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Introducéo

O céncer de mama (CA) é apontado como um dos mais agressivos, no Brasil e no mundo, sendo
considerado um problema de satide plblica. E diagnosticado como maligno, quando as células que
invadem os tecidos tem um crescimento desordenado. Essas células tém a capacidade de espahar e
dividir-se rapidamente causando o que € chamado metastase, forma agressiva da doenca que pode
espal har por todos os 6rgaos (INCA, 2015).

Mudangas no estilo de vida, oferta de alimentos ultra processados, levou a mudancas do perfil
epidemioldgico da populagdo, aumentando as doencas cronicas ndo transmissiveis dentre elas o
cancer considerada o segundo grande causador de morte no Brasil, perdendo apenas para as
doengas cardiovasculares (CORDEIRO; FORTES, 2015).

No tratamento do cancer, a quimioterapia pode afetar o estado nutricional dos pacientes,
acarretando em deficiéncias de vitaminas e desencadeando um desequilibrio entre a ingestéo dos
nutrientes causando alteragdes metabdlicas, e, até mesmo desnutricdo (CORDEIRO; FORTES,
2015).

Diante desse cenario identificar o perfil nutricional e sociodemografico de mulheres acometidas
pelo cancer de mama torna-se relevante com o objetivo de criar estratégias que visam garantir a
melhoria da qualidade de vida dessas mulheres, por meio de alimentacéo adequada evitando as
complicagdes nutricionais (CASTELLI, 2015).

Metodologia

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, de carater transversal. A amostrafoi composta por
mulheres em tratamento de cancer de mama em um hospital de grande porte na cidade de Montes
Claros, Minas Gerais, Brasil.

A amostra constituiu-se de 29 mulheres com idade ? 18 anos em tratamento quimioterapico para
cancer de mama entre os meses de agosto e setembro de 2017.

Dados socio-demograficos como renda, idade, escolaridade, cor da pele autodeclarada, nimero de
filhos, idade menarca foram coletados.
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Para a classificagdo do estado nutricional foi utilizado o IMC e a circunferencia de cintura para
avaliar comorbidades metabolicas, com afericdo no momento da coleta. Sendo considerado excesso
de peso pelo IMC valores acima de 25-29,9 e para CC para 0 sexo feminino 780 cm (ABESO,
2016).

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes
Claros (UNIMONTES: parecer 2.194.390).

Resultados e discussdo

A amostra foi composta por 29 mulheres em tratamento quimioterapico. A idade das pacientes
variou entre 37 e 74 anos. A media de idade correspondeu a 55,2 anos , sendo que 82,76 %
(n=24) possuia 40 anos ou mais corroborando a informac&o de idade avangada como fator de risco
para a doenca (INCA, 2015). Apesar do cancer de mama ser menos frequente em mulheres jovens,
nessa pesquisa 3,45% (n=1) apresentou a doenca antes dos 40 anos de idade, semelhante a outra
pesquisa (SILVA, 2011).

Na amostra estudada 68,97% (20 mulheres) tinha apenas ensino fundamental, semelhante ao
estudo realizado em Juiz de ForaaMG gue revelou um grande nimero de mulheres com esses anos
de estudo (FIGUEIREDO, et al.; 2016).

A menarca ocorreu antes dos 12 anos em 31,03% da populacdo estudada (n=9) refutando a maior
probabilidade de desenvolvimento de cancer de mama em mulheres que tiveram a menarca antes
dos 11 anos (SILVA, 2011).

Das 29 mulheres pesguisadas, 72,41 % (n=21) declararam ser pardas, 89,66% (n=26) nao
trabalhavam, 65,52% (n=19) delas a darenda familiar no ultrapassa 2 salarios minimos, 58,62%
(n=17) declararam que renda principal da casa era decorrente dela propria paciente. 55,17 (n=16)
tinha mais de 3 filhos, e 41,38% (n=12) tinha menos de dois e apenas 3,45% (n=1) ndo tinha
nenhum filho, semelhante ao estudo realizado no Rio de janeiro. (FRAZAO,SKABA;2013).

Observou que o grau de escolaridade predominante era o ensino fundamental correspondendo a
68,97% da amostra estudada como estudo realizado em Belo Horizonte-MG (OLIVEIRA et
al.;2014).

A avaiacdo do estado nutricional segundo o IMC na amostra estudada demonstrou sobrepeso em
58,62%. De acordo com estudo realizado em Juiz de Fora e Itauna-M G, as pacientes com cancer de
mama apresentaram obesidade pelo calculo do IMC. O excesso de peso pode acarretar ainda mais
a riscos associados a doengas cronicas ndo transmissiveis, inclusive o cancer. (FIGUEIREDO, et
al.;2016; LAGARES, 2013).

Quanto a circunferencia de cintura 25 (n=86,21 %) da amostra pesquisada apresentou valores
acima do idea apresentando fatores de riscos de comorbidades para doencas cronicas néo
transmissiveis, semelhantes a pesquisa realizada em Itauna-MG que revelou que 87,5% das
pacientes tinham algum grau de obesidade abdomina (LAGARES, 2013).



TFEPEG -

F D R U M ENSINO-PESQUISA MINAS H P!BID Cés)) ((
EXTENSAQ - GESTAO 2R GERAIS Unimonfes  _\PEMIG FADENOR

UNIVERSIDADE SOCIEDADE E POLITICAS PUBLICAS

Ao avaliar o conhecimento das pacientes sobre a agcdo dos radicais livres na promogéo de doengas e
envelhecimento precoce, 18 mulheres (n=62,07%) relataram insuficiente 0 seu conhecimento e 10
(n=34,48%) relataram ser suficiente.

Ao perguntar sobre a inlusdo incluindo alimentos antioxidantes (cereais integrais, vegetais e
frutas), na melhoria da qualidade de vida e prevencdo doencas crénicas e envelhecimento precoce,
58,62% (n=17) relataram pouco suficiente e 37,93% (n=11)relataram suficiente. O consumo
inadequado de micronutrientes esta entre os dez principais fatores de risco para a ocorréncia de
doencas ndo transmissiveis (LAGARES, 2013). Em estudo realizado em Jodo Pessoa/PB, observou-
se que o consumo de frutas, feijéo e leite podem atuar como protetores (LIMA, 2008).

CONCLUSAO

As pacientes em tratamento quimiotergpico para cancer de mama na populacdo estudada possuem pelo menos
ensino fundamental. Em relacdo aos fatores de risco observou-se no grupo em estudo um maior numero de
mulheres acima de 40 anos e com pouco conhecimento em relacdo aos alimentos protetores para 0 cancer.A
maioria das pacientes ndo trabalham e a renda mensal ndo ultrapassa dois sal&rios e que a renda principa da casa
era proveniente dela prépria. Quanto a escolaridade a maioria tem apenas ensino fundamental .Neste estudo foi
possivel verificar que, ocorreu predominio de excesso de peso observado pelo IMC e CC. Frente aos resultados
encontrados, ressalta-se a necessidade do acompanhamento e educagdo nutricional de pacientes portadoras de
cancer de mama, destacando a importancia de levar conhecimento quanto aos alimentos protetores com o
objetivo de manter o estado nutricional adequado para obter uma melhor recuperacdo ajudando a preservar a
qualidade de vida dessas mulheres. Importante reforcar que a alimentacdo e peso saudaveis podem evitar a
recorrénciatumoral e prevenir outros tipos de canceres e/ ou doencas crbnicas ndo transmissiveis.
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