 pacientes que estavam em tratamento
guimioterapico. A idade média para estes pacientes foi de 54 anos, dos quais 70,5%
(n=31) eram do sexo feminino e 29,5% (n=13) do sexo masculino.

Na Tabela 1 encontram-se as caracteristicas socioecondmicas da amostra. Os
pacientes, em sua maioria, eram casados, autodeclarados pardos, com ensino
fundamental incompleto, renda familiar de até um saldrio minimo e com trés
filhos.

Tabela 1 — Caracterizagdo sociodemografica dos pacientes submetidos a quimioterapia no
CICAN

Dados sociodemograficos N %

Estado civil

Casado 19 43,2
Solteiro 14 31,8
Viavo 5 11,4
Separado 5 11,4
Outros 1 2,2
Cor

Pardo 22 50,0
Negro 14 31,8
Branco 6 13,8
Indigena 1 2,2
Ndo respondeu a esta pergunta 1 2,2
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Dados sociodemograficos N %

Escolaridade

Ensino superior completo 2 4,6
Ensino superior incompleto 2 4,6
Curso técnico 2 4,6
Ensino médio completo 7 15,8
Ensino médio incompleto 2 4,6
Ensino fundamental completo 4 9,0
Ensino fundamental incompleto 22 50,0
N&o estudou 2 4,6
Ndo declarado 1 2,2
Numeros de filhos

Quatro filhos ou mais 9 20,5
Trés filhos 12 27,3
Dois filhos 5 11,4
Um filho 8 18,1
Ndo tem filho 8 18,1
Ndo responderam a pergunta 2 4,6
Renda familiar

Até 1 saldrio minimo 19 43,2
De 1 a 2 saldrios minimos 9 20,5
De 3 a 5 salarios minimos 9 20,5
N3o declarou/n3o sabe/possui renda 7 15,8

Fonte: Autoria propria (2014).

O estudo foi realizado com pacientes em tratamento quimioterapico. Com
efeito, foram encontrados os mais diversos tipos de tumores. O tipo de tumor mais
prevalente foi o cancer de mama nas mulheres e cancer de préstata nos homens.

Na Tabela 2 estdo dispostos os tipos de tumores encontrados nos pacientes
participantes do estudo.

Tabela 2 — Localizagdo primaria do tumor nos pacientes submetidos a quimioterapia no

CICAN
Neoplasia \ %
Mama 25 56,9
Préstata 8 18,1
Pancreas 3 7,0
Utero 2 4,6
Boca 2 4,6
Palato mole 1 2,2

Péagina | 5
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Intestino 1 2,2
Linfoma 1 2,2
Pulmao 1 2,2

Fonte: Autoria propria (2014).

Os pacientes foram questionados sobre a compreensao dos efeitos colaterais
e o impacto do tratamento oncolégico no organismo. Dos 44 pacientes
entrevistados, 70,5% (n=31) responderam positivamente no tocante a
compreensdo de que o tratamento proposto poderia acarretar alteragdes no
organismo. Dos entrevistados, 27,3% (n=12) responderam que ndo sabiam das
possiveis alteracdes decorrentes do tratamento oncoldgico. Dos participantes,
2,2% (n=1) ndo tinha opinido sobre este questionamento.

Na Tabela 3 estdo descritos os dominios do UW-QOL e suas médias, medianas
e desvio padrdo. Quanto mais altos foram os valores da média e mediana, melhor
se encontrava a QV dos individuos. Dentre as 12 questGes objetivas que
abordavam a QV, os dominios que obtiveram menor pontuacdo, e,
consequentemente, maior impacto na QV foram: atividade (63+27,4), ansiedade
(64,7+37,2) e recreacdo (64,7+25,1). J& os aspectos que obtiveram maior
pontuacdo e menor impacto na QV foram: degluticdo (93,9+14,6), fala (92,4+18,5)
e mastigacdo (84+23,2).

Tabela 3 — Distribuicdo dos dominios avaliados por meio do questionario de Qualidade de
Vida da Universidade de Washington (UW-QOL)

Dominios Média Mediana Desvio padrao
Atividade 63,0 75,0 27,4
Ansiedade 64,4 67,0 37,2
Recreacdo 64,7 75,0 25,1
Dor 67,0 75,0 24,2
Ombro 68,9 83,5 35,8
Aparéncia 71,0 75,0 21,2
Humor 73,8 75,0 29,1
Paladar 74,2 100,0 32,5
Saliva 76,4 100,0 30,7
Mastigagao 84,0 100,0 23,2
Fala 92,4 100,0 18,5
Degluticao 93,9 100,0 14,6

Fonte: Autoria propria (2014).
Nota: Os dados foram ordenados dos mais afetados para os mais preservados, de acordo
com analise das médias, medianas e desvio padrao

Em relacdo aos aspectos da QV mais importantes nos setes dias anteriores a
entrevista, cada paciente poderia escolher até trés respostas. Os aspectos mais
citados foram, em ordem de ocorréncia: dor, ansiedade, atividade e humor.
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O questionario possui uma pergunta sobre a percepgao dos pacientes sobre a
QV antes de desenvolver a doenca. A maioria (65,9%, n=29) respondeu que
considerava sua vida muito melhor antes de desenvolver a doenc¢a ou que a mesma
se manteve sem muitas modificacGes, mesmo apds o diagndstico.

A Tabela 4 apresenta a percepcao dos respondentes em relagdo a sua QVRS
nos sete dias anteriores a aplicagdo dos questionarios. Constatou-se que 38,6%
(n=17) dos respondentes relataram que consideravam sua QVRS boa.

Tabela 4 — Classificagdo da Qualidade de Vida Relacionada a Saude nos ultimos sete dias

Opg¢ao no questiondrio N %
Boa 17 38,6
Média 11 25,0
Ruim 6 13,8
Excelente 5 11,4
Muito boa 4 9,0
Muito ruim 1 2,2

Fonte: Autoria propria (2014).

Como a QV inclui outros fatores além da saude, os pacientes foram
questionados sobre outros aspectos, dentre os quais os amigos, os familiares e o
apoio recebido. Nas respostas obtidas, mais da metade da amostra 77,3 % (n=34)
respondeu que considera a QV, nesse sentido, excelente ou boa.

Em relacdo aos outros problemas que afetam a QV e que ndo foram
comtemplados pelo questionario, 77,3% (n=34) dos pacientes optou por ndo
responder ou informou n3do ter nada a declarar. No entanto, 22,7% (n=10)
relataram preocupacdes com os problemas familiares e outros problemas de
saude, além de alteracdes do humor geralmente apds o ciclo de quimioterapia.

DISCUSSAO

No presente estudo, a populacdo em tratamento oncoldgico é usudria do
Sistema Unico de Salde, e caracterizou-se predominantemente por: sexo
feminino, casada, com ensino fundamental completo ou incompleto. Este
resultado é compativel com estudo realizado sobre a caracterizacdo da popula¢do
usuaria do SUS (RODRIGUES, 2007).

A prevaléncia do publico feminino, em detrimento do publico masculino, pode
ser atribuida ao fato do publico masculino procurar menos os servigcos de saude
em relacdo ao publico feminino. Essa postura construida historicamente, devido
aos aspectos socioculturais, coloca o0 homem como um ser menos vulneravel,
associado com a forca e a virilidade, e detentor de determinada resisténcia em
procurar os servicos de saude (FONTES et al., 2011).

Os tipos de cancer mais encontrados foram o cancer de préstata nos homens
e cancer de mama nas mulheres. Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA),
estes sdo os tipos de cancer mais comuns nos respectivos géneros, ficando atras
apenas do cancer de pele do tipo ndo melanoma, mais incidente na populagdo
branca (FACINA, 2014).
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O presente estudo obteve baixa quantidade de participantes que se
declararam brancos, sendo que a maioria se autodeclarou parda. Este dado
demogréfico justifica a auséncia do tipo de cancer mais incidente em ambos os
géneros.

Em relacdo a QV, devido a localizagdo mais diversificada dos tumores,
sofreram maior impacto os dominios diretamente relacionados as fun¢des gerais:
atividade, ansiedade e recreacdo. A atividade foi o dominio mais afetado nos
pacientes oncoldgicos. Isto provavelmente ocorre porque a habilidade de realizar
as atividades didrias e o proprio contentamento do paciente com sua
funcionalidade estd diretamente relacionada com o seu bem-estar e sua QV
(BACKER et al., 2007).

A ansiedade foi o segundo dominio mais prejudicado na avaliacdo da QV. Os
pacientes relataram se sentirem ansiosos em relacdo ao tratamento, justamente
pelo medo e anseio de saber qual seria o progndstico e desfecho do mesmo. Alguns
estudos ja identificaram, através do acompanhamento clinico de pacientes
oncoldgicos, que estes revelam sintomas de ansiedade e depressdo desde a fase
diagndstica do cancer (BERGEROT; LAROS; ARAUJO, 2014), como pode ser
observado durante a aplicacdo dos questionarios com os pacientes no presente
estudo. Além disto, apesar dos avancos cientificos, o conceito do cancer ainda
permanece associado ao sofrimento e a morte. A ansiedade e o diagnéstico de
cancer permanecem juntos, consequentemente, o diagndstico da inicio a uma
variedade de transtornos ansiosos (VASCONCELOS; COSTA; BARBOSA, 2008).

O terceiro dominio mais afetado, a recreacdo, que assim como a atividade, é
diretamente influenciada pelos outros sintomas decorrentes do tratamento, tais
como nauseas, dores, fraqueza e da prdpria doenga. Os participantes relataram
auséncia de animo para realizar atividades de recreacdo ou lazer devido ao
incomodo ocasionado pelos sintomas da doenga. Esses sintomas limitam a
realizagdo de atividades prazerosas que os pacientes costumavam manter
anteriormente (SCHNEIDER et al., 2007; LYNCH et al., 2007).

Em contrapartida, os dominios mais preservados no estudo estdo diretamente
relacionados com as fungbes da cabeca e do pescogo. Este achado ocorre pelo
baixo nimero de pacientes com lesdo nessa regido (7,0%; n=3), justificando os
melhores escores nos dominios relacionados com as fun¢des desta regido.

Muitos pacientes apresentaram respostas positivas quando questionados de
forma mais ampla sobre a QV. Atribuiu-se o resultado ao fato de que avalia¢Ges
gerais possuem fatores desconhecidos pelo entrevistador, o que explica a
obtencdo de resultados distintos da média nas avaliagdes em dominios especificos
(COSTA NETO; ARAUO, 2001).

Outro fato que explica as respostas positivas é a utilizacdo do coping, que é
uma forma alternativa de enfrentamento da doenca. Trata-se de um método
através do qual o individuo controla as demandas da relagdo com o meio para
satisfazer as demandas sociais, manter os estados fisico, psicolégico e social
estaveis e controlar os estressores potenciais antes deles se tornarem uma ameaga
(LAZARUS; FOLKMAN, 1984). Nas doencgas crénicas, a dor e o estresse podem estar
relacionados com as reagdes diante de problemas (PAULA JUNIOR; ZANINI, 2011).
E importante ressaltar que a individualidade dos pacientes, a histéria de vida, as
experiéncias, a educacdo e a personalidade repercutem de forma diferente para o
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enfrentamento de um sintoma. Dessa forma, alguns individuos enfrentam melhor
determinada situacdo do que outros (VASCONCELOS; COSTA; BARBOSA, 2008).

Este estudo identificou que a diminuicdo na QV foi mais evidente em alguns
dominios avaliados. A QV geral sofreu menos prejuizo em relagdo a QV nos
dominios especificos. A QV é um construto multidimensional e subjetivo que sofre
interferéncia ambiental, social e pessoal, e que pode sofrer prejuizos em aspectos
especificos ou gerais sem que ocorra relacao direta entre ambos.

Estudos que avaliem a QV em pacientes oncoldgicos sdo importantes para
identificar os dominios mais afetados e os mais preservados pelo tratamento
oncoldégico, e possibilitar o desenvolvimento de novas praticas terapéuticas.

Pégina | 9
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Evaluation of quality of life in cancer
patients’ users of the Single Health System
(SUS)

ABSTRACT

OBJECTIVE: Assess the quality of life of cancer patients undergoing chemotherapy
treatment at a referral center for oncology in the city of Salvador.

METHODS: Were selected of 44 patients undergoing chemotherapy treatment were
selected, aged 18 years or older. Participants were interviewed through a socioeconomic
questionnaire and the University of Washington Quality of Life Assessment Questionnaire
(UW-QOL). The data referring to the socioeconomic profile were analyzed through
descriptive statistics and the quality of life data were analyzed by means of a frequency
table comparing the scores for each domain evaluated.

RESULTS: The study included 44 patients undergoing chemotherapy aged less than
eighteen. It was identified that chemotherapy directly affects the areas that have direct
relation to the general functions; activity, anxiety and recreation.

CONCLUSIONS: The overall quality of life was demonstrated preserved when compared to
assessment in specific areas.

KEYWORDS: Quality of life. Oncology. National Health System.
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