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EDITORIAL

Marco Orsini
A ciéncia sob a otica da poesia

Acreditamos que estreitar os lacos da ciéncia para publicos mais amplos ndo é sé um desafio, mas uma
tarefa. A utilizacdo de “novas linguagens” pode ser o gatilho para a colocacdo de pontos de interrogacao,
buscando quebrar um mentiroso paradigma entre “hierarquias intelectuais”. Indubitavelmente, aquele que
I, rabisca, resume, anota com seus artelhos é possuidor de um nimero infinitamente maior de estimulos
sensoriais e centrais quando comparado a outro, que utiliza o maldito e frio teclado. E como a poesia pode
ajudar na divulgacdo cientifica? Quando raciocinamos, tarefa dificil hoje, em divulgacdo cientifica,
geralmente imaginamos estratégias e metas de grande alcance.

As oficinas de poesia colaborativa integrativa entre “cientistas e leigos” poderia derrubar esse tabu de
hierarquizacdo cognitiva, pois a abordagem tende a ser mais efetiva quando trabalhamos em grupo e
publicos, geralmente marginalizados pela ciéncia. Imaginemos, por exemplo, um poema redigido por um
participante enquanto conversdvamos sobre as possibilidades de uma estratégia especifica para reducao
das tragédias naturais.

“Ndo mate quem a vida nos trouxe, ndo maltrate aqueles que nos amam — fauna e flora.
Seja humano com a natureza. Trate-a com carinho e respeito para que ela ndo se volte contra nds.”

Essa poderia ser uma maneira do autor demonstrar como suas acdes individuais, rabiscadas em poesia,
uma forma de fazer a diferenca. Fato é, que todos nés podemos fazer a diferenca, dificil é termos que
tentar. A poesia também pode ser uma ferramenta efetiva na outra ponta da comunicacao, servindo como
veiculo motriz para a busca de perguntas, desenvolvimento de temas e obviamente solug¢des. Talvez o
maior desafio em a utilizar para comunicar cientistas e marginalizados esteja na prépria diversidade. E
normal, principalmente em nosso pais, estudantes e/ou discipulos de grandes professores se sentirem
entediados com poemas que tiveram contato. As poesias precisam ser faladas, ouvidas, escritas e
interpretadas. A fragilidade cultural em que vivemos, fato notério e marcante nos cursos de medicina, nos
impde barreiras altas e indestrutiveis. Nao estamos falando de ignorancia, mas na auséncia e no tédio de
buscar pelo saber de alguma coisa.

De forma criativa o poeta Millér fundiu a ciéncia e poesia com temas matematicos. A frieza de dados e o
calor das palavras pareciam ferramentas distantes até se juntarem na alquimia da diversidade. Dois séculos
antes de Millér Fernandes, Antoine Lavoisier verteu uma poesia na lei de conservagdo de massa.

“Na natureza, nada se cria e nada se perde. Tudo se transforma”.

E na medicina? Em que se transformard?
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ARTIGO DE OPINIAO

Realidade

Marco Orsini

Ultimamente, dos eventos que mais me agradam, é o bate papo que tenho com minha mente e colegas da
década de 50. Nossas noites de conversas e divagacdes acompanhadas quase sempre de um caprichoso
quitute e algumas tacas de vinho, degustadas por eles, sdo extremamente saudaveis e agradaveis. Semana
passada, estava comentando com o grupo que me cerca sobre um programa que assisto semanalmente.
Linhas Cruzadas. A pauta tratava no tema do Sucesso. No miolo das reflexdes, notadamente divagando
sobre a efemeridade do epilogo, a ancora indaga do entrevistado. “Se o sucesso é efémero e irreal, por que
o ser humano vive em sua busca?” O entrevistado entdo responde: “Quem disse que o ser humano fora
criado para viver na realidade.” A partir dessa resposta, passei a refletir sobre a relacdo do homo sapiens
com a realidade ao seu entorno. Passei a notar a partir de digressdes histdricas e empiricas que fugimos da
realidade, muito mais do que o Dracula escapa do alho. A verdade da realidade é crua, dura e machuca.
Nao é facil realmente enfrentd-la. Sob a visdo humana utilitarista, onde o ser busca o bem-estar, e procura
se afastar do mal viver, nada mais racional do que a fuga da real. A busca de um imaginario perfeito ou
menos doido, acopla-se a um instinto de sobrevivéncia da prépria saude mental. A partir de entdo surgem
utopias coletivas e conjecturas individuais para que seja espantada a inimiga realidade e passe a ser
devotada a ideia de que o mundo é ou serd como eu quero que seja. Esqueceram de combinar com a
contingéncia.

Euripedes em a trilogia de Orestes, mais precisamente em As Coéforas, em 458 A.C., ja dizia: “Ninguém
pode pensar em ter a vida livre de tormentosos sofrimentos. Carregamos conosco algumas dores e outras
trardao os deuses e o tempo”. Pe¢o passagem entre essas letras e choro por frase o que ocorrera no Sul do
Pais- uma “descreva” desgraca. Os gregos a XXVI séculos atrds ja pensavam sobre a realidade. Pareciam ja
avessos a ideia de que em vez da realidade que muitas vezes é contraria, opta-se pela ilusdo que é cada vez
mais precdria. Os inimigos da realidade parecem ndufragos, que se agarram a qualquer objeto para ndo
morrer afogado. Talvez seja melhor, ou muito melhor, contentar-se com a realidade; se ela ndo é tao
brilhante como os sonhos, tem pelo menos a vantagem de existir.

No fundo, a relacdo do ser humano com a realidade é um paradoxo, uma ambiguidade. Tentamos as vezes,
dela fugir, porém é o que temos. Algumas coisas mudam, outras ndao. Nossas vontades na grande maioria
das vezes sao completamente indiferentes a uma realidade cega e surda. Mientras, é a ela que temos. Por
ela temos também uma recondita e sélida admiracdo. Lembrei da minha amiga a quem eu tenho um
grande carinho. Certa feita ela me disse: “Uma nota 8 pode significar muito mais que uma nota dez. Desde
gue esse 8 seja mais real do que um 10 menos verdadeiro.” E por falarmos em notas 8 ou 10 e um mundo
de Sophia, a falta de entendimento sobre a ciéncia e a vida é o principal motivo para o pouco interesse dos
médicos brasileiros a estudos relacionados a area, “apontam” os comentdrios de meus antigos mestres.

A ciéncia é mais que uma atitude, mais que um numero de informag¢Ges em demasia, colocada de uma
maneira impositiva. Quem dai quando pequeno foi levado a museus, teatros e lugares de alto relevo
histérico e intelectual? Poucos ou Muitos? Em novo livro, Stephanie Ortigue, explica como conhecer
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alguém e se apaixonar faz jorrar uma cascata de neurotransmissores como dopamina e adrenalina, e
hormonios como a ocitocina. Isso deveria valer para o intelecto, mas o que pesa é o maldito amor pelo
esqueleto de pele, ossos, musculos e tortuosidades anatomicas. Eu dizia a mim mesmo que ser desapegado
das armadilhas do édio, sofrimento e amor feminino, me tornou um pesquisador mais objetivo: eu poderia
investigar o amor sem estar sob o seu feitico. Acho que falhei somente em trés casos, sem contar com o
incondicional aos meus filhos, mae e avés. A histdria neurobiolégica de como o amor reprograma o cérebro
deveria ser a mesma de como a imbecilidade e a falta de cultura embebedam encéfalos de seres humanos.
O amor é uma necessidade bioldgica, assim como agua, exercicios ou comida. A ignorancia ou inteligéncia
estdo ultrapassadas para a geragdao atual- ndo estimulam mais neurotransmissores da vergonha ou do
apetite por saber um pouco mais. Entao, fiqguemos com a dita cuja dica? A chave é nao suprimir esses
sentimentos. Eles estdo ali para nos ajudar a sobreviver; nés fomos feitos para fazer algo em relacgao a isso.
Facamos ou ndo. Em término dessa loucura fica o meu afago para as vitimas da tragedia do Rio Grande do
Sul- comigo segue um pedaco de vocés.
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O EFEITO DA OXIGENOTERAPIA HIPERBARICA NA CICATRIZAGAO DOS TECIDOS BUCAIS:
REVISAO SISTEMATICA

THE HYPERBARIC OXYGEN THERAPY EFFECT ON AN ORAL TISSUE HEALING: A SYSTEMATIC REVIEW

LETICIA GONZAGA DOS SANTOS1, TATIELLE DO PRADO LADISLAU1, ANA CAROLINA ROCHA1, RODRIGO FIGUEIREDO RESENDE?2,3,
MARCELO JOSE UZEDA2,3

1 - Graduando de Odontologia da Universidade Iguacu- UNIG - Nova Iguagu — RJ — Brasil
2 — Professor da Universidade Iguagu — UNIG -RJ — Brasil
3 — Professor da Universidade Federal Fluminense — Niterdi — RJ — Brasil

Autor correspondente:
Prof2 Marcelo José Uzeda, Universidade Iguagu- UNIG, Nova Iguagu-RJ
Rua: Avenida Abilio Augusto Tavora, n22134 Tel. (21) 2765-4000
E-mail: 0159047 @professor.unig.edu.br

Resumo

Introducdo: A oxigenoterapia hiperbdrica (OHB) é um recurso terapéutico que proporciona o aumento dos
niveis de oxigénio nos tecidos e vem sendo bastante estudado, como coadjuvante, no tratamento de
algumas entidades patolégicas como osteonecroses, infec¢Oes e cicatrizacdo de feridas dentre outros,
promovendo o aumento do influxo de neutréfilos e a aceleragdo da reconstituicdo vascular. O objetivo
deste estudo foi analisar e compreender o papel da OHB como recurso terapéutico na odontologia
auxiliando na cicatrizacao de feridas da cavidade bucal. Materiais e método: Foi realizada uma revisao
sistematizada da literatura através de uma busca eletronica nas bases de dados Scielo, Pubmed e Lilacs,
onde foram utilizados os seguintes descritores: hyperbaric oxygen therapy, Dentistry, osteonecrosis e
cicatrization. Discussdo: A busca inicial revelou 596 artigos. Foram incluidos apenas artigos de ensaios
clinicos controlados/randomizados (CT) nos idiomas inglés e portugués, publicados nos ultimos 5 anos e
gue abordassem exclusivamente a odontologia. Desta forma, quando aplicados os critérios de elegibilidade
pré-determinados, foram excluidos 471 artigos por terem mais de 5 anos de publicagdo e 102 por nao
referirem a odontologia, restando 23 artigos. Desses, 19 artigos foram excluidos por ndao serem CTs.
Conclusdo: A andlise dos 04 trabalhos selecionados permite afirmarmos que a maior disponibilidade de
oxigénio nos tecidos devido ao fornecimento oferecido através da OHB é um recurso auxiliar de grande
relevancia e pode ser utilizado na odontologia como auxiliar terapéutico em casos clinicos de dificil
cicatrizacgao.

Palavra-Chaves: Oxigenoterapia hiperbarica, odontologia, osteonecrose, cicatrizacdo

Abstract

Introduction: Hyperbaric oxygen therapy (HBOT) is a therapeutic resource that provides an increase in
oxygen levels in tissues and has been widely studied as an adjunct in the treatment of some pathological
entities such as osteonecrosis, infections, and wound healing, among others, promoting an increase in the
influx of neutrophils and acceleration of vascular reconstitution. The objective of this study was to analyze

and understand the role of HBO as a therapeutic resource in dentistry, helping to heal wounds in the oral
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cavity. Materials and method: To this end, a systematic literature review was carried out through an
electronic search in the Scielo, Pubmed, and Lilacs databases, where the following descriptors were used:
hyperbaric oxygen therapy, Dentistry, osteonecrosis, and scarring. The initial search revealed 596 articles.
Only articles from controlled/randomized clinical trials (CT) in English and Portuguese, published in the last
five years and exclusively addressed dentistry, were included. Discussion: Thus, when the pre-determined
eligibility criteria were applied, 471 articles were excluded because they had been published for more than
five years and 102 because they did not refer to dentistry, leaving 23 articles. Of these, 19 articles were
excluded because they were not CTs. Conclusion: The analysis of the 04 selected works affirms that the
greater availability of oxygen in the tissues due to the supply offered through HBO is an auxiliary resource
of great relevance and can be used in dentistry as a therapeutic aid in clinical cases that are difficult to
heal.

Keywords: Hyperbaric oxygen therapy, dentistry, osteonecrosis, healing

Introdugao

A oxigenoterapia hiperbarica (OHB) é um recurso terapéutico que emprega o uso do oxigénio a uma
pressao atmosférica elevada, proporcionando o aumento dos seus niveis nos tecidos e por isso vem sendo
bastante estudado como coadjuvante no tratamento de algumas entidades patoldgicas como
osteonecroses, infecgdes e cicatrizagao de feridas dentre outros, promovendo o aumento do influxo de
neutrdfilos e a aceleracdo da reconstituicdo vascularl-3,6,9. Nos pacientes, muitos tecidos inflamados
diferentes demonstraram ter niveis de oxigénio abaixo do normal. Ao oxigénio estdo relacionados os
nutrientes tao criticos como um elemento essencial de diversas vias bioquimicas para a geragao de energia
celular. Assim, as células sdo capazes de sentir os niveis de oxigénio fornecido pelo sangue e de acordo com
isso, modular suas vias biossintéticas e transcricionais6,9. Embora a quantidade de oxigénio dissolvido no
plasma seja menor que a de oxigénio ligado a hemoglobina, ele pode fluir para a periferia celular,
especialmente as células do cérebro, coracdao e olhos, mesmo naqueles capilares muito estreitos, pois é
dissolvido diretamente em plasma sanguineo. A pressdao atmosférica aumentada e o aumento da
concentracdo de oxigénio podem aumentar ainda mais o conteddo de oxigénio dissolvido no plasma
sanguineo oferecendo as células inflamatérias maior capacidade energética e consequentemente
metabolica9.

Desta maneira, o objetivo deste trabalho é discutir o uso da oxigenoterapia hiperbarica como recurso
terapéutico adjuvante no tratamento de lesdes de dificil cicatrizacdo nos tecidos moles e duros da cavidade
bucal.

Material e método

Para a realizacdo deste estudo foi feita uma revisdao sistematizada da literatura através de uma busca
eletrénica nas bases de dados Scielo, Pubmed e Lilacs, onde foram utilizados os seguintes descritores:
hyperbaric oxygen therapy, Dentistry, osteonecrosis e cicatrization. A partir da busca inicial foram incluidos
apenas artigos de ensaios clinicos controlados/randomizados (RCT) nos idiomas inglés e portugués,
publicados nos ultimos 5 anos e que abordassem exclusivamente a odontologia
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Resultados e Discussao

Inicialmente, ao aplicar o operador boleano AND entre todos os descritores, foram encontrados 596
artigos. Posteriormente, quando aplicados os critérios de elegibilidade pré-determinados, foram excluidos
471 artigos por terem mais de 5 anos de publicacdo e 102 por nao referirem a odontologia, restando 23
artigos. Desses, 19 artigos foram excluidos por ndo serem CTs (Figura 1).

Publicados a mais de 5
anos

471 artigos .
Tipo de estudo

596 Selecionados

23 artigos # 04 artigos

RCT
19 artigos

artigos

Nao odontoldgicos
102 artigos

Destarte, foram selecionados, para analise, 04 artigos de ensaios clinicos randomizados que
envolviam o uso da oxigenoterapia hiperbdrica voltada ao tratamento de pacientes portadores de doencas
bucais de dificil resolucdo especialmente a Osteorradionecrose e doencas periodontais (Tabela 1).

Todos os trabalhos selecionados apontaram positivamente para a OHB em relacdo as demais
terapéuticas empregadas. No entanto, apesar desse olhar favordavel, um dos trabalhos que avaliaram o
uso da OHB em pacientes portadores de osteorradionecrose (ORN), ndo apresentou diferenca
estatisticamente significante entre os grupos teste e controle e sugere que, a baixa incidéncia de ORN em
cavidade oral e o considerdavel numero de dropouts devido ao longo tempo de tratamento, nao
recomendam o uso da OHB para as cirurgias orais que envolvam pacientes com mandibulas irradiadas8. Da
mesma forma que, no trabalho anterior, outra pesquisa envolvendo o mesmo tema ndo encontrou
diferencas significativas entre os grupos estudados. Neste caso, os autores atribuem o resultado a pequena
forca amostral estudada. Ainda assim, o uso da OHB numa comparacdo direta foi associado a uma
importante melhora da ORN independentemente do grau basal da mesma (70% grupo OHB vs. 51% para o
controle)4. Em dissonancia com os estudos até aqui discutidos, ambos os trabalhos selecionados que
avaliaram a eficacia da OHB no tratamento de doencas periodontais mostraram diferencas estatisticas
significantes entre os grupos teste e controle, mostrando que ao final da terapéutica empregada os
pacientes tratados com OHB apresentaram acentuada melhora nos niveis de saude periodontal e bucal de
maneira geral bucal5,7. Este fato é atribuido a presenca de um leito tecidual periodontal rico em vasos
sanguineos e com maior fluxo sanguineo, favorecendo o tratamento?.
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Tabela 1. Principais caracteristicas do estudos selecionados

AUTOR
(ANO)
SHAW RJ,
et al.
(2019)

FORNER
LE, et al.
(2022)

BURCEA A,
et al.
(2022)

OTTRIAL,
et al.
(2018)

TIPO DE ESTUDO

Ensaio Clinico Randomizado
- HOPON (Oxigénio
Hiperbdrico para Prevencdo
da Osteorradionecrose

Ensaio Clinico Randomizado
- Tratamento com oxigénio
hiperbarico da
osteorradionecrose
mandibular

Ensaio Clinico- Avaliacao
Clinica da Eficacia da
Oxigenoterapia Hiperbarica
em Afeccdes Periodontais
Leves a Moderadas: Um
Estudo Randomizado
Simples

Ensaio Clinico-
Oxigenoterapia hiperbarica
(HBOT) e saude peridontal

RESULTADO

Os pacientes no braco hiperbarico
apresentaram menos sintomas agudos,
mas nao apresentaram diferencas
significativas na dor tardia ou na
qualidade de vida.

Ndo houve diferenca estatisticamente
significativa na melhor cicatrizacdo da
osteorradionecrose pela OHB apés a
remocao cirurgica do osso necrdtico
em comparagdo com o tratamento
padrdo (70% para vs. 51%).

Ao final do estudo, os pacientes
incluidos no grupo OHB apresentaram
valores significativamente melhores de
indice de saude bucal (IHO-S).

Houve uma série de melhorias no
tropismo da mucosa gengival e na
fragilidade capilar, em todos os casos
encontramos um aumento da saude
periodontal.
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CONCLUSAO

A baixa incidéncia de ORN
torna desnecessaria a
recomendacdo da OHB para
extracoes dentdrias ou
colocagdo de implantes na
mandibula irradiada.

A OHB foi associada a um
aumento da chance de cura
independente do grau basal de
ORN

A OHB teve efeitos benéficos
sobre a saude bucal e geral de
todos os pacientes, alguns
sintomas individuais dos
pacientes diminuiram ou
desapareceram apds o término
dessa terapia adjuvante.

A oxigenoterapia hiperbarica
fornece a maioria dos tecidos
com vasos, que tém bom fluxo
sanguineo, e a estrutura
anatémica da boca com seus
ricos leitos vasculares tem a
vantagem de se beneficiar
desse tratamento

Houve uma série de melhorias no tropismo da mucosa gengival e na fragilidade capilar, em todos os

casos encontramos um aumento da saude periodontal.

A oxigenoterapia hiperbarica fornece a maioria

dos tecidos com vasos, que tém bom fluxo sanguineo, e a estrutura anatémica da boca com seus ricos
leitos vasculares tem a vantagem de se beneficiar desse tratamento

Conclusao

Esta revisdo nos permite concluir que a maior disponibilidade de oxigénio nos tecidos devido ao
fornecimento oferecido através da OHB é um recurso auxiliar de grande relevancia e pode ser utilizado na
odontologia como auxiliar terapéutico em casos clinicos de dificil cicatrizacdo. Ainda assim, novos e mais

robustos estudos devem ser realizados.
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RESUMO

Introdug¢do: O mundo do esporte de alta performance é caracterizado pela busca incessante da exceléncia,
a media que o desempenho atinge niveis cada vez mais altos, nova preocupagdes surgem, como 0 aumento
do declinio cognitivo nesse grupo. Objetivo: Realizar atualizacbes sobre o tema declinio cognitivo em
atletas de alta performace.

Materiais e métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa conduzida por uma busca sistematica da
literatura a partir de bases de dados: Medline; PubMed; BIREME;LILACS; BVS; Scielo. Resultados: As
tecnologias avanc¢adas oferecem caminhos promissores para a avaliagdo da salde cognitiva, incluindo
reabilitacdo personalizada e interven¢bes farmacoldgicas, tém potencial para atletas com declinio
cognitivo. Conclusao: Ha a necessidade de estratégias abrangentes elaboradas pelos profissionais de saude
e reconhecimento dos atletas de suas limitagdes.

Palavras-Chave: declinio cognitivo, atletas de alta performance, consequéncias do esporte.
Abstract

Introduction: The world of high-performance sport is characterized by the relentless pursuit of excellence.
As performance reaches ever higher levels, new concerns arise, such as the increase in cognitive decline in
this group. Objective: To update the topic of cognitive decline in high-performance athletes.

Materials and methods: This is an integrative review conducted by a systematic search of the literature
from the following databases: Medline; PubMed; BIREME; LILACS; BVS; Scielo. Results: Advanced
technologies offer promising avenues for cognitive health assessment, including personalized rehabilitation
and pharmacological interventions, have potential for athletes with cognitive decline. Conclusion: There is
a need for comprehensive strategies devised by health professionals and recognition by athletes of their
limitations.
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Translated with DeepL.com (free version)

Keywords: cognitive decline, high performance athletes, consequences of sport.

INTRODUCAO

Esporte é uma atividade que acompanha a humanidade ao longo de sua existéncia; o boxe, por
exemplo, possui registro histérico a cerca de 3 mil anos antes de cristo (Bellis, 2021). Porém, mesmo com a
inerente ligacdo entre o ser humano e o esporte, o Ministério da Saude (2021) relatou que apenas 36,7%
dos adultos praticam alguma atividade fisica. E um nimero pequeno se analisarmos a importanica da
atividade fisica para nossa saude, sendo uma étima prevencao para doencas cardiovasculares, sindromes
metabolicas, alguns tipos de cancer e as consequéncias do envelhecimento (Centers for Disease Control
and Prevention, 2023). Porém, mesmo com a importancia do exercicio e do esporte para a nossa saude,
sua pratica em alta performance e sem os cuidados adequados pode levar a sérios prejuizos para o
organismo (Jayanthi et al., 2019). Tais prejuizos podem ser insonia, desregulacdo hormonal, infeccdo ou
concussdo cerebral (Dubinina et al., 2021; The Times of India, 2022; Wang, 2021; Sheffer e Latini, 2020;
Garnett et al., 2019). Vale ressaltar que, por mais que a definicdo mais comulmente usada de esporte
esteja relacionada a atividade fisica, seu significado pode mudar conforme o meio social, visto que é algo
exercicido, em geral, por todas as culturas do planeta Terra (Clearinghouse for Sport, 2024).

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa conduzida por uma busca sistematica da literatura a partir de
bases de dados: Medline; PubMed; BIREME;LILACS; BVS; Scielo, Google School, além de conhecimentos
presentes em repositérios de universidades, hospitais e ministérios publicos. As buscas foram limitadas a
artigos publicados entre o periodo de 2019 e 2024, utilizando termos referente ao tépico de “declinio
cognitivo em atletas de alta performance”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As tecnologias avangadas oferecem caminhos promissores para a avaliagdo da saude cognitiva,
incluindo reabilitacdo personalizada e intervenc¢des farmacoldgicas, tém potencial para atletas com declinio
cognitivo.

A atividade fisica é absolutamente necessdria para vida humana, sendo requerida para a
manutencdo do corpo e prevencdo de certas doencas, como ja mencionados anteriormente. Porém, a
atividade fisica requer certos limites e cuidados adequados, caso contrdrio, o esporte poderad causar
consequéncias graves ao corpo humano, como a insonia, desregulacdo hormonal, infeccdo e concussao
gue poderdo gerar declinio cognitivo (Dubinina et al., 2021; Wang, 2021; Wang et al., 2023; Zang et al.,
2019).

Explicando de maneira objetiva, declinio cognitivo é um criterio estabelecido para a avaliacdo da
performance neuroldgica, sendo avaliados dominios como memdria, linguagem, execucao de tarefas,
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habilidades visuais-espaciais, orientacdo e atencdo em periodos de tempo distintos (Jessen et al., 2020).
Foram selecionados 46 artigos com pertinéncia no assunto. As motivagdes que podem gerar o declinio
cognitivo estdo apresentadas e discutidas nos temas a seguir.

1. Insonia

A insonia é um problema de saude global, ndo sé por suas consequéncias que serdao discutidas,
mas também por sua prevaléncia na populacdo em geral de 22.0% (Zeng et al., 2020)

Um estudo direcionado por Dubinina et al., (2021), depois da avaliagao de diferentes pessoas em
rotinas distintas, chegou na conclusao de que 6 ou mais treinos por semana pode ser tornar um fator de
risco para o inicio de um quadro de insbénia. Isso pode estar associado ao aumento do cortisol que é
induzido pelo exercicio fisico (Caplin et al., 2021).

Sua literatura ainda demonstra muitas diferengas e limitagdes quanto a alguns dominios
neuroldgicos, mas ha evidéncias de prejuizos pequenos a moderados em relacdo a atencdo e memorizacao
ativa em individuos com insdnia comparados a pessoas sem alteracdo aparente no sono (Brownlow et al.,
2020). Além disso, ha evidéncias de a ins6nia ser um fator de risco para o desenvolvimento de depressao
ou sua reincidéncia ao tratar a insdnia com terapia cognitiva comportamental, tratamento esse que nao
envolve o uso de farmacoterapia, mas sim educacdo do sono, técnicas de controle de estimulos, técnicas
de restricdo do sono e terapia cognitiva, foi observado uma reducdo dos sintomas depressivos nesses
individuos (Mirchandaney et al., 2022; Kalmbach et al., 2019).

Na literatura atual ha muitas evidéncias, analises e estudos longitudinais que apontam para um
declinio cognitivo em consequéncia da depressdao, afetando dominios como memodria e execucao de
tarefas. Nao sO isso, mas a depressdo é apontada como um pontencial fator de risco para o
desenvolvimento de deméncia (Chan et al., 2019).

Vale ressaltar que, um estudo feito por Zackova e Jani (2021) utilizou exames de imagens que
evidenciaram uma reduc¢ao do volume de massa cinzenta nas regides frontal, lateral, parietal e occipital em
individuos com depressao comparados a pessoas sem evidéncia aparente da doenca.

Além de reducdo do volume na regido cerebelar esquerda, giro fusiforme, giro pds-central, giros
frontais médios esquerdo e direito, hipocampo, cértex cingulado anterior e médio, insula e giros frontal,
tempora e occipital (Brazdil; Nikolova; Mareckova, 2021).

Evidéncias da insbnia estar relacionada ao desenvolvimento de ansiedade também foram
analisadas, mas a literatura atual demonstra muitas limitacGes e resultados controversos (Mirchandaney et
al., 2022;).

2. Desregulagdao hormonal

Um ponto muito abordado é a mudanca dos niveis hormonais devido a pratica do exercicio fisico.
De acordo com os testes de Wang (2021), a pratica intensa de exercicios fisicos nas mulheres tem como
resultado a queda de hormonios na concentracdo sanguinea, sendo esses a progesterona, testosterona e
testosterona livre e o aumento do niveis de 5a androstenediol 5B androstenediol na urina. Uma baixa
disponibilidade de energia, seja ocasionada por treinos de alta intensidade ou dietas extremas praticadas
por esses atletas, causard um declinio no horménio GnRH que, consequentemente, ocasionard em uma
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gueda do estradiol e da progesterona na mulher devido ao aumento do cortisol, CRH e queda da leptina
(Coelho et al., 2021). O GnRH aparenta ter efeito neuroldgico importante, possivelmente regulando a
atividade dos neuronios colinérgicos e auxiliando-os a manter os parametros celulares, além de ajudar a
manter a conectividade funcional entre as regides corticais e subcorticais, através da modulacdo dos
circuitos de retransmissdo inibitérios, ao que tudo indica a disfuncao de GnRH pode facilitar a progressao
de doencas neurodegenerativas, pelo seu considerdvel papel no sistema nervoso (Sterling et al., 2023).

3. Infecgao

Por mais que a atividade fisica, de leve a moderada intensidade, esteja relacionado a um impacto
positivo no sistema imunoldgico, sendo responsavel por uma diminuicdo da inflamagdo cronica e
aperfeicoamento de imunomarcadores de diversas doengas, como o cancer, diabetes, HIV e o préprio
declinio cognitivo (Sheffer e Latini, 2020). Sua pratica em alta intensidade (periodos longo de mais de 2
horas ou altas intensidade de esforco fisico com minimo descanso), como o caso de atletas de alta
performance, ndo demonstra ter impactos positivos a salde; mas pelo contrario, sendo notério uma queda
da imunidade (Simpson et al., 2020; Wang et al., 2023). De acordo com Simpson et al., (2020), isso pode
estar relacionado ao extresse imunolégico agudo gerado pelo exercicio fisico, devido a indug¢do do
crescimento de células imunoldgicas, proliferacdo de citocina e citotdxicos durante essa fase, exigindo
ativacdo metdabolica para gerar energia suficiente quando necessario novas demandas.

InfeccOes estdo altamente relacionadas aos pacientes que apresentaram declinio cognitivo
associada a outros sintomas, seu risco pode estar relacionado ao disturbio fisioldgico ocasionado pela
infeccao (Roubaud-Baudron; Avila-Funes; Amieva, 2022).

O declinio cognitivo relacionado a infecgdo, pode estar intimamente ligado ao agente infeccioso
em questdo, exemplo sdo aqueles que tem efeitos conhecidos no sistema nervoso central, como o HIV,
herpersviridae, virus da hepatite C, Neisseria Meningitides e outros agentes causadores da meningite, sem
mencionar aqueles ndo tdo referidos, como o Helicobacter pylori (Hernandez-Ruiz et al., 2022)

De acordo com o World Alzheimer Report 2019, é estimado que 50 milhdes de pessoas vivam com
deméncia ao redor da Terra e que até 2050 esse numero chegue a marca de 152 milhdes de pessoas.
Muzambi et al., (2020), através da analise de alguns estudos, afirma que infec¢Ges sdo algumas das causas
para o aumento de deméncia, por se tratar de um grupo de sintomas atrelados ao declinio cognitivo.

4. Concussao

Concussdo cerebral, por ser algo relativamente comum no meio do esporte e principalmente em
esportes de contato fisico, deve ser um tdpico de facil manuseio para os profissionais de saude, visto que
cerca de 3 milhdes de casos sdo relatados por ano e somente metade desses sdo tratados (University of
Pittsburgh Medical Center, 2024; Olson-Williams, 2022). O impacto dessa auséncia de acompanhamento
torna-se maior quando analisados estudos que evidénciam a queda da cognicdo e dos reflexos em atletas,
diminuicdo da velocidade de execucdo de tarefas motoras e cumprimento de percursos, além de declinio
da memédria pés concussdo (Zhang et al., 2019; Howell et al., 2019; Beaulieu et al., 2019).

Além dos sinais ja discutidos, o estudo de Tiberini et al.,, (2021) mostra uma alteracdo da
oxigenacdo cerebral nos atletas pds-concussdo, evidenciando oscilacGes medio-lateral com os olhos
abertos e baixos niveis de oxigenacdo cerebral durante as fases de descanso e recuperacao. Isso pode estar
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diretamente ligado a possibilidade de concussdes repetidas levarem ao inicio de sindromes demenciais.
Debert el al., (2019) afirma que atletas que sofreram mais de 2 concussdes sdo mais provavéis de terem
um menor desempenho nos jogos.

De acordo com Garnett et al., (2021) pouco se sabe sobre exercicios para a preparagao fisica
estarem relacionados a uma possivel preven¢dao primdria para concussao cerebral. No entanto, exercicios
de preparagao fisica tém se mostrado bem-sucedidos na redugao dos efeitos de lesGes menos graves. Além
disso, foi demonstrado que quanto maior a rigidez cervical e for¢ca dos musculos do pescoco, menor era a
magnitude do impacto cerebral, porém, Garnett et al., (2019) ja havia apontado o quanto as mudancas das
regras dos jogos de colisdo haviam reduzido a incidéncia de concussdes. Bessuko e Borges (2022) concluem
qgue, a enfatizacdo sobre as regras do jogo e a mecanica correta dos movimentos, sdo essenciais para
prevenir e minimizar os efeitos em longo prazo, garantindo qualidade de vida aos atletas.

Quando ocorre um trauma cranio-encefalico, pode ser gerado uma concussdao; porém, varios
traumas cranio-encefalicos, ao longo da vida, pode levar a chamada “deméncia do pugilista”, uma doenca
bastante frequente em atletas de esporte que envolve colisdao, principalmente em lutadores profissionais
(Inserra e DeVrieze, 2023).

Os pacientes afetados pela “deméncia do pugilista” podem apresentar alteracdes motoras,
cognitivas ou psiquicas como tremores, discreta falta de coordenacdo, mudancas de humor, estagios de
euforia ou depressdao, podendo evoluir para casos mais graves como parkinsonismo, agressividade e
inadequacdo do comportamento (Hospital Oswaldo Cruz, 2023)

5. Complicagao: sindromes deménciais

Para o diagndstico de uma sindrome demencial, o profissional de salde deve estar capacitado para
efetuar uma boa anamnese, exame fisico e julgar o resultado de testes neuropsicolégicos com o intuito de
reconhecer possivéis perdas neuroldgicas (National Institute of Neurological Disorders and Stroke, 2023),
podendo ser memdria, orientagcdo no tempo e espaco, atencdo, capacidade de executar tarefas simples,
capacidade de executar tarefas mais complexas, alteracdo do humor e afasia (Margeta e Perry, 2020) .
Além disso, o uso de exames de imagens, testes de laboratdrio e parecer psiquiatrico sao ferramentas
muito utéis para conclusdo do diagndstco e diagndstico diferencial (Mayo Clinic Staff, 2023)

E vidvel identificar precocemente os sintomas neuropsiquidtricos, os quais, quando percebidos em
estdgios iniciais, podem contribuir para a implementacdo de medidas preventivas (Dias e Campos, 2020).
Essas medidas tém o potencial de retardar o processo de neurodegeneracdo, resultando,
consequentemente, na estabilizacdo em estdgios menos avancados da doenca. Isso ndo apenas favorece o
atleta ao proporcionar uma maior qualidade de vida, mas também facilita o desenvolvimento de
estratégias preventivas eficazes (Silva Junior, 2020).

Testes neuropsicologicos sdao considerados mais completos para a identificacdo de prejuizos
cognitivos, sendo estes interpretados pelo examinador (Musumeci et al., 2019).

O trabalho de Simmatis et al., (2020) apresenta uma possivel terapia, com testes repetidos
baseados em robds, para o declinio cognitivo e outras consequéncias neurolégicas que podem ser
encontradas em atletas de alta performance; evidenciando uma melhora da performance cognitiva,
motora e sensorial.
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Uma revisdo de Davis et al.,, (2020) defende o uso de dieta cetogénica para o tratamento de
sindromes demenciais, em pacientes submetidos a dieta, foi evidenciado uma melhora da cognicao.
Porém, a dieta demonstra ter efeitos adversos para o sistema gastrointestinal como constipacdo, ndusea e
entre outros sintomas, sem mencionar que a dieta pode causar uma piora em pacientes com diabetes
devido o risco de diabete cetoaciddsica e hipoglicemia (Sepeda et al., 2020)

Tratamento farmacoldgico atual para as diferentes sindromes deménciais tende a ser sintomatico,
sendo comulmente usado alguns inibidores da colinesterase, ndo apresentando reversdao da doenca.
(Perneczky et al., 2019; Tisher e Salardini, 2019). Alguns tratamentos ndo medicamentosos tem sido
descritos para uma possivel melhora do caso do paciente, como mudancas do estilo de vida,
recomendando o inicio de atividade fisica, criacdo de uma rotina noturna, dieta e o uso de calendarios
(Davis et al., 2020; Mayo Clinic Staff, 2023). Porém, um estudo de Luo et al., (2023), defende o uso de
fotobiomodulacdo como o melhor tratamento ndo farmacoldgico, sendo uma terapia segura para
demeéncia.

Terapia musical apresentou uma melhora da cognicdo em pacientes demenciais que foram
submetidos aos testes, estando relacionada a cantar e escutar musica, ndo apresentando relagdo com
tocar instrumentos. Além disso, a terapia musical apresentou melhora em casos de depressao associada a
demeéncia (Moreno-Morales et al., 2020).

CONCLUSAO

Devido a pratica de esportes ser algo praticado e motivado por diferente culturas, é importante
conhecer seus perigos. O profissional de salde deve ter a entendimento necessario para o reconhecimento
e manejo das possiveis consequéncias, utlizando as diferentes op¢bes de tratamento disponiveis ao seu
favor. H4 muitos estudos que apontam para diversas sequelas envolvendo a atividade fisica, dito isso é util
o atleta ter o entendimento de suas limita¢des.
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RESUMO

O cancer colorretal (CCR) é uma neoplasia maligna que afeta o intestino grosso e/ou reto, sendo tratavel e,
na maioria dos casos, curavel ao ser detectado no inicio do desenvolvimento da neoplasia, ou seja,
sobrevida do cancer colorretal é diretamente proporcional ao estddio da doenca no momento do
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diagndstico. A razdo para o rastreamento do CCR estd baseada no conhecimento de que a maioria desses
canceres tem origem de podlipos colorretais adenomatosos, por duas vias de evolucdo natural bem
estabelecidas. Sob esta perspectiva, este trabalho objetiva identificar os principais fatores de risco cancer
de colorretal e ainda, descrever os métodos de rastreamento do cancer de colorretal. Trata-se de um
estudo descritivo, qualitativo do tipo tedrico-reflexivo, construido por base em uma revisao de literatura de
natureza exploratdria com abordagem qualitativa. Desse modo, a revisdo foi realizada de forma
sistematica, com a constru¢ao da questao norteadora, na qual foi utilizado a estratégia PICo. A partir de
entao, foi realizada uma busca nas bases de dados utilizadas: Literatura LILACS; SCIELO; MEDLINE e Google
School. Foram identificadas 92 publicagdes com potencial para fundamentar este manuscrito e apés a
utilizacao dos critérios de exclusao, selecionou-se 16 artigos. Para tal, o estudo emergiu a constru¢do de 04
categorias intituladas: fatores de risco para o cancer de colorretal e o processo da oncogénese; sinais,
sintomas, impactos e repercussdes do cancer de colorretal; estratégias de rastreamento frente ao cancer
de colorretal e tratamento terapéutico: farmacologia e ndao farmacolégico. Por fim, o estudo conclui que,
as evidéncias cientificas indicam que a prevencdo do CCR através de exames de rastreamento é efetiva,
reduzindo a incidéncia e mortalidade dessa doencga. O cancer colorretal acomete pacientes em diferentes
estagios da vida e por apresentar capacidade de desenvolvimento silencioso, muitas vezes é diagnosticado
em estagios avancados da doenca.

Palavras-chave: Céancer Colorretal; Fatores de risco; Rastreamento.

ABSTRACT

Colorectal cancer (CRC) is a malignant neoplasm that affects the large intestine and/or rectum, being
treatable and, in most cases, curable when detected early in the development of the neoplasm, that is,
survival from colorectal cancer is directly proportional the stage of the disease at the time of diagnosis. The
reason for CRC screening is based on the knowledge that the majority of these cancers originate from
adenomatous colorectal polyps, through two well-established natural evolution pathways. From this
perspective, this work aims to identify the main colorectal cancer risk factors and also describe colorectal
cancer screening methods. This is a descriptive, qualitative study of a theoretical-reflexive type, built on the
basis of a literature review of an exploratory nature with a qualitative approach. Therefore, the review was
carried out systematically, with the construction of the guiding question, where the PICo strategy was
used. From then on, a search was carried out in the databases used: LILACS Literature; SCIELO; MEDLINE
and Google School. 92 publications with the potential to support this manuscript were identified and after
using the exclusion criteria, 16 articles were selected. To this end, the study emerged the construction of
04 categories entitled: Risk factors for colorectal cancer and the process of oncogenesis; Signs, symptoms,
impacts and repercussions of colorectal cancer; Screening strategies for colorectal cancer and therapeutic
treatment: Pharmacology and non-pharmacology. Finally, the study concludes that scientific evidence
indicates that CRC prevention through screening exams is effective, reducing the incidence and mortality of
this disease. Colorectal cancer affects patients at different stages of life, and as it has the ability to develop
silently, it is often diagnosed in advanced stages of the disease.

Keywords: Colorectal cancer; Risk factors; Tracking.

RESUMEN

El cancer colorrectal (CCR) es una neoplasia maligna que afecta al intestino grueso y/o recto, siendo
tratable y, en la mayoria de los casos, curable cuando se detecta tempranamente en el desarrollo de la
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neoplasia, es decir, la supervivencia del cancer colorrectal es directamente proporcional al estadio. de la
enfermedad en el momento del diagndstico. El motivo del cribado del CCR se basa en el conocimiento de
gue la mayoria de estos canceres se originan a partir de pdlipos colorrectales adenomatosos, a través de
dos vias de evolucidn natural bien establecidas. Desde esta perspectiva, este trabajo tiene como objetivo
identificar los principales factores de riesgo de cancer colorrectal y también describir los métodos de
deteccidon del cancer colorrectal. Se trata de un estudio descriptivo, cualitativo, de tipo tedrico-reflexivo,
construido a partir de una revision de literatura de caracter exploratorio con enfoque cualitativo. Por lo
tanto, la revision se realizé de manera sistematica, con la construccién de la pregunta orientadora, donde
se utilizé la estrategia PICo. A partir de entonces se realizd una busqueda en las bases de datos utilizadas:
Literatura LILACS; SCIELO; MEDLINE y Google School. Se identificaron 92 publicaciones con potencial para
sustentar este manuscrito y luego de utilizar los criterios de exclusion se seleccionaron 16 articulos. Para
ello, del estudio surgié la construccion de 04 categorias denominadas: Factores de riesgo para el cancer
colorrectal y el proceso de oncogénesis; Signos, sintomas, impactos y repercusiones del cancer colorrectal;
Estrategias de cribado del cancer colorrectal y tratamiento terapéutico: farmacologia y no farmacologia.
Finalmente, el estudio concluye que la evidencia cientifica indica que la prevencién del CCR mediante
examenes de deteccién es efectiva, reduciendo la incidencia y mortalidad de esta enfermedad. El cancer
colorrectal afecta a pacientes en diferentes etapas de la vida, y como tiene la capacidad de desarrollarse de
forma silenciosa, muchas veces se diagnostica en etapas avanzadas de la enfermedad.

Palabras clave: Cancer colonrectal; Factores de riesgo; Seguimiento.

INTRODUCAO

O cancer colorretal (CCR) é uma neoplasia maligna que afeta o intestino grosso e/ou reto, sendo
tratdvel e, na maioria dos casos, curdvel ao ser detectado no inicio do desenvolvimento da neoplasia, ou
seja, sobrevida do cancer colorretal é diretamente proporcional ao estddio da doenca no momento do
diagndstico.’

No Brasil, sabe-se que a doenca estd entre as 5 mais frequentes na populacdo. Em 2012 foram
detectados 14,1 milhdes de casos de cancer em todo o mundo, o que evidencia a importancia de
estratégias de combate a doenca. A estimativa para o biénio 2016/2017, no pais, foi de aproximadamente
600 mil casos novos, sendo o cancer colorretal o segundo mais prevalente entre as mulheres (8,6%) e o
terceiro mais prevalente entre homens (7,8%).%>

Corroborando ao contexto, para o biénio 2018-2019, estimou-se 17.380 casos novos de cancer
colorretal em homens e 18.980 em mulheres. Tais valores equivaleram a um risco estimado de 16,83 casos
novos a cada 100 mil homens e 17.90 para cada 100 mil mulheres. Vale ressaltar, ainda, que a doenca nao
tem distribuicio homogénea no pais, acometendo principalmente as regides Sul e Sudeste.” Estima-se que
este numero possa chegar a 24 milhdes em 2025.2

O Instituto Nacional de Cancer (INCA), o CCR é o segundo de maior incidéncia entre o sexo feminino e
masculino. No Brasil, sdo esperados 625 mil casos novos de cancer para cada ano do triénio 2020-2022,
destes 41 mil novos casos de CCR, em ambos 0s sexos, o que equivale a aproximadamente 6,6% dos novos
casos. O numero de mortes em 2019, foram de 20.576, sendo 10.191 homens e 10.385 mulheres.?
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Cabe mencionar que o CCR pode ocorrer com o desenvolvimento de um pdélipo benigno que pode se
tornar maligno, dentre os tipos mais predisposto, estdo os chamados pélipos adenomatosos ou adenomas,
devido a sua condicdo pré-cancerosa. Por sua vez, os pdlipos hiperplasicos e pdlipos inflamatérios, em
geral, ndo sdo considerados pré-cancerosos, contudo, atualmente acredita-se que alguns tipos de pdlipos
hiperplasicos tém maior predisposicdo para desenvolver adenomas e cancer, principalmente quando se
originam no colo ascendente.”

O diagnéstico precoce, quer pela imediata investigacdo de sintomas suspeitos, quer pelo rastreio da
populacdo e de grupos de risco, permite diminuir a mortalidade. O correto diagndstico anatomopatoldgico,
bem como o estadiamento no momento da intervencgao cirdrgica é de extrema importancia, tanto para a
definicdo do tratamento, quanto para o progndstico dos pacientes.4

Apesar da gravidade, o CCR se caracteriza como uma doenga curavel e tratavel quando diagnosticada
de forma precoce, ndao evoluindo para metastase. Sendo assim, faz-se fundamental uma melhor analise a
respeito dos fatores de risco para essa patologia, ja que a identificacdo destes itens possibilita minimizar a
exposicdo a eles. Dentre os fatores de risco, assim como em outros canceres, ganham destaque: idade,
obesidade, tabagismo, etilismo e dieta. Além disso, estudos mostram que a alimentagdo exerce influéncia
direta no processo de carcinogénese intestinal, desempenhando papel nos estdgios de iniciacdo, promogao
e desenvolvimento desta neoplasia.5

O baixo nivel socioecond6mico é um indicativo para o aumento do risco de desenvolver CCR,
aparentemente em virtude de inatividade fisica, dieta ndo saudavel, obesidade e auséncia de
rastreamento.®’A incidéncia é 25% maior em homens do que em mulheres e 20% maior em negros do que
em brancos. Em individuos de risco médio (maioria da populacdo) nos Estados Unidos da América (EUA), a
incidéncia de CCR é de 5% ao longo da vida.?

Fatores de risco modificidveis como obesidade, diabetes, tabagismo, excesso de alcool e de carne
influenciam no rastreamento os fatores de risco permanentes: idade, formas hereditarias de CCR, historia
familiar e pessoal de CCR esporddico e pdlipos, doenca inflamatdria intestinal e radiacdo abdominal
processada e sedentarismo ndo influenciam na recomendacdo de rastreamento, porém evitd-los é o
primeiro passo para reducdo da incidéncia dessa doenca.” Influenciam no rastreamento os fatores de risco
permanentes: idade, formas hereditdrias de CCR, histéria familiar e pessoal de CCR esporadico e pdlipos,
doenca inflamatéria intestinal e radiacdo abdominal.**°

O uso de métodos de rastreio consiste em uma grande ferramenta para reducdo da mortalidade pela
doenca. Tais métodos de rastreio sdo diversos, desde exames simples e amplamente difundidos até
exames mais caros e menos acessiveis para a populacdo em geral.* Porém, estudos demonstram que as
taxas de rastreamento do cancer permanecem baixas para a populagdo geral dos Estados Unidos,
especialmente em populagbes sub-representadas, gerando uma disparidade por ragca/etnia e classe social.
Em face desse problema, o objetivo deste estudo é discorrer sobre estratégias de rastreamento do CCR em
pacientes de risco com o intuito de melhorar o diagndstico precoce e diminuir a morbimortalidade dessa
neoplasia, uma vez que ela vem aumentando ndo sé em idosos, mas também na populacdo maisjovem.9
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Esses dados epidemioldgicos reforcam a importdncia do rastreamento de cancer colorretal,
especialmente devido ao aumento dos casos de CCR nos ultimos 30 anos. Essa realidade é atribuida a
fatores ambientais, principalmente relacionados ao estilo de vida (pouca fisica, alimentagdo inadequada,
obesidade, tabagismo) e envelhecimento da populagéo.7 Portanto, o rastreamento é realizado mediante
aos fatores de risco. A idade é um dos quesitos mais importantes, ja que ao longo dos anos, passou-se a ter
cada vez mais casos de CCR em individuos com idade inferior a 50 anos, fazendo com que houvesse
diminuicdo na idade de inicio para rastreamento. Desta forma, a triagem tem sido cada vez mais precoce.
Deve-se inicia-la aos 45 anos, ja que a deteccdo precoce do CCR reduz significativamente as taxas de

mortalidade, corroborando para a importancia da adesao dos individuos.”*

Os métodos de rastreio sao divididos em invasivos e ndo invasivos. A colonoscopia € um dos principais
métodos invasivos e deve ser realizada a cada 10 anos. Embora grande parte dos pacientes apresente
resisténcia para a realizagdo deste exame, ele é padrdo ouro para deteccdo de CCR. E utilizado tanto para
diagndstico quanto como medida terapéutica, através da possibilidade de retirada dos poélipos. Os demais
testes recomendados sdo: Teste imunoquimico fecal (FIT) e teste de sangue oculto nas fezes com alta
sensibilidade baseado na substancia de guaiaco (ambos com indicacdo de realizacdo anual), teste de DNA
fecal a cada 3 anos, colonografia e sigmoidoscopia.****3

Os testes supracitados apresentam limitagdes e, por esta razdo, cientistas buscam novos
biomarcadores que auxiliam no progndstico, na possibilidade de recidivas, na andlise de metdstases
linfonodais e no que diz respeito a resposta dos tumores ao tratamento. Ademais, é importante ressaltar
gue além dos métodos de rastreamento, existe a vigilancia pds cirdrgica para que haja melhoria na

~ . 11,12,14
recuperacao e acompanhamento das pessoas acometidas pela doenca.” "~

A razdo para o rastreamento do CCR esta baseada no conhecimento de que a maioria desses canceres
tem origem de pdlipos colorretais adenomatosos, por duas vias de evolu¢ao natural bem estabelecidas.**
Sob esta perspectiva, este trabalho objetiva identificar os principais fatores de risco cancer de colorretal e,

ainda, descrever os métodos de rastreamento do cancer de colorretal.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, qualitativo do tipo tedrico-reflexivo, construido por base em uma
revisdao de literatura de natureza exploratéria com abordagem qualitativa, porém ela tem ainda uma
extensdo social: a aparéncia da extensdo. O conhecimento sé é valido se for influéncia da intencionalidade
da experiéncia histdrico social dos homens. No entanto, o conhecimento é também o Unico instrumento de
gue o homem dispde para aprimorar sua existéncia.'®

Para tanto, foi realizada uma revisao narrativa. Os estudos de revisdo narrativa sdo publicacdes com
a finalidade de descrever e discutir o estado da arte de um determinado assunto. Apesar de ser um tipo de
revisdo que conta com uma selecdo arbitraria de artigos, é considerada essencial no debate de

determinadas tematicas, ao levantar questdes e colaborar para a atualizagdo do conhecimento.*”*®
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Nesse sentido, cabe ratificar que a revisdo literdria é aquela que se realiza a partir de ementa
disponivel, decorrente de observagdes antecedentes, em documentos impressos, como livros, artigos,
teses etc. Prevalecer-se de documentos ou de classes tedricas ja trilhadas por diferentes pesquisadores e
devidamente registradas. Os documentos tornam-se fontes dos assuntos a serem pesquisados. O
pesquisador trabalha a partir das contribuicdes dos autores dos estudos de analise constante dos
escritos.®

Em consonancia ao contexto, ressalta-se que a pesquisa qualitativa trabalha com o universo dos
sentidos, dos motivos, das pretensdes, das crencas, dos valores e das maneiras. Esse conjunto de
acontecimentos humanos é entendido aqui como parte da realidade social, pois o ser humano se distingue
ndo sé por atuar, mas falar sobre o que faz e por elucidar suas acdes dentro e a partir da realidade vivida e
compartilhada com seus semelhantes.”

Desse modo, a revisao foi realizada de forma sistemdtica, com a constru¢do da questdo norteadora,
onde foi utilizado a estratégia PICo (Populacdo, Area de Interesse, Contexto). Por sua vez, emergiram as
seguintes problematicas do estudo: Quais sdo os principais fatores de risco cancer de colorretal? Quais os
métodos de rastreamento para o cancer de colorretal?

Foram selecionados e analisados artigos publicados nos ultimos cinco anos, no idioma portugués e
gue abordassem o tema e no intuito de adquirir maior aprofundamento e aproximacdao com o objeto de
estudo para subsidiar as reflexdes. A partir de entdo, foi realizada uma sintese qualitativa dos trabalhos
analisados e considera-se que os critérios de busca e selecdo estabelecidos foram satisfatérios para
atender ao objetivo deste trabalho.

Cabe mencionar que os textos em lingua estrangeira foram excluidos devido o interesse em
embasar o estudo com dados do panorama brasileiro e os textos incompletos para oferecer uma melhor
compreensao através da leitura de textos na integra.

As seguintes bases de dados foram utilizadas: Literatura latino-americana e na do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Scientific Electronic Library online (SCIELO); Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE) e Google School.

Por meio do procedimento de busca, foram identificadas 92 publicacdes com potencial para

fundamentar este manuscrito. Apds a avaliacdo dos titulos e resumos, 16 artigos foram considerados para
leitura na integra e, contemplando os critérios de inclusdo, puderam subsidiar a esta reflexao.

Ademais, mediante ao exposto foi desenvolvido um fluxograma expositivo da selecdo dos estudos.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA'® com informac&es da selecdo dos estudos nas bases de dados- Nova
lguacu, Rio de Janeiro - RJ, Brasil. 2023.

Fonte: Construgédo dos autores advindas dos resultados do estudo (2023).

§ Titulos e resumos elegiveis:
= MEDLINE (n =18) + LILACS (n =15 ) + SCIELO (n = 13) + Google School (n =
g 46) Total =92
XS Excluidos: <
° Estudos duplicados v
nas bases de dados —» . . ar . .
(n = 22) Artigos selecionados para a analise de titulos e resumos:
(n=70)
Excluidos: — |
- Publicados antes do D v
= ano de 2018; e Estudos identificados como elegiveis, avaliados sob critérios de
B Redigidos em outros [—» inclusdo:
3 idiomas <+ (n=41)
(n=29)
g Excluidos:
‘c%- N3o indexados na 5 Estudos selecionados apos leitura do texto completo
g integra (n=16)
g (n=25)
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Para que haja melhor compreensao dos resultados, foi realizado um quadro sindptico com os
seguintes intitulados: Dados organizados sistematicamente e catalogados de forma cronoldgica - Nova
Iguacu, Rio de Janeiro - RJ, Brasil.

Quadro 1 — Dados organizados sistematicamente e catalogados de forma cronolégica - Nova lguacu,

Rio de Janeiro - RJ, Brasil. 2023.

Titulo Da
Obra

Colonoscopia:
Prevengao Do
Cancer
Colorretal

Cancer
Colorretal,
Diagnédstico E
Estadiamento:
Revisdo De
Literatura

Cancer
Colorretal No
Brasil:
Perspectivas
Para Detecgdo
Precoce

Obesidade E
Desenvolvimen
to De Adenoma
Estdo
Associados
Como
Precursores Do
Cancer
Colorretal?

Cancer
Colorretal

Autor/Ano
De
Publicagao
Melo, I.J.R.,
Leao, A.C.M.C,,
Ferreira, I.C.,
Lima, M.B.C., &
De Souza, T.C.S.
/2019 %

De Lima, J.F.,
Macedo, A.B.,
Panizzon,
C.P.D.N.B., &
Perles, J.V.C.M /
2019

De Paula
Scandiuzzi,
M.C., Camargo,
E.B., & Elias,
F.T.5/2019%

Freitas, B.A.D.,
Loth, C.AT.,
Swarowsky,
G.L., Lourengo,
G. M., Fillmann,
L.S., Fillmann,
HS., ... &
Padoin, A.V. /
2020”

De Mello, E.V.L.,
Nunes,

Objetivo

Este estudo visa demonstrar
que a colonoscopia é o exame
mais adequado para fins de
prevencao e, se usado de
forma coerente, pode ser
aplicado em boa parte da
populagdo brasileira.

Este estudo buscou esclarecer
as formas mais adequadas e
que sdo empregadas no
diagndstico de cancer
colorretal.

Este estudo buscou elucidar
os tipos de estratégias e
meios de rastreio do cancer
colorretal, bem como os
desafios para o rastreamento
organizado no Brasil.

Avaliar o impacto da
obesidade como fator de risco
para cancer colorretal, através
da detecgdo de adenomas
colorretais, e discutir os
mecanismos que podem
estabelecer uma ligagdo entre
esta neoplasia e a obesidade.

Propor a avaliagdao das
necessidades do paciente

Método

Estudo transversal,
guantitativo e
descritivo.

Revisdo
bibliografica.

Estudo transversal,
gualitativo e
descritivo.

Estudo transversal,
qualitativa e
guantitativa.

Estudo transversal,
guantitativo e

Principais resultados

Constatou-se que a prevengdo do
Cancer Colorretal através de
exames de rastreamento é efetiva,
reduzindo a incidéncia e
mortalidade dessa doenca. E mais
efetiva, inclusive, de forma
comparativa, do que a prevengao
para os canceres de préstata e
mama.

Assim, ap0s a realizagdo de
analises, percebeu-se que o correto
diagndstico anatomopatoldgico,
bem como o estadiamento no
momento da intervengdo cirurgica
é de extrema importancia, tanto
para a defini¢do do tratamento,
guanto para o prognostico dos
pacientes.

Apesar de a literatura apresentar
ensaios clinicos sobre vantagens do
rastreio, o problema precisa entrar
na agenda de paises de média
renda como o Brasil, visando a
conhecer barreiras enfrentadas
para a detecgdo precoce, pois sao
questdes que sofrem influéncia do
contexto dos sistemas de saude.
Foram estudados 142 pacientes, 74
(52,1%) homens e 68 (47,9%)
mulheres, com média de 62 anos. A
obesidade foi identificada em
16,2% dos pacientes. Pélipos foram
encontrados em 61 (42,9%), sendo
em sua maioria menores do que 1
cm. Obesos tiveram probabilidade
1,56 vez maior de apresentar
adenoma colorretal que pacientes
com peso normal.

Consideragdes sobre as
necessidades do paciente
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(CCR): Barreiras
Do Tratamento
Oncoldgico Na
Rede Publica E
(0]
Determinante
Socioecon6mic
o
Caracteristicas
Sociodemografi
cas E Clinicas
De Pessoas
Adoecidas Por
Cancer
Colorretal
Submetidas Ao
Tratamento
Cirurgico
Rastreamento
Do Cancer
Colorretal:
Revisdao De
Literatura

Importancia Do
Rastreamento
Do Cancer
Colorretal: Uma
Revisao

Cancer
Colorretal: A
Importancia De
Um Rastreio
Precoce

O Rastreio Do

N.D.S.M., &
Orsini, M.A. /
2020%

Silva, M. J.R.B.,
Junior, AJ.S.C.,
Andrade,
N.C.O., & De
Santana, M.E. /
2020”

De Paula Pires,
M.E., Mezzomo,
D.S., Leite,
F.M.M., De
Lucena, T.M.,,
Pinheiro, M.J.A.,
Vargas, LJ., ... &
Oliveira, M.C. /
2021°°

Mota, L.P., De
Sousa, M.V.A,,
Eckhardt, A., Do
Nascimento,
M.S., De
Almeida, L.M.C.,
De Freitas, J.M.,
... & De Sousa
Sa, B.V. /20217

Dos Santos
Felisberto, Y.,
Santos, C.D.P.C.,
Caires,
P.T.P.R.C., De
Oliveira
Bitencourt, A.C.,
Mendes,
A.\V.F.D., De
Lima Pinho,
JM.B,, ... &
Santos, J.M. /
2021%%

Santos, A.C.B,,

oncoldgico com tratamento
exclusivo pelo Sistema Unico
de Saude e sua
funcionalidade.

Analisar as caracteristicas
sociodemograficas e clinicas
de pessoas adoecidas por
cancer colorretal submetidas
ao tratamento cirurgico em
um hospital de referéncia na
Amazonia brasileira.

Realizar revisdo de literatura a
respeito do rastreamento de
cancer colorretal entre os
anos de 2014-2019.

Expor por meio da analise de
artigos cientificos a
importancia do diagndstico
precoce em pacientes com
fatores de risco para o cancer
colorretal.

Revisar e refletir acerca da
importancia da realizacdo dos
exames de rastreamento do
Cancer colorretal (CCR).

Este estudo objetivou avaliar

descritivo.

Estudo descritivo,
prospectivo, com
abordagem
quantitativa.

Revisdo de
bibliografica.

Revisdao
bibliografica de

carater qualitativo

sistematico

realizado entre os

anos de 2018 a
2021 nos idiomas

portugués, inglés e

espanhol.

Revisao
bibliografica.

Estudo transversal,
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oncoldgico, tragando um
comparativo sobre a realidade
socioecondmica, qualidade de vida
e disponibilidade do sistema de
saude.

Constatou-se que o cancer
colorretal constitui um problema
de saulde publica, além de dispor
de dados do perfil dos pacientes
que melhorem o planejamento e o
atendimento hospitalar.

Evidenciou-se a importancia de
métodos diagndsticos seguros e
que apresentem custo-beneficio
satisfatorio para melhor adesdo ao
rastreamento de CCR, objetivando
tratamento precoce e diminuigdo
da mortalidade em decorréncia da
doenga.

Nota-se que ndo ha um rastreio
precoce do cancer colorretal que
seja oferecido pelo Sistema Unico
de Saude (SUS) e porisso o
diagndstico precoce ndo ocorre
com a frequéncia esperada. E
necessario que sejam
desenvolvidas formas de rastreio
deste cancer, assim como as
realizadas no cancer de mama e de
prostata, visto que o cancer
colorretal é agressivo e possui altas
taxas de mortalidade.

Apesar da elevada incidéncia no
pais, o CCR é uma enfermidade
curavel quando detectada nos
estagios iniciais. Dessa forma,
desenvolver novos estudos sobre
os métodos de pesquisa,
diagndstico e rastreamento, buscar
o aprimoramento profissional e
estabelecer politicas publicas
eficientes nas campanhas que
abrangem a prevencdo secundaria
sdo estratégias significativas no
combate a essa doencga silenciosa.
conclui-se que a triagem regular
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Cancer
Colorretal
Baseado Em
Evidéncias

Saude Digital E
Telemedicina
Aplicadas Ao
Cancer
Colorretal: Uma
Revisao

Perfil
Epidemioldgico
De Pacientes
Com Céancer
Colorretal

Associagao
Entre Os
Fatores De
Risco Para
Formacgao De
Pdlipos E
Desenvolvimen
to De Cancer
Colorretal: Uma
Revisdo De
Literatura

Cancer
Colorretal
Sincronico:
Relato De Caso

Prevencdao Do
Cancer
Colorretal E
Vacinagao
Contra HPV Em
Adolescentes

Carvalho, E.V,,
Barbosa, C.G.,
Kalil, J.H.,
Martins, M.S.J.,
Novaes, R.F., &
Gomes, J.P.D.S.
/20217

De Almeida, J.L.,
Cabral, E.B., &
Utagawa, C.Y./
2021°*°

Ulguim, C.K.,
Ramos-Junior,
0., Gasperin-
Junior, P.,
Ribeiro, S.P., &
Ribas-Filho, J.M.
/2021%

Mota, M.R.,
Dantas, R.A.E.,
Bontorin, I.,
Chaves, A.G.O.,
Da Silva Vidal,
G., & Rabello,
J.C. /2022

Baldim, J.A,,
Baldim, M.O.A,,
Baldim, M.A.,
Buffo, G., &
Nardo, B.B. /
2022%

De Lana, A.C.N.,
De Souza Braga,
A., Ricardo, M.,
Tavares,
M.A.L.C,,
Masson, V.A.,

de forma sistematica, os
principais estudos sobre os
exames de rastreio, suas
diferencas e aplicabilidade.
Além da avaliagdo dos
programas de rastreamento
existente no Brasil, nos
Estados Unidos, no Canada e
na Europa.

Este estudo buscou
compreender como a saude
digital e a telemedicina sdo
empregadas na abordagem
no cancer colorretal,
verificando se ha beneficios
ou riscos para o paciente.

Buscou identificar o perfil
clinico e epidemiolégico dos
pacientes com cancer
colorretal submetidos a
tratamento cirdrgico em um
hospital universitario.

Este estudo busca revisar o
risco promovido por uma
alimentacao hiperlipidica e
pelo exorbitante excesso de
peso para a geragao de
polipos e de cancer colorretal.
Além disso, visa identificar os
principais métodos de
rastreamento de adenomas
para o possivel
desenvolvimento de CCR.

Este estudo objetivou trazer
um relato de caso de paciente
atendido em um hospital na
cidade de Alfenas, MG, que
foi diagnosticado com cancer
colorretal sincrénico (CCRs).

Objetivou-se analisar as
pesquisas relacionadas a
prevencdo do cancer
colorretal e o uso da vacina
contra HPV em adolescentes
do sexo masculino.

analitico e
descritivo.

Revisao
bibliografica.

Estudo descritivo.

Revisao
bibliografica.

Pesquisa
transversal de
natureza qualitativa
e quantitativa.

Estudo transversal,
analitico e
descritivo.
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com qualquer um dos testes
atualmente disponiveis
apresentam beneficios
semelhantes em relagdo a
incidéncia e a mortalidade.

Constatou-se que com a grande
incidéncia do CCR e suas altas taxas
de mortalidade, é fundamental a
introducdo da telemedicina e
telessaude na vida dos pacientes.
Por meio dela, pode-se alcangar
populagdes cada vez maiores em
curtos periodos de tem.
Identificou-se as particularidades
dos pacientes, permitindo que seja
oferecido atendimento mais
direcionado, impactando de forma
positiva no progndstico de cada
um.

Conclui-se que seja essencial uma
maior analise a respeito dos fatores
de risco associados a tais
enfermidades, afinal, observa-se
uma alta incidéncia destas no pais.
Além disso, destacase que hd a
necessidade de uma maior
abordagem a respeito dos métodos
de rastreio do CCR e dos pdlipos, e
que sua realizacdo precoce é
fundamental para a prevencao e
para a eficacia do tratamento
dessas condicdes.

Neste estudo ficou evidente a
importancia da busca por auxilio
médico diante dos primeiros sinais
e sintomas apresentados pela
doenca. Somado a isso, avaliacdes
devem ser realizadas para rastreio
possibilitando o diagnédstico
precoce para que o tratamento
curse de forma adequada a
manutenc¢do da saude e da vida do
paciente.

Este estudo com o intuito de
evidenciar as estratégias de
educacdo em saude e incentivar
mudangas de comportamento. O
desconhecimento dos adolescentes
do sexo masculino e pais em
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Do Sexo
Masculino

As
Repercussdes
Das Neoplasias
Colorretais Na
Qualidade De
Vida Dos
Pacientes

Fonte: Construgdo dos autores advindas do resultado do estudo (2023).

Da Silva, M.N.,
... & Da Silva
Ribeiro, M.A. /
2022*

Alcantara,
A.C.P.,
Palmarella,
G.P.L,
Mascarenhas, K.
S., Motta,
R.F.R.,
Cerqueira,
M.H.S.,,
Cerqueira,
M.RA, .. &
Amorim, I.F.C./
2022%

Teve como objetivo
compreender as principais
repercussdes das neoplasias
colorretais na qualidade de
vida dos pacientes.

Revisao

bibliografica.
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relagdo ao HPV e a vacina, sendo
um fator de risco para o
desenvolvimento do cancer
colorretal, como resultado da baixa
adesdo vacinal, caracterizada por
falta de informacgdo aos pais e
responsaveis, demonstrando
deficiéncia no Programa Saude na
Escola (PSE).

Constatou-se que se faz necessdrio
mais estudos sobre o tema para
melhorar a qualidade de vida dos
pacientes quando diagnosticados e
diminuir as repercussoes da
neoplasia na vida dessas pessoas.

Apds a construcdo e confeccdo do quadro sindptico, realizou-se a confeccdo do grafico 2, que se
encontra abaixo, com o intuito de demonstrar os percentuais dos tipos/métodos dos estudos utilizados.

Grafico 1 — Apresentacdo dos percentuais dos tipos de estudos/métodos dos estudos utilizados -
Nova lguagu, Rio de Janeiro - RJ, Brasil. 2023.

Estudo Descritivo [

Estudo Transversal [

Reviséo Bibliografica [

0 1 2

4

Fonte: Construcdo dos autores advindas dos resultados do estudo (2023).
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Deste modo, pode-se observar que as metodologias mais utilizadas sdo as de Estudo Transversal e
Revisdo Bibliografica.

Além disso, realizou-se uma andlise dos anos e Regides de publicacdio dos estudos, como
ferramenta de auxilio para a compreensao de especificidades relevantes sobre a tematica contribuindo,
assim, para o entendimento do fendmeno pesquisado. Esses dados serdo apresentados em graficos e
analisados por meio de estatistica simples e discutidos a luz do referencial bibliografico que, evidenciasse
cada percentual abordado.

Apds a construgao e confecgdo do quadro sindptico e confecgdo do grafico 1, nota-se que maior
parte dos estudos utilizados sdao transversais e bibliograficos e, nesse sentido, cabe mencionar que os
estudos transversais esse permite a busca do desenvolvimento, esclarecimento e/ou modificacdes de
conceitos e ideias, por meio da problematizacdo ou de hipdteses para estudos posteriores, em que o
produto final passa a ser mais claro. Além disso, as popula¢des ou os fendbmenos tém suas caracteristicas
descritas e exploradas através da utilizacdo de técnicas padronizadas de coletas de dados, com a utilizagdo
de questiondrios, entrevistas e/ou da observacao sistemética.*

Nesse sentido, cabe ratificar que, a revisdo bibliografica é aquela que se realiza a partir de ementa
disponivel, decorrente de observa¢des antecedentes, em documentos impressos, como livros, artigos,
teses etc. Prevalecer-se de documentos ou de classes tedricas ja trilhadas por diferentes pesquisadores e
devidamente registradas. Os documentos tornam-se fontes dos assuntos a serem pesquisados. O
pesquisador trabalha a partir das contribuicdes dos autores dos estudos de analise constante dos
escritos.’’

Grafico 2 — Apresentacdo dos percentuais dos anos de publicacdes - Nova lguacu, Rio de Janeiro - RJ, Brasil.
2023.

2019

2020
19%

2021
37%

H2019 ©2020 ®m2021 m2022

Fonte: Construcdo dos autores advindas dos resultados do estudo (2023).
De acordo com o grafico supracitado, os dados estatisticos foram realizados de forma simples de

modo que se pdde observar que, no ano de 2021, foram selecionados 06 estudos, o que equivale a 37% do
material triado. Em 2022, foram selecionados 4 estudos, equivalendo a 25%. No que se refere aos anos de
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2020 e 2019, 03 estudos, representando 19% dos estudos que atenderam os critérios de selecdo
estabelecidos pelos autores deste manuscrito.

Grafico 3 — Apresentacdo dos percentuais das regides de publicacdo - Nova lguacu, Rio de Janeiro - RJ,
Brasil. 2023.

NORDESTE
6%

SUDESTE
50%

= NORDESTE = SUL = CENTRO-OESTE SUDESTE

Fonte: Construcdo dos autores advindas dos resultados do estudo (2023).

De acordo com o grafico acima, buscou-se evidenciar de forma simples, porém, objetiva as regides
de publicacdo dos artigos utilizados para a confec¢do deste trabalho. Deste modo, constatou-se que 50% (8
artigos) dos trabalhos sdo oriundos da regido Sudeste, 38% (6 artigos) da regido Sul, 6% (1 artigo) da regido
Centro-oeste e 6% (1 artigo) da regido Nordeste.

No Brasil, nas regides Sul e Sudeste, o CCR ¢é considerado a terceira causa de morte por cancer.
As maiores taxas de incidéncia sdo observadas em paises desenvolvidos, como Estados Unidos (EUA),
Australia, Nova Zelandia e paises da Europa Ocidental, enquanto as menores taxas de incidéncia sdo

encontradas na Africa, e taxas intermedidrias, em paises da América Latina.>”3®

No Brasil, as maiores taxas de mortalidade por CCR foram observadas nas regides Sul e Sudeste,
variando entre 8,0 e 10,7 dbitos para cada 100 mil habitantes, entre 1980 e 1997. Para o ano de 2001, as
taxas de mortalidade no sexo masculino variaram entre 1,98 débitos para cada 100 mil habitantes, em
Manaus, e 15,89 dbitos para cada 100 mil habitantes, em Porto Alegre. No sexo feminino, as taxas
variaram entre 3,21 dbitos para cada 100 mil habitantes, em Belém, e 16,40 6bitos para cada 100.0000, em

Porto Alegre.38’3‘9

DISCUSSAO

Categoria 1 — Fatores de risco para o cancer de colorretal e o processo da oncogénese
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O organismo, para o seu bom funcionamento, necessita que todos os processos fisioldgicos ocorram
de forma harmoénica e programada. Entretanto, alguns fatores comportamentais, ambientais e genéticos
podem modificar esse ordenamento fazendo com que surjam as enfermidades. Nesse cendrio, o
crescimento celular é um evento normal e esperado, porém a proliferagao rapida, incontrolavel e agressiva
gera transtornos organicos, como ocorre nas neoplasias.”®

Assim, define-se como cancer um conjunto de enfermidades causado por mutacdes genéticas que
desencadeiam a capacidade proliferativa e o crescimento celular descontrolado, que se apresenta como
uma das principais causas de morte no mundo, comprometendo de maneira mais efetiva pessoas de baixa
renda pela ineficiéncia do atendimento bdsico de saude. Dentre os mais de 200 tipos de canceres
existentes um dos mais comuns é o cancer colorretal (CCR).*

O CCR é um dos mais prevalentes na populacgdo mundial, incluindo neoplasias localizadas no
intestino grosso que consiste em Coldn, Reto e Anus. Sua incidéncia é estimada em 1,36 milhdo de casos
novos por ano no mundo, sendo a populagdo masculina, assim como os jovens (Idade <50 anos), afetados
de modo majoritaria em paises de baixa e média renda, principalmente.*

E uma doenga comum e letal, com riscos que envolvem fatores genéticos e ambientais®®. Além
disso, estudos descrevem um aumento da incidéncia de cancer colorretal entre jovens nas ultimas décadas.
Esse aumento tem sido atribuido ao rastreamento inadequado e ao aumento dos fatores de risco
relacionados a obesidade e a dieta alimentar.”’

O CCR é a neoplasia que acomete o intestino grosso e/ou reto, sendo o célon o local mais
frequentemente atingido pelos tumores primarios como adenomas e adenocarcinomas. Surge a partir de
alteracBes genéticas das células da mucosa coldnica que acabam evoluindo para pélipos adenomatosos. E
valido elencar que ele pode ser dividido em dois principais tipos: o hereditario e o esporadico, sendo o
primeiro relacionado ao acumulo de mutacdes ao longo da vida e é o tipo mais prevalente. As evidéncias
apontam que esse tipo pode estar relacionado a dieta, sedentarismo, obesidade e tabagismo como fatores

de risco.?”3!

Nos ultimos anos observou-se um crescimento do numero de casos de CCR, sendo este
alastramento compativel com a disseminacdo dos habitos de vida do mundo moderno e das doencas por
ele geradas. A obesidade, que se tornou epidémica ao longo deste século, possui uma forte associagcdo com
essa neoplasia. Nesse contexto, os estudos demonstram a prevaléncia de IMC obeso (IMC acima de 30) e
de elevada circunferéncia abdominal entre os individuos que desenvolveram cancer de colorretal. Além
disso, pode-se notar que o consumo exagerado de alimentos industrializados, ricos em lipidios, parece
interferir, também, na incidéncia desse cancer.>?

Grande parte dos tumores de cdélon e reto originam-se de pdlipos adenomatosos. Estes, por sua vez,
surgem a partir de mutagdes nas células que integram a mucosa do intestino, podendo ocorrer com mais
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frequéncia em individuos inseridos em familias com histérico para a doenca. Inicialmente, essas estruturas
anatémicas nada mais sdo que tumores benignos, porém, com o avancar da idade, podem adquirir o
aspecto de malignidade.28

Nesse cenario, os programas e métodos de rastreamento tornam-se estratégias importantes para
reduzir as complicacbes da doenca, pois ao reconhecé-la precocemente o médico poderd promover
tratamento eficaz e, consequentemente, um melhor progndstico ao paciente. Por sua vez, os pdlipos
hiperplasicos e podlipos inflamatdrios, em geral, ndo sdo considerados pré-cancerosos, contudo,
atualmente, acredita-se que alguns tipos de pdlipos hiperplasicos tém maior predisposicao para

desenvolver adenomas e cancer, principalmente quando se originam no colo ascendente.? %

Outro tipo de condicdo pré-cancerosa é chamado de displasia, definida como o desenvolvimento
anormal dos tecidos e dividida conforme a gravidade. Caracteriza-se como uma area onde o revestimento
do colo ou do reto apresenta células que possuem caracteristicas citoldgicas anormais, mas que ainda nao
apresentam padrdes citolégicos compativeis com alteracdes neoplasicas. Estas células podem se
transformar em cancer com o tempo. A displasia geralmente acomete pessoas que tiveram doencas como
colite ulcerativa ou Doenca de Crohn, pois ambas causam inflamac3o cronica do colo.

Portanto, pode-se notar que os fatores de risco estdo ligados, principalmente, a alimentag¢ao que o
individuo leva, haja vista ao aumento da ingesta de alimentos industrializados atualmente. Outrossim, a
idade é outro fato de risco de grande importancia, pois ha o acimulo de mutacdes ao longo da vida, o que
favorece o processo de oncogénese, juntamente com a questio hereditaria.*

Categoria 2 — Sinais, sintomas, impactos e repercussoes do cancer de colorretal

O cancer de intestino pode evoluir de modo assintomdtico ou com sintomas inespecificos que
podem passar despercebidos, sendo assim, o diagndstico precoce tem papel fundamental no progndstico
do paciente.®

O cancer colorretal possui  um  desenvolvimento silencioso e  normalmente
diagndstico tardio, devido ao longo periodo em que as lesdes permanecem assintomaticas.
Geralmente, quando a localizacdo da neoplasia situa-se no colo ascendente mais tardio sera o surgimento
dos primeiros sintomas.?

Segundo estudo realizado com pacientes atendidos no Instituto Nacional do Cancer (INCA), os
sintomas mais comuns foram listados em ordem decrescente: emagrecimento, dor, boca seca e
preocupacado. Por outro lado, os menos comuns sao tosse, disfuncdo urinaria, disfagia e ulceras orais. Os
sintomas de cancer colorreral (CCR) também podem variar dependendo da faixa etdria afetada. Pacientes
jovens tém mais sintomas fisicos e o impacto social da doencga, enquanto pessoas mais idosas tém mais
sintomas psicolc')gicos.27
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Conforme a localizagdo do tumor colorretal podera haver a manifestacdo de
determinados sinais e sintomas. Os tumores localizados no colo ascendente levam ao
surgimento de diarreia e dor abdominal. Nos estddios mais avangados pode surgir anemia e outros
sintomas associados, com tumor palpavel no hipocéndrio direito. No colo transverso, os sintomas sdo:
constipagao, plenitude abdominal, cdlica abdominal, sangue oculto nas fezes. Nos tumores do colo
descendente surgem obstipacdo intestinal progressiva, fezes afiladas, escuras ou eventualmente com
sangue, podendo ocorrer alternacia entre diarreia e constipac3o.?

A falta de acesso ao diagndstico precoce faz a maioria das pessoas o obterem quando seus sinais e
sintomas aparecem. Isso torna seu tratamento complexo, dispendioso e invasivo, com necessidade de
intervencdo cirdrgica, quimioterapia e radioterapia, o que produz impacto econémico, psicoldgico e social
negativos. No entanto, o cancer colorretal pode ser considerado como doenca passivel de deteccdo
precoce ou de prevencao secundaria, e parte das mortes pode ser evitada na medida em que se conhece a

histéria natural da doenc;a.zz'24

Categoria 3 — Estratégias de rastreamento frente ao cancer de colorretal

O rastreamento do CCR deve ser realizado através de exames regulares, que, dentre eles podem ser
o da pesquisa de sangue oculto nas fezes (PSOF) ou a colonoscopia, este ultimo depende da preferéncia do
paciente e disponibilidade do exame. Existem varias consideracdes para tal escolha e subsequente adesao:
frequéncia do rastreamento, local da triagem (domicilio ou unidade médica), necessidade de preparo
intestinal, necessidade de sedacdo, tempo e transporte necessario, capacidade relativa em
prevenir/detectar o CCR, custo imediato, risco de complicacdes e precisdo do exame.?°

O rastreamento é uma ac¢ao dirigida a populagdo assintomatica na fase subclinica da doenca. Seu
objetivo é reduzir a incidéncia de cancer invasivo e a taxa de mortalidade na populacdo, descobrindo-o em
seus estadios iniciais. O exame de rastreamento ndo é diagndstico, havendo, portanto, necessidade de
exames complementares. Deve ter como caracteristica ser pouco invasivo, ter baixo custo e facil aceitacdo
pela populagdo. Seu sucesso depende de recrutamento populacional adequado, da realizacdo de exames
apropriados, que sejam bem aceitos e do seguimento dos pacientes com resultados alterados nesses
testes, além da repeticio dos exames em intervalos preestabelecidos.?*

Como parte do processo de rastreamento, todos os resultados positivos de exames ndo
colonoscdépicos deverdao ser direcionados para a colonoscopia de forma oportuna. O atraso desse
encaminhamento apds 10 meses, por exemplo, pode gerar um risco 48% maior de CCR e o dobro de risco
de deteccdo de doenca em estagio Il ou IV, quando comparados a pacientes encaminhados para
colonoscopia poucos meses apds deteccdo de outro exame positivo. Os riscos sdo ainda maiores se a
colonoscopia for postergada por mais de 12 meses (odds ratio, 2,25 para qualquer cancer e 3,22 para

doenca em estagio avang:ado).zo'21
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Esses dados epidemioldgicos reforcam a importancia do rastreamento de cancer colorretal,
especialmente devido ao aumento dos casos de CCR nos ultimos 30 anos. Essa realidade é atribuida a
fatores ambientais, principalmente relacionados ao estilo de vida (pouca atividade fisica, alimentagdo
inadequada, obesidade, tabagismo) e envelhecimento da populagdo2. Portanto, o rastreamento é
realizado mediante aos fatores de risco. A idade é um dos quesitos mais importantes, ja que ao longo dos
anos, passou-se a ter cada vez mais casos de CCR em individuos com idade inferior a 50 anos, fazendo com
gue houvesse diminuicdo na idade de inicio para rastreamento. Desta forma, a triagem tem sido cada vez
mais precoce. Deve-se inicia-la aos 45 anos, ja que a detecgdo precoce do CCR reduz significativamente as

taxas de mortalidade, corroborando para a importancia da adesao dos individuos.?®?’

A colonoscopia é considerada como padrdo-ouro para o diagndstico do CCR, bem como para sua
prevencdo, posto que permite resseccdo endoscopica de lesdes pré-neopldsicas9. Diante disso, ele é visto
como doenga prevenivel, uma vez que, habitualmente, desenvolve-se a partir de uma lesdo precursora
benigna e de crescimento lento, o pdlipo adenomatoso, que pode ser diagnosticada e ressecada em
colonoscopias de rastreamento.”®

Tendo em vista tal realidade, faz-se necessdrio compreender as peculiaridades do CCR, seu perfil e
apresentacdes no ambito regional, a fim de gerar intervencdes efetivas no controle e prevencao desse tipo
cancer. O CCR possui uma lenta evolugdo, por isso € um dos que responde melhor ao rastreamento
precoce, o que poderia gerar um impacto na redugao de gastos em saude publica.24

Até o momento, a principal estratégia de rastreamento populacional para o CCR é a utilizacdo da
pesquisa de sangue oculto nas fezes. Esse é um exame ndo invasivo, de baixa complexidade, de facil
realizacdo e baixo custo, cuja sensibilidade varia de acordo com o método utilizado (guaiaco e
imunoldégico), ficando entre 38,3% e 49,5%.20'35

Deve-se lembrar ainda que devido a baixa especificidade do exame de sangue oculto nas fezes para
o CCR, atualmente, o exame preferencial para prevencdo é a colonoscopia. A PSOF poderia ser uma
excelente alternativa para rastreio populacional e melhor direcionamento para colonoscopia, no entanto,
ao analisar-se individualmente, a preferéncia sera da colonoscopia.20

O diagndstico precoce do cancer colorretal pode prevenir até 90% da mortalidade, sendo o seu
rastreamento imprescindivel na saude publica, uma vez que ao detectar o pdlipo pré-maligno, permite-se
sua remocdo e tratamento precoce geralmente bem-sucedido.*?

Cabe corroborar que, os fatores de risco modicaveis como obesidade, diabetes, tabagismo, excesso
de dlcool e de carne processada e sedentarismo ndo influenciam na recomendacdo de rastreamento,
porém evita-los é o primeiro passo para reducao da incidéncia dessa doenca. Influenciam no rastreamento
os fatores de risco permanentes: idade, formas hereditarias de CCR, histéria familiar e pessoal de CCR

esporadico e pdlipos, doencga infamatdria intestinal e radiagao abdominal. 2333
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Em suma, as apresentacdes sintomaticas do CCR comprometem a qualidade de vida do paciente.
Inclusive, existem casos em que esses sintomas permanecem por anos, no qual o paciente convive
diariamente com a presenca de sangue vivo nas fezes, a constipacdo, tenesmo, além dos sintomas
obstrutivos e da dor. E, por vezes, em virtude da falta de cultura de prevencdo e rastreamento, a presenca
de um sintoma é que faz com que o paciente procure o atendimento para realizacdo de exames,
detectando assim o cancer ja em um estagio mais avancado.?

A incidéncia e mortalidade do CCR justifica, mas estratégias de rastreamento existentes. O foco
dessa atualizacdo sobre o tema estd no individuo de risco médio para o cancer esporadico — maior parte

dos casos — indicando a colonoscopia como o método mais adequado de rastreamento.?®*

Diante dos aspectos fisiopatoldgicos e das consequéncias, tanto fisicas quanto psicossociais, que
podem ser geradas no cotidiano das pessoas que convivem com esse tipo de cancer, a busca por
ferramentas para auxiliar no diagndstico precoce torna-se uma estratégia essencial para promover uma
melhor qualidade de vida para esses pacientes. Logo, a adocdo de métodos que proporcionem um
rastreamento baseado na estratificacdo de risco individual aliados ao aprimoramento profissional,
campanhas promovidas pelas politicas publicas e buscas ativas sdo medidas que interferem diretamente no

aumento dos indices de cura.’®?

No entanto, apesar de um curso de crescimento lento, o pdlipo pré-maligno possui estagio inicial
silencioso, o qual, somado as condigdes socioeconémicas desfavoraveis e desconhecimento populacional
sobre esse tipo de cancer, obtém diagndsticos e tratamentos atrasados em lesdes jd avancadas que
requerem maior nivel de complexidade e recursos Logo, o rastreamento reduz, além do indice de
mortalidade, a incidéncia do CCR e o aumento da sobrevida, uma vez que, o diagndstico precoce confere
uma taxa de sobrevida de 80%, ao passo que o diagnéstico tardio reduz a sobrevida para apenas 10%.>2

Quadro 2 - Prés e contras para exames de rastreamento do CCR - 2%
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Contras

Imunoquimico fecal

Nenhum risco

Sem preparo intestinal
Nenhuma dieta antes do exame
Amostragem feita em casa
Baixo custo

Pode perder pélipos e alguns canceres

Pode produzir resultados falso-positivos
Precisa ser feito anualmente
Se o resultado for anormal,

serd necessaria colonoscopia

Exame de sangue

oculto nas fezes

Sem preparo intestinal

Nenhum risco
Amostragem feita em casa
Baixo custo

Pode perder pdlipos e alguns canceres

Pode produzir resultados falso-positivos
S3o necessarias alteracGes na dieta
antes do exame

Precisa ser feito anualmente

Se o resultado for anormal,

sera necessaria colonoscopia

DNA das fezes

Nenhum risco

Sem preparo intestinal
Nenhuma dieta antes do exame
Amostragem feita em casa

Pode perder pélipos e alguns canceres

Pode produzir resultados falso-positivos
Feito a cada 3 anos

Se o resultado for anormal,

sera necessaria colonoscopia

Colonoscopia

Normalmente visualiza

todo o célon

Pode biopsiar e retirar pélipos
Feito a cada 10 anos

Usado também para o
diagndstico de outras doengas

Pode perder pélipos pequenos
Necessita preparo intestinal
Necessita sedacao

Paciente precisa de acompanhante
Paciente perde um dia de trabalho
Risco de sangramento ou infec¢do

Colonoscopia virtual

Rapido e seguro

Visualiza todo o célon
Feito a cada 5 anos
N3o é necessaria sedacdo

Pode perder pdlipos pequenos
Necessita preparacdo intestinal
Alguns resultados falso-positivos
Exposicdo a radiacdo

N3o é possivel remover pdlipos
Se o resultado for anormal, sera
necessaria colonoscopia

Sigmoidoscopia

Flexivel

Bastante rapido e seguro

Geralmente nao requer
preparo intestinal

N3o necessita sedagdo
Feito a cada 5 anos

Visualiza apenas 1/3 do célon

Pode perder pdlipos pequenos
Ndo remove todos os pdlipos
Pode causar desconforto

Risco de sangramento ou infec¢do
Se o resultado for anormal, sera
necessaria colonoscopia

Fonte: Construcdo dos autores advindas dos resultados do estudo (2023).
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Categoria 4 — Tratamento terapéutico: ndo farmacoloégico

A Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Cancer (PNPCCa) na Rede de Atencdo a Saude
das Pessoas com Doencas Crdnicas no ambito do Sistema Unico de Saude, propde que os profissionais
devem desenvolver acdes de promocdo da saude, prevencdo de fatores de risco, avaliar a aptidao para o
autocuidado dos usudrios com cancer, rastrear de acordo com protocolos e diretrizes federais sinais e
sintomas de acordo com resultados de exames alterados, encaminhar para confirmagao diagndstica casos
suspeitos e proceder com o tratamento adequado em tempo oportuno.”

No entanto, apesar de um curso de crescimento lento, o pdélipo pré-maligno possui estagio inicial
silencioso, o qual, somado as condi¢Ges socioecondmicas desfavoraveis e desconhecimento populacional
sobre esse tipo de cancer, obtém diagndsticos e tratamentos atrasados em lesGes ja avancadas que
requerem maior nivel de complexidade e recursos.*?

O tratamento da maioria dos canceres consiste na combinacdo de diferentes
abordagens terapéuticas diferindo, principalmente, em relagdo ao tipo e a gravidade da doenga. Em casos
onde a intervencao cirdrgica é necessaria, o procedimento mais comum é a realizagdo de colectomia, que
dependendo do caso é executada de maneira parcial ou total. Em casos de lesGes de colo sigmoide e reto,
é realizada a retossigmoidectomia, ja em estagios avancados da doenca e/ou dependendo da localizagdo
do tumor, pode ser executada a amputagdo cirdrgica do reto, ou até mesmo a exanteragdo pélvica, em
casos onde o tumor apresenta expansibilidade para érgdos adjacentes, como o Utero/prostata e bexiga.20

De acordo com o estadiamento dos tumores colorretais, o principal método de tratamento é a
cirurgia, portanto, a cirurgia mais completa envolve a retirada do intestino grosso e do reto. E necessaria a
realizacdo de uma estomia, que possui impacto na sociedade, no fisico e no psicolégico dos pacientes. A
estomia é uma abertura realizada principalmente no trato gastrointestinal, e seus tipos principais sdao uma
abertura com a funcdo de eliminacdo intestinal, denominada colostomias e ileostomias. Este procedimento
cirargico visa evitar complicacdes causadas por tumores e doencas intestinais.?’

O diagnéstico precoce quer pela imediata investigacdo de sintomas suspeitos quer pelo rastreio da
populacdo e de grupos de risco, permite diminuir a mortalidade. O correto diagndstico anatomopatoldgico,
bem como o estadiamento no momento da intervencdo cirdrgica é de extrema importancia, tanto para a
definicdo do tratamento, quanto para o prognéstico dos pacientes.”*

As condi¢cdes socioecondmicas da populacdo brasileira é um fator condicionante sobre o
conhecimento da importancia da prevencado e do diagndstico precoce do CCR. A populagdo desfavorecida
socioeconomicamente, normalmente, desconhece sobre este tipo de cancer, dificultando o acesso ao
sistema de saude. Essa realidade é a responsavel pelo atraso do diagndstico e tratamento, sendo detectado
estdgios avancados, tornando os casos mais complexos, aumentando a demanda das internacdes e,
consequentemente, os tratamentos mais agressivos e prolongados.”*

A falta de acesso ao diagndstico precoce faz a maioria das pessoas o obterem quando seus sinais e
sintomas aparecem. Isso torna seu tratamento complexo, dispendioso e invasivo, com necessidade de
intervencgdo cirdrgica, quimioterapia e radioterapia, o que produz impacto econémico, psicoldgico e social
negativos.22
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A populagcdo conta com longo tempo de espera ao atendimento especializado e bidpsia,
quimioterdpicos, medicagdes indisponiveis na rede publica, conduzem a falta de adesdo ao tratamento,
causas autoexplicativas ao indice de letalidade em até 20% dos individuos.**

Com base nessas informacdes coletadas, chega-se ao consenso que a deteccdo precoce é o melhor
caminho para a prevengao e melhor atendimento da populagdo. Para isso a necessidade de métodos
diagnodsticos adequados e tratamento eficaz contribuem para a melhoria do progndstico dos pacientes e
melhor aplicagdo dos recursos publicos.20

A adesdo ao tratamento é intrinseca a realidade financeira e a acessibilidade, citando que a doenca
conta com barreiras fisicas e emocionais ao doente e seu nucleo familiar, evidenciando a
multidisciplinaridade como método mais eficaz na sobrevida do paciente.24

Quando se observa a perspectiva das pessoas, a adesdao significa aceitacdo de uma ideia, a
manifestacdo de aprovacdo ou apoio e o reconhecimento de uma intervencdao. No campo da saude, a
adesdo ao tratamento pode estar relacionada a trés componentes principais, a saber, a nocao de doencga
que atinge o paciente, a ideia de cura ou de melhora, o lugar do profissional e dos servicos em seu campo
imagindrio. Esses componentes sdo interpretados como relagdao de parceria e vinculo entre o paciente e o
profissional que o assiste e, ainda, os que atuam como fator estruturante do possivel processo de
rastreamento de cancer, por exemplo.22

Vale ressaltar, também, que um outro fator que torna o rastreamento ainda mais
importante é o aumento dos custos relacionados aos cuidados com o CCR através da
utilizacdo de medicamentos mais novos e mais caros. Logo, a medida que a alternativas de tratamentos se
tornam cada vez mais caras, o rastreamento se torna ainda mais indispensavel. Com isso, tanto a
colonoscopia como a sigmoidoscopia flexivel sdo consideradas as duas alternativas de rastreamento mais
eficazes e de melhor custobeneficio.?®?”*®

CONCLUSAO

Conclui-se que as evidéncias cientificas indicam que a prevencdo do CCR através de exames de
rastreamento é efetiva, reduzindo a incidéncia e mortalidade dessa doenca. O cancer colorretal acomete
pacientes em diferentes estagios da vida e, por apresentar capacidade de desenvolvimento silencioso,
muitas vezes é diagnosticado em estagios avancados da doenca.

Nesse sentido, o diagndstico mostra-se eficiente e precoce quando o paciente realiza exames de
saude periddicos. O diagndstico precoce, quer pela imediata investigacdo de sintomas suspeitos quer pelo
rastreio da populacdo e de grupos de risco, permite diminuir a mortalidade. O correto diagndstico
anatomopatoldgico, bem como o estadiamento no momento da intervencdo cirdrgica é de extrema
importancia, tanto para a definicdo do tratamento, quanto para o progndstico dos pacientes.

Nenhuma  abordagem para CCR é absolutamente indicada, logo a melhor
abordagem deve ser escolhida baseada na Vviabilidade financeira e adequacdo a cada
paciente. Portanto, cada paciente deve ter sua histéria clinica analisada individualmente para que se possa
escolher a melhor alternativa de manejo.

Por fim, a maiores pesquisas podem ser realizadas, utilizando outras abordagens metodoldgicas, a
fim de identificar novos dados e permitir comparacdes e analises multidimensionais do CCR. Ressaltando-
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se, ainda, a importancia da producao cientifica acerca desta tematica e da necessidade de uma abordagem
cada vez mais atualizada que impacte nas politicas publicas de saude.
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RESUMO

O vaping, ou uso de cigarros eletronicos, surgiu como uma alternativa aparentemente mais segura ao
tabagismo convencional, no inicio dos anos 2000. No entanto, ao longo do tempo, tornou-se evidente
gue essa pratica estd associada a sérios riscos para a saude pulmonar e sistémica. Este resumo explora
os achados de imagem e a fisiopatologia da doenca pulmonar relacionada ao uso de cigarros
eletrénicos.

O aumento na popularidade dos cigarros eletronicos, especialmente entre adolescentes e jovens
adultos, trouxe a tona uma série de preocupacdes de saude, com foco nas doencgas respiratdrias e
cardiovasculares. Em particular, a "lesdo pulmonar relacionada ao uso de cigarros eletrénicos" (EVALI)
ganhou destaque em 2019, devido a casos de danos pulmonares associados ao vaping.

Estudos apontam que o uso cronico de cigarros eletrénicos relaciona-se ao aumento do risco de
desenvolver doencas pulmonares cronicas, como bronquite, enfisema e problemas cardiovasculares.
Esses sdo atribuidos a exposicdo a substancias quimicas presentes nos liquidos utilizados nos cigarros
eletrénicos. A diversidade de sabores atrativos dos liquidos também levanta preocupacdes,
especialmente entre os jovens.

A fisiopatologia do uso de cigarros eletronicos envolve a exposicdo a uma variedade de produtos
quimicos prejudiciais, incluindo nicotina, aromatizantes e outros compostos dissolvidos em solventes.
Durante o processo de vaporizacdo, essas substancias podem gerar compostos toxicos e liberar
nanoparticulas de metais, resultando em uma gama de efeitos adversos, como disturbios neurolégicos,
doencas pulmonares cronicas e inflamacado das vias aéreas.
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As lesdes pulmonares associadas ao vaping podem variar em gravidade e sintomas, abrangendo tosse
seca, falta de ar, vomitos e perda de peso. Além disso, a exposicdo as substancias quimicas presentes
nos cigarros eletrénicos provoca inflamacdo, estresse oxidativo e toxicidade em vdrias células
pulmonares.

O diagnéstico da EVALI é realizado por exclusdo de outras doencas pulmonares, com base em achados
de imagem, como infiltrados pulmonares identificados em radiografias ou tomografias de térax. Os
pacientes com EVALI geralmente apresentam sintomas respiratdrios, gastrointestinais e constitucionais.
Embora a EVALI seja uma condigdao em constante evolugao, é fundamental que os profissionais de salde
estejam cientes dos riscos associados ao vaping e saibam como diagnosticar e tratar essas lesdes
pulmonares potencialmente graves.

Em resumo, o uso de cigarros eletronicos estd associado a diversos riscos para a saude, com énfase nas
doencgas pulmonares e cardiovasculares. A fisiopatologia envolve a exposicdo a substancias quimicas
prejudiciais, resultando em danos as vias aéreas e pulmdes. O diagndstico é baseado na exclusdo de
outras condicOes, apoiado por achados de imagem. Portanto, é essencial que a comunidade médica
esteja consciente dos perigos do vaping e tenha a capacidade de diagnosticar e tratar de forma eficaz as
lesGes pulmonares relacionadas ao uso de cigarros eletronicos.

Palavras-chaves: Cigarros eletrénicos. VAPE. E-cigarettes. Imaginologia. Lesdao Pulmonar.
ABSTRACT

Vaping, or the use of electronic cigarettes, emerged as a seemingly safer alternative to conventional
smoking in the early 2000s. However, over time, it became apparent that this practice is associated with
serious risks to lung health and systemic. This summary explores the imaging findings and
pathophysiology of lung disease related to e-cigarette use.

The rise in popularity of e-cigarettes, especially among teenagers and young adults, has brought to light
a number of health concerns, with a focus on respiratory and cardiovascular diseases. In particular, "e-
cigarette use-related lung injury" (EVALI) gained prominence in 2019 due to cases of lung damage
associated with vaping.

Studies indicate that the chronic use of electronic cigarettes is related to an increased risk of developing
chronic lung diseases, such as bronchitis, emphysema and cardiovascular problems. These are attributed
to exposure to chemical substances present in the liquids used in electronic cigarettes. The diversity of
attractive flavors of liquids also raises concerns, especially among young people.

The pathophysiology of e-cigarette use involves exposure to a variety of harmful chemicals, including
nicotine, flavorings, and other compounds dissolved in solvents. During the vaporization process, these
substances can generate toxic compounds and release metal nanoparticles, resulting in a range of
adverse effects, such as neurological disorders, chronic lung diseases and airway inflammation.
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Lung injuries associated with vaping can vary in severity and symptoms, including dry cough,
shortness of breath, vomiting and weight loss. Furthermore, exposure to chemicals present in e-
cigarettes causes inflammation, oxidative stress and toxicity in various lung cells.

The diagnosis of EVALI is made by excluding other lung diseases, based on imaging findings, such as
pulmonary infiltrates identified on chest x-rays or CT scans. Patients with EVALI typically present with
respiratory, gastrointestinal, and constitutional symptoms.

Although EVALI is an ever-evolving condition, it is critical that healthcare professionals are aware of the
risks associated with vaping and know how to diagnose and treat these potentially serious lung injuries.
In summary, the use of electronic cigarettes is associated with several health risks, with an emphasis on
lung and cardiovascular diseases. The pathophysiology involves exposure to harmful chemicals resulting
in damage to the airways and lungs. Diagnosis is based on exclusion of other conditions, supported by
imaging findings. Therefore, it is essential that the medical community is aware of the dangers of vaping
and has the ability to effectively diagnose and treat lung injuries related to e-cigarette use.

Keywords: Electronic cigarettes. VAPE. E-cigarettes. Imaginology. Lung Injury.

INTRODUCAO

Em meados do século XX, o tabagismo tomou lugar de destaque ao ser relacionado a status social e
elegancia, induzindo as massas ao consumo dos cigarros. Na época, predominava o desconhecimento a
respeito dos maleficios causados pelo seu uso, que somente foram descobertos e amplamente
divulgados anos mais tarde, iniciando, a partir dai, campanhas de conscientizacdo a respeito dos riscos
causados pelo uso de cigarros. (Carneiro & Morais, 2023).

No Brasil, as diversas campanhas realizadas pelo Poder Publico, em especial a edicdo da Lei 9.294/96,
que, além de proibir o uso de cigarros em ambientes fechados, passou a obrigar a vinculagdo de
imagens e adverténcias sobre os maleficios de seu uso, fizeram com que ocorresse a desassociacdo da
imagem do uso de cigarro com a elegancia e status social.

O uso das imagens, possibilitou que os usudrios conhecessem as consequéncias do uso do cigarro,
auxiliando na cessacdo do fumo, além de servir como entrave a formacdo de novos dependentes de
tabaco. (Lobo, n.d.)

Apesar de consolidada a informacdo sobre os prejuizos gerados pelo ato de fumar, em 2003, com o
surgimento dos Dispositivos Eletronicos para Fumar (DEF), ocorreu a modificacdo da visdo a respeito do
uso de cigarros, levando a um rapido crescimento do nimero de usudrios, incluindo, em especial
adolescentes e jovens adultos. A rapida popularizacdo dos DEF se deu pela publicidade, que levava a
crer que sua utilizacdo era mais segura do que o cigarro convencional e pela adicdo de sabores e
esséncias, que atraia principalmente o publico mais jovem, em especial, aqueles que ainda estdo em
idade escolar. (Meo et al., n.d.) (Bertoni & Szklo, 2021)
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Pouco tempo se passou até que fosse constatado que o uso de cigarros eletrénicos tem consequenciais
iguais, sendo mais graves do que o uso de cigarros convencionais. As repercussdes nocivas decorrem
ndo apenas do ato de fumar, sendo geradas pelas substancias potencialmente danosas encontradas no
liquido do dispositivo, como, formaldeido, acroleina, acetaldeido, metais pesados, compostos organicos
volateis e nitrosaminas derivadas do tabaco, que sdo ocultadas pelos fabricantes nas informacdes a
respeito da composicao do produto.

Com o intuito de proteger a populagdo, em 2009, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) editou a Resolugdo 46, proibindo a comercializagao, importacao e a circulagdo de mensagens
publicitarias de quaisquer dispositivos eletrénicos no Brasil.

Apesar da proibicdo explicita hd quase 15 anos, a disseminag¢do e circulagdo dos DEF continuou
ocorrendo normalmente, sendo encontrados até hoje facilmente a venda tanto na rua quanto na
internet. A alta prevaléncia de usuarios de DEF levou ao aumento, em especial, das doencas
pulmonares, ficando conhecidas como EVALI — E-cigarette, or vaping, product use-associated lung injury,
traduzido para o portugués (BR) pneumopatia associado ao uso de cigarros eletrénicos e vapes. (Vargas
et al., 2021)

METODOLOGIA

Este estudo emprega uma abordagem de revisdo integrativa da literatura, que permite a analise e
sintese de diversos estudos publicados e desta forma obter conclusdes sobre a drea especifica de
estudo. A revisdo integrativa € um método que proporciona a sintese de conhecimento e a incorporacao
da aplicabilidade de resultados de estudos significativos na pratica.(Souza et al., 2010)

Trata-se de um estudo realizado por meio de levantamento bibliografico e baseado na experiéncia
vivenciada pelas autoras por ocasido da realizacdo de uma revisao integrativa.(Souza et al., 2010)

Quanto a questdo norteadora adotada para a elaboracdo do estudo, pergunta-se: “Quais sdo os achados
de Imagem e a fisiopatologia encontrados na doenca pulmonar associada ao uso de cigarro eletrénico
ou vaping (EVALI- E-Cigarette or Vaping product use- Associated Lung Injury)?”

Para isso, foram consultadas as bases de dados LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude), SCIELO Brasil (Scientific Eletronic Library Online), PubMed e MEDLINE (Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online). Foram coletados dados de 2019 a 2023. A busca foi
realizada nas bibliotecas referidas anteriormente, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, usando-se
os booleanos AND além dos seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs): “cigarros eletrénicos”
OR “VAPE” OR “E-cigarretes” AND “Imaginologia” AND “lesdo pulmonar”. Desta forma, foram
selecionados os artigos relevantes que corroborassem para a resposta da questdo norteadora adotada
pelo estudo.

A selecdo inicial foi baseada nos titulos e resumos dos artigos e, em caso de duvidas quanto ao
conteudo, o artigo completo foi avaliado para decidir sobre sua inclusdao ou exclusdo na revisao.
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Como critério de selecdo dos artigos construiu-se um formuldrio com as informacdes a seguir: autor e
ano, periédico de publicacdo, tema e titulo compativel com os descritores, desenho do estudo,
indexacdo, descritor utilizado para localizar a publicacdo, objetivos e principais resultados, bem como
artigos, livros ou trabalhos académicos (de conclusdo, dissertacdo ou tese), publicados entre os anos de
2019 e 2021, que apresentasse um dos descritores no titulo ou no resumo e que se apresentassem
gratuitamente e na integra.

Como critério de inclusdo, utilizou-se artigos do tipo original, publicados em periddicos internacionais ou
nacionais, nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, ano de publicagdo superior ou igual a 2019,
indexados em uma das bases anteriormente citadas. E para critério de exclusao, utilizou-se artigos com
Qualis inferior a B5 e que ndo se apresentassem gratuitamente e na integra.

INCIDENCIA

Varios estudos epidemiolégicos e revisdes sistematicas tém investigado a associacdo entre o uso de
cigarros eletronicos e a incidéncia de doengas, com foco em problemas respiratdrios e cardiovasculares.
Dessa forma, existem diversos casos relatados de lesdes pulmonares agudas associadas ao vaping,
muitas vezes chamadas de "lesGes pulmonares relacionadas ao uso de cigarros eletrénicos" (EVALI).
Essas lesdes incluem sintomas como falta de ar, tosse, dor no peito e febre. A incidéncia de EVALI foi
mais proeminente em 2019, levando a um aumento na conscientizacdao sobre os perigos do vaping.
(BARUFALDI, L. A; OLIVEIRA)

Além disso, estudos sugerem que o uso crénico de cigarros eletronicos podem aumentar o risco de
desenvolver doencas pulmonares cronicas, como bronquite e enfisema, bem como problemas
cardiovasculares, devido a exposicdo a nicotina e outros produtos quimicos presentes nos liquidos de
vape. (Carneiro, H. M. L. de O., & Morais, P. S. de A. (2023))

A relacdo entre o uso de vapes e doencgas também levanta preocupacdes sobre os efeitos nos jovens, ja
gue muitos deles sdo atraidos pelos sabores atrativos dos liquidos de vape(4). A quantidade de jovens
de 18 a 24 anos que usam cigarros eletrénicos diariamente é muito maior do que em grupos de idades
mais avangadas, quase dez vezes maior. (Carneiro, H. M. L. de O., & Morais, P. S. de A. (2023)) A
incidéncia do vaping entre os adolescentes tem gerado inquietacdo, com o potencial de criar uma nova
geracao de fumantes. As pesquisas sobre a incidéncia do uso de cigarros eletrénicos em relacdo a
doencas ainda estdo em andamento e os resultados sdo varidveis. Entretanto, os dados disponiveis
indicam que o vaping ndo é isento de riscos a saude.

FISIOPATOLOGIA

O uso de cigarros eletronicos (vaper) expde o organismo a uma variedade de produtos quimicos nocivos,
pois a sua composicdo basica é uma solucdo liquida (e-liquido ou e-fluido) contendo nicotina,
aromatizantes e outros produtos quimicos (nitrosaminas, aldeidos, metais, compostos organicos
volateis, compostos fendlicos, hidrocarbonetos aromaticos policiclicos, alcaloides do tabaco,
aminotadalafil e rimonabanto) dissolvidos em solventes como propilenoglicol e/ou glicerina vegetal
(Carneiro, H. M. L. de O., & Morais, P. S. de A. (2023, BARUFALDI, L. A.). Durante o seu aquecimento,
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esses produtos podem formar compostos toxicos e/ou cancerigenos e liberar nanoparticulas de metais
toéxicos (BARUFALDI, L. A.). Desta forma, os riscos a saude relacionados ao uso dos cigarros eletrénicos
sdo variados e repletos de efeitos deletérios, que englobam efeitos pulmonares, impacto neuroldgico,
alteragdes gastrointestinais e alteracdes sistémicas. Inclusive, atualmente foi constatada uma grave
epidemia de lesGes pulmonares associadas ao uso desses cigarros eletrénicos (BARUFALDI, L. A.,
SCHMIDT,).

No que diz respeito a agdo dessas substancias, os carbonilos e as nitrosaminas oferecem riscos
sistémicos ao usuario de vaper, como manifestacdes neuroldgicas, cancer de pulmao, disturbios
cardiovasculares e carie dentaria (Carneiro, H. M. L. de 0., & Morais, P. S. de A. (2023)). Ja o
propilenoglicol e o glicerol sdo substancias altamente irritativas para as vias aéreas superiores (Carneiro,
H. M. L. de O., & Morais, P. S. de A. (2023)). Por fim, a nicotina tem um alto potencial de estimulagdo e
pode causar alteragdes no sistema nervoso central (alteragdes neuroplasticas, interferéncia nos nucleos
autondmicos do tronco cerebral, dentre outros), aumentar o padrdao respiratério, alterar a pressao
arterial, alterar os batimentos cardiacos, alterar o metabolismo, diminuir a sintese de 6xido nitrico nos
pulmdes, aumentar a impedancia respiratéria, aumentar a resisténcia ao fluxo respiratério, causar
doengas pulmonares obstrutivas cronicas (DPOC), aumentar a infiltracdo de células inflamatdrias nas
vias aéreas e causar alteragGes cardiovasculares (BARUFALDI, L. A.).

Dessa forma, em resumo, o mecanismo fisiopatolégico do uso do vaper é composto pela participagao de
surfactantes pulmonares, da depuracdo mucociliar e da fagocitose de particulas inaladas. Os macréfagos
gue sdo responsaveis pela degradacao de diversas particulas presentes nos vapores inalados tém as suas
funcdes suprimidas quando expostos ao contato continuo com a fumaca do cigarro eletrénico. A
depuracdo celular leva ao desequilibrio da cascata inflamatéria e da depuracdo mucociliar das vias
aéreas e isso ocorre decorrente a funcdo fagocitaria dos macréfagos diminuidos. Somado a isso, tem-se
os efeitos ja citados das substancias que compdem os cigarros eletronicos (BERNAT, GRAHAM).

Além disso, é valido ressaltar que a exposicdo a essas substancias causa inflamacdo, causa estresse
oxidativo e toxicidade para varios tipos celulares, como por exemplo, para as células pulmonares,
endoteliais e células-tronco. Por isso, sdo encontradas varias alteragdes protedmicas nas células das vias
aéreas inferiores, sendo que essas alteracdes sdo vistas em proteinas patogénicas nos epitélios
bronquicos de fumantes de vapers (GHOSH).

Por fim, no que diz respeito a lesdo pulmonar relacionada ao uso de cigarro eletronico, também
conhecida como EVALI (E-cigarette or Vaping, product use Associated Lung Injury), ela consiste em
diversos tipos de lesdes no sistema respiratério, principalmente nos brénquios. Os seus sintomas podem
variar, mas de forma geral eles estdo associados a inflamacdo dos brénquios e alvéolos, sendo mais
comum ver manifestacdes clinicas no sistema respiratério e gastrointestinal como: tosse seca
(acompanhada ou ndo de hemoptise), irritacdo na garganta, dispneia, fadiga, nausea, vémito, diarreia e
perda de peso ( SILVA, A. L. O. DA; MOREIRA, J. C.). Ademais, também é possivel observar queimaduras
térmicas, reacbes alérgicas (pneumonia de hipersensibilidade), pneumonias lipoides, pneumonias
eosinofilicas agudas, pneumonias com derrame pleural, pneumonite aguda, bronquiolite respiratéria,
doenca pulmonar intersticial, bronquiolite obliterante com pneumonia em organizacdo e hemorragias
alveolares difusas, como consequéncia do uso desses cigarros eletrénicos (SCHMIDT).
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DIAGNOSTICO E IMAGEM

N3do ha um teste ou exame especifico para detectar a Evali. O diagndstico é feito por exclusdo de outras
doencas pulmonares e pela andlise do histdrico de uso de cigarros eletrdnicos do paciente.

As lesOes pulmonares relacionadas com essa doencga sao definidas pela presenca de infiltrados
pulmonares na imagem. Portanto, a avaliagdao deve incluir a exclusdao de outros processos infecciosos
pulmonares. Para isso, podemos realizar os seguintes exames: radiografia ou tomografia
computadorizada de térax, cultura de escarro, hemocultura, broncoscopia com lavagem broncoalveolar,
bidpsias transbronquicas e testes sorolégicos. Quase sempre, pacientes com EVALI apresentam
sintomas constitucionais, respiratérios e gastrointestinais.

DODICK e GREENBERG, em seu artigo “A Patient With E-Cigarette Vaping Associated Lung Injury
(EVALI)—Coming to an Operating Room Near You!”, publicado no Boletim da Anesthesia Pacient Safety
Foundation, elaboraram uma pequena tabela de achados cuja apresentacdo aponta para a existéncia do
Evali. Confira-se:

Tabela 1: Critérios de Diagnéstico Sugeridos para EVALI®#

Uso de cigarros eletrénicos

Infiltrado pulmonar na radiografia toracica ou opacidades em vidro fosco na tomografia
computadorizada (TC)

Contagem elevada de leucocitos e marcadores inflamatérios (proteina c-reativa, taxa de
sedimentacdo de eritrocitos)

Auséncia de infeccdo pulmonar: resultado negativo para virus respiratérios, incluindo influenza, HIV
negativo ou infeccdes relacionadas ao HIV, sangue negativo, escarro e/ou culturas de lavado
broncoalveolar (LBA)

Macréfagos espumosos contendo acetato de vitamina E na patologia do pulm&o/LBA*

Nenhuma evidéncia de causas medicas alternativas (ex.: insuficiéncia cardiaca, doenca
reumatologica, cancer)

Verifica-se, portanto, que por se tratar de um diagndstico feito a partir da exclusdo de outras patologias
pulmonares, afigura-se essencial a realizagdo dos exames complementares, especialmente os
laboratoriais e de imagem, que apresentam alguns padrdes mais comuns. O descrito mais
prevalentemente encontrado é o de vidro fosco bilateralmente em lobos inferiores e opacidades
consolidadas subpleurais. Sendo menos frequentes os derrames pleurais (raros), opacidades densas na
base (como observadas na sindrome do desconforto respiratério agudo) e opacidades consolidadas
difusas e irregulares e confluentes (como observadas na pneumonia em organizacao criptogénica) ou
opacidades em vidro fosco do lobo superior com aprisionamento de ar (como observado em
pneumonite de hipersensibilidade). Dependendo da intensidade dos esforcos de inalacdo associados ao
vaping, o pneumotdrax e o pneumomediastino sao raramente vistos.
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Além disso, as bidpsias realizadas nos casos de lesdao pulmonar associada ao produto e-cigarro ou vaping
mostraram lesdo pulmonar aguda, manifestando-se como pneumonia em organizacdo, dano alveolar
difuso, pneumonia lipdide, pneumonite fibrinosa aguda ou uma combinacdo desses padrdes. A
avaliacdo citopatolégica de amostras de lavado broncoalveolar revelou macréfagos espumosos e
vacuolizacdo de pneumdcitos, que foram positivos para Oil Red O, consistentes com o aciumulo de
lipidios, o que pode estar relacionado a glicerina contida nos liquidos aerossolizados, produzindo um
padrao semelhante ao pulmao induzido por amiodarona lesdao com fosfolipidose enddgena.

A gravidade pode variar de leve (ndo exigindo hospitalizagdo - 5 a 10%), a grave (exigindo internagdo na
UTI - 44 a 58%) e, muitas vezes, ventilagdo ndo invasiva (32 a 36%) ou intubagdao com ventilagao
mecanica (11 a 32%). Os pacientes dispneicos ou com saturagdo de oxigénio inferior a 95%, com
comorbidades ou outros fatores, a critério do médico assistente, devem ser internados. Os pacientes
ambulatoriais devem ser reavaliados dentro de 24 a 48h. O manejo desses pacientes exige muitos
cuidados de apoio, com ventilagdo protetora pulmonar com volumes correntes baixos e alta PEEP
empregados de maneira semelhante a usada na sindrome do desconforto respiratério agudo.
Corticosteroides empiricos podem ser benéficos e tém sido amplamente administrados em relatos
publicados.

Por fim, embora ainda haja muito a ser elucidado em relagdao a EVALI, sabemos que o uso de cigarros
eletronicos é cada vez mais prevalente, razdao pela qual trata-se de patologia que ainda serd muito

encontrada nos servigos médicos do nosso pais.

Figura 5: Imagens radiolégicas das lesoes causadas pelo EVALI

Fonte: Pulmonary lliness Related to E-Cigarette Use in lllinois and Wisconsin - Final
Report 2020
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Imagem de raio X e tomografia computadorizada de

paciente com lesdes (setas brancas e pretas) provocadas
pelo uso de cigarros eletrénicos

Sociedade de Radiologia da América do Norte

TRATAMENTO

O dispositivo eletrénico de fumar foi inserido no mercado com o intuito de mitigar o uso de cigarros
tradicionais, pois varios usudrios em paises como a Inglaterra e EUA acreditavam, equivocadamente,
gue o uso do vaping provocava menos danos a salde que o cigarro convencional, haja vista o vaper
aumentar a predisposicdao ao fumo de cigarros comum. Contudo, o aparecimento de doencas
relacionadas a essa nova forma de fumar alertou os 6rgaos de saude publica, que ressalta a importancia
da proibicdo da comercializagdo desses produtos. (- SabinoM. R. B.; Sabinol. R. B.; LucenalL. Q.; MeloM.
C. R. de; BorbaM. E. C. de M.; BertoM. E. do N. P.; Araujol. C. F. de; LucioA. S. S. C.; MaiaA) Portanto,
acOes legislativas, educacionais e de tratamento s3o essenciais para que ndo aumente a
morbimortalidade atrelada ao uso do cigarro convencional e/ao eletrénico. (SousaS. L. de; MeloM. C. C,;
AraujoE. M. L.; MartinsL. de S. A. C)

Dessa forma, o EVALI — por ser uma doenca recente — ndo possui evidéncias cientificas de tratamento
ideal e a maior parte dos pacientes com a patologia necessita de hospitalizacdo, aproximadamente 95%,
cerca de 85% necessitam de oxigénio suplementar e em torno de 25% necessitam de intubacdo e
ventilagdo mecanica; raramente é necessario oxigenacdo por membrana extracorpérea (ECMO). O uso
de glicocorticoides sistémico foi prescrito para a maioria dos pacientes, porém foram feitos apenas
estudos observacionais, ou seja, ndo realizaram estudos com o objetivo de investigar de forma
prospectiva controlada. (Ghosh A, Coakley RC, Mascenik T, Rowell TR, Davis ES, Rogers K, Webster MJ,
Dang H, Herring LE, Sassano MF, Livraghi-Butrico A, Van Buren SK, Graves LM, Herman MA, Randell SH,
Alexis NE, Tarran R. Chronic E)
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RESUMO

Este artigo aborda o aumento das doengas mentais no contexto atual, com énfase na depressao. Discute-se
a complexidade da depressdo, incluindo fatores genéticos e ambientais, e destaca-se a importancia de
estudar alteragcdes metabdlicas e neuromorfoldgicas associadas. Um estudo de caso ilustra uma paciente
com depressdo resistente ao tratamento convencional, cuja ressonancia magnética revelou espessamento
do corpo caloso e niveis elevados de glutamina e glutamato no lobo frontal. Essas descobertas podem levar
a novas estratégias terapéuticas mais direcionadas no futuro.

Palavras-chaves: Depressdo; Alteracdes metabdlicas; Estratégias terapéuticas
ABSTRACT

This article addresses the increase in mental illnesses in the current context, with an emphasis on
depression. It discusses the complexity of depression, including genetic and environmental factors, and
highlights the importance of studying associated metabolic and neuromorphological changes. A case study
illustrates a patient with treatment-resistant depression, whose magnetic resonance imaging revealed
thickening of the corpus callosum and elevated levels of glutamine and glutamate in the frontal lobe. These
findings may lead to more targeted therapeutic strategies in the future.

Keywords: Depression; Metabolic changes; Therapeutic strategies

INTRODUCAO

O modo intenso no qual as pessoas tém vivido o dia a dia, juntamente com a eclosdo da COVID-19,
corrobora cada vez mais com o aumento do numero dos casos de doencas relacionadas a saude mental no
mundo todo. Dados da Organizacdo Mundial da Saude afirma que, atualmente, sao mais de 350 milhdes de
pessoas, de todas as idades, com depressao e ansiedade.1
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A depressdo, é tida como um conjunto de fatores associados ao aumento ou rebaixamento do humor.
Nenhum fator isolado até o momento atual da literatura é capaz de explicar o seu surgimento. Seu comeco
e progressao estdo relacionados a uma grande variedade bioldgica, histdrica, ambientais e psicolégicas.
Estas incluem, primordialmente, o fator familiar ou alcoolismo, disfuncdo na relacdo dos pais, ou perda de
pais precoces, eventos negativos, falta de apoio social apto e uma histéria difusa de baixa autoestimaZ.

Nesse sentido, os estudos neuropsicolégicos recentes, como os publicados pela Revista Brasileira de
Terapia Comportamental e Cognitiva, evidenciam intima relacao da depressao com disfungdes metabdlicas
e neuromorfoldgicas. Dentre as quais, neste caso, destacam-se as altera¢des no lobo frontal, aumento de
glutamina e glutamato e espessamento difuso do corpo caloso, achados estes que, segundo a literatura,
sdo bastante comuns em quadro de transtorno depressivo maior.3,4

Na avaliacdo dos pacientes depressivos, observa-se a perda de prazer dos afazeres cotidianos com
alteragdes cognitivas, alteragdes do sono, perda de apetite e de interesse sexuall,3. Essas queixas
principais, mediante um exame neurolégico, pode ser acompanhada de um exame de imagem, como
tomografia computadorizada, evidenciando uma lesdo na area do esplénio do corpo caloso, bem como um
aumento de glutamato nas areas do lobo frontal.4

De todos os tipos de depressao, a Depressdao Maior, é a mais comum e genérica e pode estar relacionada
ha um maior risco de suicidios. Os episddios depressivos podem ser classificados, quanto a intensidade e
presenca ou auséncia de sintomas somaticos. Os episddios graves podem ter subdivisdes de acordo com
presenga ou nao de sintomas psicéticos.5

RELATO DE CASO

O relato trata-se de um quadro de transtorno depressivo maior, diagnosticada na paciente M.l.J., de 20
anos, feminina, sem comorbidades.

Paciente busca auxilio médico devido ao quadro de depressao moderada “arrastada” em novembro de
2022, inicialmente em uso de Divalproato de sédio 1,5g; Olanzapina 10mg; Paroxetina 20mg e Neuleptil 4%
(10 gotas em caso de agitacdo).

Paciente recebera diagndstico de depressao grave apds 4 episdédios de tentativa de suicidio. Sendo que, no
ultimo, pulou do segundo andar de um prédio residencial. Assim, a conduta terapéutica é modificada para
Latuda 40mg/dia; Carbonato de Litio 600mg/dia.

No entanto, ndo houve resposta significativa. Apds 28 dias de tratamento paciente é internada, janeiro de
2023, para realizacdo de Cetamina Endovenosa em sistema de Day-Clinic — total de 11 vezes em infusGes
no periodo de 2 semanas. Logo depois da administracdo inicial, e, da avaliacdo da equipe médica junto ao
paciente, as doses foram reduzidas e espacadas, visando, desse modo, minimizar as chances de recaidas
apos a interrupgao.

Dias apds a estratégia terapéutica, a paciente encontra-se ainda em estado de pouca responsividade
verbal, apatia com extrema agitacdo psicomotora, sonoléncia excessiva e verbalizacbes/gestos
mimetizando suicidio por arma de fogo.
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Foram feitos alguns exames, destes: laboratoriais normal, ECG normal, LCR normal. RNM: corte sagital T1
3D mostra espessamento difuso do corpo caloso; corte coronal T2 hipocampos normais. Axial FLAIR nado
evidencia lesGes parenquimatosa focal. Ao realizar espectroscopia com Voxel posicionado no lobo frontal
direito, evidenciou aumento dos niveis de glutamina e glutamato, estes achados sdo de alta prevaléncia em
desordens do afeto, ansiedade e TDHA.

Portanto, devido ao quadro e tentativas frustradas de tratamento, a equipe médica decide em consenso
gue o ideal é a internacao terapéutica.

DISCUSSAO

O tratamento farmacoldgico da depressdo refrataria inclui a associacdo de antidepressivos,
anticonvulsivantes, antipsicdticos e estabilizadores do humor; de acordo com a gravidade do caso. A
paciente em questdo, apresentou-se ndo responsiva ao tratamento tradicional e teve os seguintes achados:
a ressonancia magnética mostrou um espessamento difuso do corpo caloso e ja na espectroscopia foi
encontrado o aumento de glutamato e glutamina no lobo frontal.

O corpo caloso é considerado a maior via comissural do cérebro humano. E uma banda de substancia
branca compactada constituida de fibras nervosas que conectam os dois hemisférios. E divido em quatro
partes: uma anterior chamada rostro, joelho ou fim bulbar anterior, esplénio ou porc¢do posterior e o corpo
— parte entre o joelho e o esplénio. A depressado refrataria causa um espessamento dessa grande comissura
caracterizando uma sindrome da parte do esplénio do corpo caloso. As consequéncias dessa alteracdo que
é possivel visualizar na paciente em questdo sdo: apatia extrema e sonoléncia excessiva.

O glutamato é o principal neurotransmissor excitatério que estd envolvido na neurogénese, na formacao
dos ax0nios e na sinaptogénese?. Esse neurotransmissor é liberado por neurdnios pré-sindpticos na fenda
sinaptica e vai interagir com receptores pds-sindpticos até terminar a transmissdao neuronal, em que o
glutamato vai ser captado por astrdcitos, para transforma-lo em glutamina-pela acdo da enzima sinetase.
Esta, por sua vez, vai para os neurdnios pré-sindpticos que vao transformar via glutaminase em glutamato,
novamente.

Varios estudos8 sugerem que a neurotransmissdao glutamatérgica desempenha um papel importante na
neurobiologia da depressdao e que, por isso, 0s antagonistas do glutamato tém assim propriedades
antidepressivas. Entretanto, apesar de um estudo clinico ter mostrado que, em menos de duas horas,
uma Unica infusdo endovenosa subanestésica de 0,5 mg/kg de cetamina reverteu os sintomas depressivos
de pacientes resistentes ao tratamento convencional, sendo que esse efeito perdurou por até duas
semanas, a paciente em questao nesse relato, ainda assim, mostrou-se irresponsiva a esse tratamento,
baseado em reduzir o nivel de glutamato , uma vez que a cetamina é um antagonista ndo-competitivo de
um dos receptores de glutamato, o NMDA.

Na depressdo refrataria, os niveis de glutamina e glutamato aumentam, consideravelmente, nos lobos
frontais, como mostrado na ressonancia magnética da paciente6,7. Tendo em vista que o lobo frontal é
responsavel pelo planejamento e execucdo de comportamentos aprendidos e intencionais assim como
constituem o local de muitas fungdes inibitdrias; essa alteracdo metabdlica causada pela depressdo serd
responsavel pela baixa responsividade verbal, agitacdo psicomotora e verbaliza¢cdes excessivas com gestos
mimetizando suicidio por arma de fogo apresentados pela paciente.
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CONCLUSAO

Tendo em vista que aproximadamente um ter¢o dos pacientes com depressdao nao atingem remissao?,
mostrando que a farmacologia para os casos de depressdao refrataria que incluem a substituicdo, a
potencializacdo e a combinacdo de antidepressivos, torna-se ineficaz; faz-se necessario conhecer melhor as
alteracdes metabdlicas no SNC desses pacientes acometidos por essa patologia.

Com isso, serd possivel tragar, futuramente, uma nova estratégia terapéutica que tenha como base,
justamente, combater, amenizar ou prevenir essas tais alteragcdes que potencializam a refratariedade do
tratamento da depressdao maior.
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Resumo

Introdugdo: A Diabetes Mellitus Tipo 1 (DMT1) é uma doenca heterogénea caracterizada por deficiéncias
enddcrinas metabdlicas, que desestabilizam a homeostase do organismo humano. Para o controle dessa
doenca, existem tratamentos disponiveis que poderdo ser indicados pelos médicos, sdo mais comuns os:
Mudltiplas doses de insulina + Glicosimetro, Multiplas doses de insulina + Sensor Libre, Bomba de insulina +
Glicosimetro, Bomba de Insulina + Sensor. Materiais e métodos: Tendo como objetivo o estudo
apresentado, a identificacdo do impacto dos tratamentos no medo de hipoglicemia, na qualidade de vida e
suas repercussdes no ambito social e psiquico. Desse modo, o estudo foi feito através de um formulario
online desenvolvido pela plataforma Formfacade, utilizando Scores para avaliagdo do Medo de
Hipoglicemia (FoH), Depressao, Ansiedade, Estresse (DASS) e Qualidade de vida (SF-36). Discussdao e
conclusdo: A partir dos resultados observados foi possivel comprovar uma diferenca estatistica entre as
respostas do grupo de portadores quando relacionado ao tipo de tratamento. Ja, no grupo de cuidadores,
as respostas foram similares e ndo obtiveram distincées de um tipo de tratamento para o outro.
Palavras-chaves: Diabetes Mellitus Tipo 1, medo de hipoglicemia, qualidade de vida, ansiedade e
depressao

Abstract

Introduction: Type 1 Diabetes Mellitus (DMT1) is a heterogeneous disease characterized by metabolic
endocrine deficiencies that destabilize the homeostasis of the human body. To control this disease, there
are treatments available that may be recommended by doctors, the most common being: Multiple doses of
insulin + Glucometer, Multiple doses of insulin + Libre Sensor, Insulin pump + Glucometer, Insulin Pump +
Sensor. Materials and methods: The objective of the study presented is to identify the impact of
treatments on the fear of hypoglycemia, quality of life and its repercussions in the social and psychological
sphere. Thus, the study was carried out using an online form developed by the Formfacade platform, using
Scores to assess Fear of Hypoglycemia (FoH), Depression, Anxiety, Stress (DASS) and Quality of life (SF-36).
Discussion and conclusion: From the results observed, it was possible to prove a statistical difference
between the responses of the group of carriers when related to the type of treatment. In the group of
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caregivers, the responses were similar and there were no distinctions between one type of treatment and
another.
Keywords: Type 1 Diabetes Mellitus, fear of hypoglycemia, quality of life, anxiety and depression

1. Introdugao

Segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes, a incidéncia atual de jovens menores de 19
anos é de 132.600 novos casos e, embora a diabetes mellitus tipo 1 (DMT1) seja menos comum na
populacdo geral quando comparado a diabetes mellitus tipo 2 (DMT2), a incidéncia ainda aumenta em
cerca de 3% ao ano, particularmente entre as criangas. E dentre os 10 paises com maior niumero de
casos de DMT1, o Brasil continua em terceiro lugar com 88.300 casos e ainda é o terceiro colocado em
maior numero de novos casos ao ano com 9.600. Diabetes mellitus tipo 1 (DMT1) é uma doenca
metabdlica crénica, que se caracteriza pela destruicdo parcial ou total das células beta das ilhotas de
Langerhans pancreaticas, resultando na deficiéncia de producdo de insulina, o que causa o aumento do
nivel de glicose no sangue. (SBD — DIRETRIZES 2019-2020) Com o aumento dos niveis de glicose no
sangue, o corpo secreta o hormonio insulina, que é um hormdnio produzido e secretado pelas células B
das ilhotas pancredticas, ele é responsavel por auxiliar a absorcdo de glicose pelas células e tecidos para
gue a mesma seja utilizada como fonte de energia, principalmente nos tecidos muscular e adiposo. A
fisiopatologia da DMT1 explica que a falta de insulina presente no corpo do portador da doenca dificulta
essa absorcdo de glicose do sangue, causando assim um acumulo nos mesmos e dificultando a produgao
de energia dos tecidos que utilizam a glicose como principal fonte. Dessa maneira, o paciente com
DMT1 possui duas vias de preocupacdo, sao elas a hipoglicemia e a hiperglicemia. A hiperglicemia é
caracterizada pelo alto nivel de glicose no sangue, que se da pela baixa producdo do hormoénio insulina e
tem consequéncias sistémicas como a polilria (excesso de urina) e polidipsia (sede), visto que o corpo
encontra uma forma de liberar esse excesso de glicose enviando-a para os rins para serem excretadas,
além de terem outros sintomas como dores, dorméncia e formigamento nas pernas, visdo turva e
embacada, que podem causar complicacdes como retinopatia; neuropatia; angiopatia; entre outros. J3,
a hipoglicemia acontece quando o nivel de glicose no sangue se encontra muito baixo, tendo como
principais sintomas o nervosismo e ansiedade; tremedeira, suores e calafrios, tontura ou vertigem,
sonoléncia, fome e ndusea, entre outros. E, em situacdes extremas, a hipoglicemia pode causar
desmaios ou crises convulsivas, sendo necessario o encaminhamento imediato ao hospital. Esses
sintomas podem ser causados em pacientes diabéticos com o aumento da quantidade de exercicios
fisicos sem orientacdo ou ajuste correspondente no tratamento; ao pular refeicdes ou comer menos do
gue o necessario; exagerar na medicacdo. Sendo assim é necessario que o paciente siga seu tratamento
de forma correta. O tratamento deve ser iniciado logo apds o diagnostico, visando a prevenc¢do da
cetoacidose diabética e da descompensacdo metabdlica e se tem como plano terapéutico a juncdo da
aplicacdo de insulina com a realizacdao de atividades fisicas e a orientacdo nutricional, contribuindo
assim para o retorno da homeostase do corpo do paciente com DMT1. Atualmente, existem
mecanismos de controle dos niveis de glicose do corpo, que possibilitam saber qual a taxa de glicose
sérica e qual a sua velocidade de degradac¢do dentro do organismo e, assim, saber a quantidade certa de
insulina a ser administrada por meio de multiplas doses de insulina (MDI). O tratamento é feito pela
administracdo alternada entre doses de insulina de a¢do curta, utilizada antes das refei¢cdes para o
auxilio na absorcdao da glicose advinda do carboidrato ingerido, e insulina de acdo intermediaria,

Pagina | 60



UNIG

Revista de Ciéncias Bioldgicas e da Saude. Fevereiro de 2024 UNIVERSIDADE IGUACU

utilizada uma ou duas vezes ao dia, podendo ser administrada por injecdes ou por bomba de insulina,
afim de regular os niveis de glicose entre as refeicdes. Sendo assim, o atual estudo visa analisar o
impacto do tipo de tratamento (uso de multiplas doses de insulina ou de bomba de insulina) e do tipo
de monitorizacdo da glicose (uso do glicosimetro ou sensor de glicose) na qualidade de vida, medo de
hipoglicemia, grau de ansiedade e de estresse de adultos e de cuidadores de criangas e adolescentes
com diabetes tipo 1.

Material e métodos

Entrevista

Este estudo utilizou o método de pesquisa de Corte Transversal realizado por um formulario online da
plataforma Formfacade (uma extensdo do Google Forms). A coleta de dados foi realizada de forma
totalmente online por meio do compartilhamento do formuldrio em meios de comunicacdo da internet,
visando um maior alcance populacional. O questionario foi destinado aos adultos portadores de DMT1 e
aos cuidadores de criangas e adolescentes com DMT1. Foram utilizados para a elaborag¢do do questionario
perguntas que englobam o Score Fear of Hypoglicemia (FoH) e o Subscore Hypoglicemia Fear Survey (HFS-
W) que tem como fungdo avaliar se os participantes possuem medo de hipoglicemia e qual a sua gravidade;
perguntas do Score Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-21) que tem a capacidade de mensurar,
simultaneamente, e distinguir a depressdo, a ansiedade e o estresse; além de perguntas do Score SF-36
que tem como funcgao avaliar a qualidade de vida das pessoas que responderam ao questiondrio. Esses trés
scores serao relacionados ao tipo de tratamento da crian¢a, dos adolescentes e do adulto portador de
DMT1. O estudo é composto por 406 portadores de DMT1 e 227 cuidadores de criancas/adolescentes com
DMT1 onde todos os pacientes voluntarios assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) concordando com os termos da pesquisa

Critérios de inclusao
— O adulto tera que estar no mesmo tratamento de DMT1 pelo menos ha 1 ano;
— Ser cuidador de crianga e/ou adolescente com diabetes tipo 1 com idade entre 6 meses e 17 anos;
— Crianca apresentar a DMT1 pelo menos hd 6 meses;
— Ser cuidador da crianca pelo menos ha 6 meses e com a crianga tendo DMT1 durante esse periodo;
— Assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Critérios de Exclusao
— Nao assinar o Termo Livre de Consentimento
— 0O adulto ndo fazer o uso do tratamento de insulina
— Na&o ser cuidador direto da crianca e/ou adolescente
— Acrianca possuir menos de 6 meses
— Acrianca e/ou adolescente ndo fazer uso do tratamento de insulina

Tratamento Estatistico

Inicialmente, a analise descritiva foi aplicada, realizando as estimativas de medidas de localizagdo (média e
mediana) e dispersdo (desvio padrdo, coeficiente de variacdo e erro padrdo) para todas as varidveis. Para
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verificacdo da significancia (B = 0,05), as discretas foram submetidas ao teste de Kruskal-Wallis (Siegel e
Castellan Jr, 2017), tendo:

HO: Os grupos j foram similares para a varidvel i.

H1: Pelo menos um grupo j era distinto para a varidvel i.

i @1 ={FoH — Comportamento, FoH — Preocupacdo, DASS — Depressao, DASS — Ansiedade, DASS —
Estresse}

BjRJ={Bomba de insulina + glicosimetro, Bomba de insulina + sensor,

Multiplas doses de insulina + glicosimetro, Multiplas de insulina + Sensor libre}

As variadveis continuas, Idade e os dominios de qualidade de vida, exigiram a

realizacdo dos testes de Shapiro-Wilk (n &It; 30) ou Kolmogorov-Smirnov (n = 30)

para verificagao da proximidade a Distribuicdo Normal (Triola, 2017), tendo:

HO: A variavel k do grupo j se aproximou da Distribuicdo Normal

H1: A varidvel k do grupo j ndo se aproximou da Distribuicdo Normal

k @ k = {ldade, Q2, Capacidade Funcional, Limitacdo por Aspectos Fisicos, Dor,

Estado Geral de Saude, Vitalidade, Aspectos Sociais, Limitagao por Aspectos

Emocionais, Saude Mental}

A auséncia de ajustamento aquela distribuicdo determinou a aplicacao do teste de

Kruskal-Wallis (Siegel e Castellan Jr, 2017), tendo:

HO: Os grupos j foram similares para a varidvel k.

H1: Pelo menos um grupo j era distinto para a varidvel k.

Resultados

A utilizacdo do formulario teve como objetivo principal relacionar o tipo de tratamento do DMT1 com os
resultados dos Scores: FoH; HFS; DASS-21; SF-36. O estudo é composto por 406 portadores adultos de
Diabetes Mellitus Tipo 1 e 227 cuidadores que responderam pelas criancas e adolescentes portadoras de
Diabetes Mellitus Tipo 1.

As perguntas iniciais do formuldrio foram utilizadas para estimar as caracteristicas basais dos pacientes
deste estudo. No condizente a ldade, todos os grupos detiveram elevada variabilidade coeficiente de
variacdo (cv) > 20,00%, portanto foram caracterizados pelas respectivas estimativas dessa estatistica e da
mediana (md). Como consequéncia, essa varidvel pode ter influenciado as demais respostas por
maturidade cronoldgica, a qual poderia impactar na percep¢do e compreensdao dos eventos de qualidade
de vida, comportamento, preocupacao, depressao, ansiedade e estresse.

Tabela 1: Resultados Descrilos de ldade (anos) & Teste de Komolgorov-Smimov (TKS)
dos Acometidos, o = 0,056.

Terapia n X 5 md CV B TKS
Bomba de insulina + Glicosimetro 51 3418 1032 3200 30,20 145 0,00
Bomba de insulina + Sensor 108 38,14 11,39 36,00 2988 1,10 0,03

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 33,28 9881 3200 2947 075 0,02
Multiplas doses de insulina + Sensor Libre 74 3583 1230 3550 3423 143 005
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Foi observado também, que o tratamento mais utilizado pelos adultos com 42,6% de adesdo é o de MDI +
Glicosimetro e ja no caso de criangas/adolescentes o mais utilizado com 43,1% de adesdo é o de MDI +
Sensor Libre.

= Adultos = Criancas

Bomba de 12,5%

insulina +
Glicosimetro

7.4%

Bomba de 26 5%

insulina +
sensor Libre 21.5%

Maltiplas
doses de
insulina +
Glicosimetro

42,6%

Multiplas
doses de
insulina +

Sensor Libre 43,1%

=]

% 10% 20% 30% 40% 20%

No caso dos adultos, foi observado um indicio de divergéncia do grupo usuario de Multiplas doses de
insulina + Glicosimetro quando comparado com os demais tratamentos, apresentou-se destacadamente
superior nos Scores (HoF; HFS; DASS-21; SF-36), significando que os individuos submetidos a tal tratamento
apresentavam os piores niveis para cada variavel estudada.

A avaliacdo do Medo da Hipoglicemia (Tabela 2) demonstrou que os dominios apresentaram para todos os
grupos, alta variabilidade, exceto para o Comportamento do grupo Bomba de insulina + Glicosimetro, o
qual conquistou a caracterizagdo 31,20 * 5,70 pontos. Entdo, de acordo com as declaragbes, o
Comportamento dos respondentes era coerente ao quadro de saude estudo. Apesar disso, a Preocupacao
era recorrente nos grupos, pois todos apresentaram elevada mediana (md), pelo menos, 57,06% (48,50 em
85,00 pontos) do total possivel. Esse quadro era esperado, pois a condicao clinica requisitaria atencao
constante, a qual se refletiria em Preocupacdo pela demanda do estado de alerta. Destaque-se, que as
estimativas de erro padrao sugeriram que a popula¢do ndo apresentaria resultados distintos.
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Tabela 2: Resultados Descritos de FoH dos Acometidos.

Terapia n X s md cv 8
Comportamento

Bomba de insulina + Glicosimetro 51 320 570 3100 1828 0,80
Bomba de insulina + Sensor 108 2821 707 2800 2505 068

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 30,23 6592 3000 2289 053
Multiplas doses de insulina + SensorLibre 74 3128 775 3000 2476 0,90

Preocupacgao
Bomba de insulina + Glicosimetro 51 5676 1581 59300 2786 221
Bomba de insulina + Sensor 108 4997 1614 4850 3230 155

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 5658 1651 5700 2919 1,26
Miltiplas doses de insulina + SensorLibre 74 5508 1576 5350 2860 183

A Escala de Depressdo, Ansiedade e Estresse (Tabela 3) teve caracterizagdo similar aquelas das varidveis
anteriores, ou mais claramente, estabelecida pelas respectivas estimativas de mediana e coeficiente de
variacdo, o que convergiu as consideragcdes desenvolvidas para ldade. Valeria destacar que os niveis de
Depressdo, Ansiedade e Estresse foram classificados como Normal para os quatro grupos. Logo, mesmo a

Preocupacdo alcancando pontuacées medianas, aquela ndo se converteu, a principio, em sofrimento
psiquico.

Tabela 3: Resultados Descritos de DASS dos Acometidos.

Terapia n X 5 md oV [
Depressao

Bomba de insulina + Glicosimetro 51 667 487 7,00 73,10 0,68
Bomba de insulina + Sensor 108 444 461 300 103,74 0,44

Mualtiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 7,08 535 6,00 79,52 041
Miltiplas doses de insulina + Sensor Libre 74 564 526 400 8333 0.8

Ansiedade
Bomba de insulina + Glicosimetro 51 527 3,77 5,00 7155 053
Bomba de insulina + Sensor 108 371 391 250 10532 038

Miltiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 591 448 500 7576 034
Multiplas doses de insulina + Sensor Libre 74 476 453 3,00 85,16 0,53

Estresse
Bomba de insulina + Glicosimetro 51 847 4,89 8,00 5776 0,69
Bomba de insulina + Sensor 108 7,02 477 T.,00 68,01 0456

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 173 87y6 535 8,00 61,05 041
Multiplas doses de insulina + Sensor Libre 74 819 514 750 62,78 0,60

A diferenca estatistica entre os grupos foi comprovada, valor-p < 0,05. Em Idade, a andlise de XOrdem
indicou que as terapias eram distintas entre si. Nas demais variaveis, exceto DASS — Estresse, o indicio era
de divergéncia do grupo usudrio de Multiplas doses de insulina + Glicosimetro, que apresentou ~Ordem
destacadamente superior aos demais, significando que os individuos submetidos a tal tratamento
apresentavam os piores niveis para cada variavel estudada.

Nas declaracGes dos Cuidadores, a Idade (Tabela 4), conquistou elevada variabilidade, cv > 20,00%, logo,
também, ocorreu a caracterizacdo pelas respectivas estimativas de mediana (md) e coeficiente de variacao.
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Isso validou as consideracdes realizadas aos Acometidos para os individuos sob atencdao dos Cuidadores,
portanto requisitando a maior atencao e formacao profissional desses.

Tabela 4: Resultados Descritos de Idade (anos) e Teste de Shapiro-Wilk (TSW) pelos cuidadores, o = 0,05.

Terapia n x s md cV B TSW
Bomba de insulina + glicosimetro 17 10,00 406 11,00 4062 099 001
Bomba de insulina + sensor 43 10,37 435 1100 4194 062 0,02

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 868 403 900 4639 051 0,00
Multiplas doses de insulina + sensor Libre 98 812 386 800 4758 039 0,03

O medo da Hipoglicemia (Tabela 5) conquistou alta variabilidade, cv > 20,00%, para Comportamento e
Preocupacdo na totalidade de opg¢les terapéuticas, assim com a proximidade com os resultados dos
Acometidos. Entdao, aparentemente, nao haveria efeito atenuador em razao da presenc¢a do Cuidador. Essa
similaridade com os Acometidos se fez presente também nos resultados do DASS (Tabela 6). Aqui,
relevante seria salientar que o trabalho dos Cuidadores ndo comprometeu a percepcao desses dominios.
Todavia, a melhora deles dependeria dos métodos, do tempo e da necessidade dos assistidos, entdo, nao
seria possivel tecer conjecturas sobre a intervencao dos profissionais.

Tabela 5: Resultados Descritos de FoH pelos Cuidadores.

Terapia n X 5 mid CV E
Comportamento

Bomba de insulina + glicosimetro 17 2982 776 2800 2603 188
Bomba de insulina + sensor 49 3161 680 3100 2150 097

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 3290 735 3400 2234 093
Multiplas doses de insulina + sensor Libre 98 3343 620 3300 1854 063

Preocupacao
Bomba de insulina + glicosimetro 17 5165 1435 5500 2778 348
Bomba de insulina + sensor 49 4992 1667 5000 3340 238

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 53,85 1409 5700 2611 1,77
Multiplas doses de insulina + sensor Libre 98 5533 1447 5450 26,15 146

Tabela 6: Resultados Descritos de DASS pelos Cuidados.

Terapia n X 5 mid CV []
Depressao

Bomba de insulina + glicosimetro 17 633 542 700 8303 1.3
Bomba de insulina + sensor 49 420 365 400 8685 052

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 Ei:-IE 549 600 8450 069
Miltiplas doses de insulina +sensorlibre 98 540 528 400 9784 053
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Ansiedade
Bomba de insulina + glicosimetro 17 600 482 400 80386 137
Bomba de insulina + sensor 49 347 459 200 13236 066

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 640 520 500 8126 065
Maltiplas doses de insulina + sensorLibre 98 477 509 300 10682 0,51

Estresse
Bomba de insulina + glicosimetro 17 865 551 900 6373 134
Bomba de insulina + sensor 43 300 511 800 6384 073

Multiplas doses de insulina + Glicosimetro 63 949 526 800 5542 066
Maltiplas doses de insulina +sensorlibre 988 830 511 750 6162 052

Os grupos foram distintos quanto a idade e DASS — Ansiedade, valor-p < 0,05. No primeiro caso, talvez,
pelas caracteristicas do Bomba de insulina + Glicosimetro, para o qual XOrdem indicou serem assistidos
mais jovens. Enquanto os grupos eram distintos entre si, a principio, quanto a DASS — Ansiedade. Para
Qualidade de Vida nao houve diferenga estatisticamente significativa, valor-p > 0,05. Entdo, talvez, a
atuacdo dos Cuidadores impactaria similarmente a vida dos Assistidos, independentemente da terapia
disponivel. Muito embora, ndo fosse possivel determinar se o referido impacto seria positivo.

Discussao

Diante dos resultados apresentados, foi possivel comprovar uma diferenca estatistica entre as respostas de
cada grupo, evidenciando que no caso das respostas dos Portadores de Diabetes Mellitus Tipo 1 a
diferenga entre os tipos de tratamento utilizados pelos entrevistados influenciava a resposta do mesmo
com base nas caracteristicas especificas de seu tratamento e foi possivel observar isso através do valor de P
gue se constatou menor que 0,05 evidenciando que um grupo é diferente do outro, sendo assim que o tipo
de tratamento daquele grupo influenciou na resposta de seus usudrios pois divergiu dos demais. Podemos
comprovar a partir dos resultados dos pacientes que utilizavam Multiplas doses de insulina + Glicosimetro,
gue aponta justamente o que o tratamento indica, por ser um tipo de tratamento que ndo utiliza nenhuma
tecnologia, foi observado que seus pacientes obtiveram maiores indices nos Scores, indicando mais
estresse/ansiedade/depress3o e mais medo de hipoglicemia. E possivel observar isso justamente por ser
um tratamento que depende 100% do ser humano, ou seja, ndo tem o auxilio da tecnologia para saber a
hora certa de aplicar a dose de insulina ou a quantidade necessaria, sendo necessario que o préprio
portador esteja sempre alerta quando ao seu estado clinico. O estudo comprovou também que o
comportamento dos respondentes, de acordo com o score de medo de hipoglicemia, era coerente ao
guadro clinico do estudado. Apesar disso, a preocupacdo era recorrente nos grupos pois todos
apresentavam uma meédia elevada, pelo menos 57,6% do total. Esse quadro jd era esperado pois a
condicdo clinica requer ateng¢do constante, a qual se refletiria na preocupacao pela demanda do estado de
alerta. J4, no caso de criancas e adolescentes, os grupos apresentaram resultados diferentes em cada Score
e, com o valor de P acima de 0,05, foi possivel relatar que o tipo de tratamento nao teve influéncia nas
respostas dos cuidadores. Entretanto, no caso do Score SF-36 (Qualidade de vida), a condicdo geral foi
considerada boa e a leitura dos resultados do Score informou que as respostas de Qualidade de vida se
mantiveram préximas do meio da escala, o que torna necessario a especificacdo do tratamento utilizado e
da condigdo clinica dos assistidos. Pois, na existéncia de um cuidador, a expectativa era de que os niveis de
qgualidade de vida atingissem o quarto superior da escala, ou seja, conquistassem altos niveis no Score. No
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caso dos resultados do Score SF-36, ndo houve uma diferenca estatistica significativa, visto que o valor de P
foi maior que 0,05, o que nos leva a pensar que a atuacdo dos cuidadores impacta similarmente a vida dos
assistidos, independentemente da terapia disponivel. Sendo também, ndo sendo possivel determinar se o
referido impacto é positivo. Foi possivel a partir dos dados concluir que, apesar da impossibilidade de
relatar uma relacdo de causa e efeito nesse estudo, os resultados apresentados apontam uma enorme
relevancia ao perceber que determinados tratamentos obtiveram respostas similares entre seus usudrios.
Sendo assim, o estudo presente conseguiu associar cada tratamento ao seu grupo assistido e suas
respostas obtidas, com o intuito de alertar sobre a saide mental dos portadores de DMT1 e cuidadores de
criangas e adolescentes com DMT1 e uma possivel correlagdo com o tipo de tratamento utilizado.
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Resumo

Introdugdo: No cenario mundial da pandemia de COVID-19, ocasionada pelo virus denominado SARS-CoV-
2, a importancia de abordagem das formas de identificacdo etiolégica, manejo e tratamento das
pneumonias, que é uma enfermidade com alto indice de mortalidade mesmo antes da pandemia COVID-
19, tornou-se ainda mais relevante devido a necessidade epidemioldgica de isolamento dos casos positivos
para SARS-CoV-2.

Materiais e Métodos: Este é um estudo exploratério baseado em revisdo de literatura, com artigos
selecionados nas bases SciELO, MEDLINE e Google Académico no periodo de 2012 a 2022, nos idiomas
portugués e inglés.

Discussdao: Em diversos paises tém sido realizados estudos retrospectivos que analisam os desfechos
clinicos de pacientes com COVID-19 com base em exames de imagem radioldogica e nos niveis de
marcadores biolégicos — a exemplo de albumina, D-dimero, ferritina e proteina C reativa, entre outros —
testados na admissdo e na evolucao da doenca e que auxiliam nas decisdes clinicas em busca do melhor
progndstico.

Conclusao: A descoberta de biomarcadores associados ao progndstico de pacientes com pneumonias
causadas pela COVID-19 é uma das estratégias para diagndstico e tratamento da doenca. A pesquisa de
disturbios de coagulacado é fundamental tanto para analise diagndstica como para a conduta terapéutica e
avaliacdo da evolucdo do paciente. Corticoides e medicacdo antitrombdtica podem ser benéficas no
tratamento desta patologia.

Palavras-chave: Pneumonias; Patologia; Pandemia; Infecgdes por Coronavirus; COVID-19; SARS-CoV-2.
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Abstract

Introduction: In the world scenario of the COVID-19 pandemic, caused by the virus called SARS-CoV-2, the
importance of approaching the forms of etiological identification, management and treatment of
pneumonia, which is a disease with a high mortality rate even before the COVID pandemic -19, became
even more relevant due to the epidemiological need to isolate positive cases for SARS-CoV-2.

Materials and Methods: This is an exploratory study based on a literature review, with articles selected
from SciELO, MEDLINE and Google Scholar databases from 2012 to 2022, in Portuguese and English.
Discussion: In several countries, retrospective studies have been carried out that analyze the clinical
outcomes of patients with COVID-19 based on radiological imaging tests and levels of biological markers -
such as albumin, D-dimer, ferritin and protein C reactiva, among others - tested on admission and in the
evolution of the disease and which help in clinical decisions in search of the best prognosis. Conclusion:
The discovery of biomarkers associated with the prognosis of patients with pneumonia caused by COVID-19
is one of the strategies for diagnosis and treatment of the disease. The investigation of coagulation
disorders is fundamental both for diagnostic analysis and for the therapeutic approach and evaluation of
the patient's evolution. Corticosteroids and antithrombotic medication can be beneficial in the treatment
of this pathology.

Key words: Pneumonia; Pathology; Pandemic; Coronavirus infection; COVID-19; SARS-CoV-2.
Introdugao

Pneumonia é definida como um processo inflamatdrio agudo ou cronico do parénquima pulmonar,
resultante da acdo de um agente bioldgico patogénico como bactérias, virus, fungos ou outros
microrganismos e também de processos fisicos, quimicos e imunolégicos que levam a inflamacdo do
aparelho respiratério. A relevancia deste assunto se deve a alta incidéncia mundial de pneumonias, cujo
registro é de 12 casos para 1.000 habitantes por ano™.

Atualmente, sabe-se que 40% dos casos de COVID-19 desenvolvem sintomas leves como febre,
tosse, dispneia, mialgia ou artralgia, odinofagia, fadiga, diarreia e dor de cabeca; outros 40% tém sintomas
moderados como a inflamacdo pulmonar conhecida como pneumonia; 15% desenvolvem manifestacées
clinicas pulmonares graves com necessidade de oxigenoterapia e 5% desenvolvem um quadro clinico critico
com um ou mais das seguintes complicacBes: insuficiéncia respiratdria, sindrome do desconforto
respiratorio agudo (SDRA), sepse e choque séptico, tromboembolismo, distirbios de coagulacdo e
insuficiéncia de multiplos orgdos, incluindo insuficiéncia renal aguda, insuficiéncia hepatica, insuficiéncia
cardiaca, choque cardiogénico, miocardite ou acidente cerebrovascular, entre outros®.

Diante do cendrio da pandemia de COVID-19, que resultou em uma crise de salde publica mundial
e da variacdo acerca da severidade dos casos, que podem ser assintomaticos ou bastante graves, surgiram
estudos sobre marcadores bioldgicos em resposta a urgéncia de entender a fisiopatologia da COVID-19.

Modelos experimentais com mondcitos humanos infectados pelo virus da SARS-CoV-2 realizados

pela Fundacdo Oswaldo Cruz, no Rio de Janeiro, Brasil, mostraram uma exacerbacdao da sintese de
mediadores quimicos que desencadeiam vias de morte celular potencialmente inflamatdrias como
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piroptose e necroptose, sendo a pro-caspase 1 - quando ativa - um importante mediador para formacao de
inflamossomos”.

Materiais e Métodos

O presente trabalho se classifica como um estudo exploratdrio realizado através de revisao
bibliografica, desenvolvendo um novo artigo a partir de material ja elaborado e constituido de artigos
cientificos prévios®.

Para selecdao do material de apoio utilizado na revisao de literatura foram utilizadas as bases de
dados SciELO, MEDLINE e Google Académico. Os descritores usados para obtencao da literatura foram:
Pneumonias; Patologia; Pandemia; Infec¢des por Coronavirus; COVID-19; SARS-CoV-2.

Como critérios de inclusdo, definiu-se um recorte temporal de 10 anos, incluindo os estudos
publicados no periodo de 2012-2022, escritos nos idiomas em inglés ou portugués. Os critérios de exclusao
se relacionavam aos trabalhos sobre o tema que estavam fora do recorte temporal definido, assim como
estudos que, apesar de tratar de pneumonias, ndo discorriam sobre pneumonias causadas pela COVID-19.

Discussao

A fisiopatologia das pneumonias infecciosas é conhecida pela proliferacdo dos patégenos
microbianos nos espacos alveolares. Os microrganismos chegam as vias respiratérias inferiores de
diferentes formas, sendo as mais comuns a broncoaspiracdo e a inalacdo de patdgenos na forma de
goticulas contaminadas. Normalmente, os macrdfagos alveolares residentes sdo eficientes na eliminacao e
destruicdo desses patégenos, auxiliados por proteinas produzidas pelas células epiteliais locais com
propriedades intrinsecas de opsonizag3o ou atividade antibacteriana ou antiviral®.

Em condicbes de saude, os patdgenos sdao destruidos, fagocitados ou eliminados pelo sistema
elevatdrio mucociliar ou pelos vasos linfaticos, ndo causando infeccdo. A pneumonia se manifesta quando a
capacidade de os macréfagos alveolares ingerirem ou destruirem os microrganismos é suplantada®.

No que se refere a pneumonia causada pelo SARS-CoV-2, o mecanismo fisiopatoldgico é a ligacdo do
mesmo ao receptor da enzima conversora de angiotensina-2 (ECA2), sugerindo uma patogénese
semelhante ao Coronavirus anteriormente conhecido (SARS-CoV).

Uma caracteristica estrutural particular do dominio de ligacdo do receptor da glicoproteina Spike do
SARS-CoV-2, responsdvel pela penetracdo do virus nas células hospedeiras, confere uma afinidade de
ligacdo potencialmente maior para a ECA2 nas células, em comparagcdo ao SARS-CoV conhecido
anteriormente®.

Evidéncias mecanicistas de outros coronavirus, sugerem que o SARS-CoV-2 pode fazer uma
downregulation da ECA2, causando acumulo excessivo tdxico da angiotensina-Il no plasma, o que pode
induzir a sindrome do desconforto respiratdrio agudo e uma miocardite fulminante®.

Os marcadores bioldgicos sdo medidas quantitativas e qualitativas que refletem o evento
fisiopatoldgico da doenca e auxiliam no desenvolvimento de algoritmos de gerenciamento de cuidados
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clinicos para que evidéncias sejam criadas e a terapéutica desenvolvida e melhor escolhida. Desta forma,
eles podem contribuir no reconhecimento da gravidade da doenca e guiar decisdes clinicas, visando
alcancar o melhor progndstico®.

Pesquisadores de diversos paises, como China, Estados Unidos e Brasil estdo desenvolvendo
estudos retrospectivos, avaliando os desfechos de pacientes com COVID-19 em relagdo aos niveis dos
marcadores bioldgicos testados, tanto no momento da admissdao hospitalar, quanto no decorrer do
desenvolvimento da doenga7. Dentre os marcadores bioldgicos que podem auxiliar na tomada de decisdes
clinicas em relagdo a COVID-19, s3ao citados: albumina, D-dimero, desidrogenase latica, ferritina,
fibrinogénio, interleucina 6, procalcitonina, proteina C reativa e troponinas cardiacas T e L’

A albumina, proteina mais abundante no plasma, é sintetizada no figado, sendo responsdvel pela
manutencdo da volemia e profilaxia de edemas intersticiais a partir da pressdao osmdtica.
Caracteristicamente, diminui na infec¢do aguda, sendo um marcador de fase aguda negativo, ou seja, niveis
baixos de albumina estdo associados ao maior risco de mortalidade em pacientes hospitalizados,
principalmente ligado aos eventos cardiovasculares®.

O D-dimero é um produto da degradacdo da fibrina. Em niveis elevados, sugere geracao extensa de
trombina e fibrindlise, indicando eventos adversos no curso da doenga como as tromboembolias venosas”.

A desidrogenase latica aumentada sinaliza hipdxia tecidual, levando a uma regulagao positiva da via
glicolitica em lesGes em multiplos érgdos, decorrente do lactato, culminando para um ambiente acido que
é caracteristico de zonas inflamadas®.

O fibrinogénio é um complexo de glicoproteina que é convertido pela trombina em fibrina durante a
lesdo tecidual, resultando em processos de coagulacdo. Quando associado ao D-dimero, potencializa ainda
mais a hipétese de lesdo endotelial, favorecendo a trombogénese de acordo com triade de Virchow®.

A interleucina 6 é o principal indutor hepatico para sintese de proteina C reativa, funcionando como
marcador inflamatério e a procalcitonina é mais especifica quando se trata de um processo infeccioso,
devido as suas caracteristicas de sintese e estrutura molecular®.

Estudos de necrépsia revelaram que pacientes com COVID-19 que morreram de insuficiéncia
respiratoria apresentavam evidéncias de dano alveolar difuso exsudativo, com congestdo capilar macica,
frequentemente acompanhada de microtrombos. A formacdo de membrana hialina e a hiperplasia atipica
dos pneumdcitos também foram achados histopatoldgicos comuns. Constatou-se, ainda, lesdo endotelial
grave associada a presenca de virus intracelular e rompimento de membranas celulares. Outros achados
incluem: broncopneumonia, embolia pulmonar, hemorragia alveolar e vasculite, levando a hipétese de que
a COVID-19 seja uma doenca de endotélio>1%11213,

Até o presente momento, a reacdo em cadeia da polimerase com transcricdo reversa (RT-PCR,
reverse-transcriptase polymerase chain reaction) permanece como exame padrdao de referéncia para
diagnosticar a infeccdo por SARS-CoV-2. Os relatos de falso-negativos frente a achados radioldgicos
positivos se devem, em geral, a material celular insuficiente ou técnicas inadequadas de extracdo e
deteccao.
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Tendo em vista que os testes laboratoriais atualmente disponiveis ndo sejam acessiveis para a
amplitude da populacdo infectada, novas estratégias foram necessarias na triagem dos pacientes com
suspeita de COVID-19 e estudos demonstram que a tomografia computadorizada (TC) de térax tem sido
uma ferramenta de grande importancia para a deteccao precoce das manifestagdes pulmonares da COVID-
1914,15.

Apesar de haver uma grande variedade de achados em TC de térax de pacientes com COVID-19,
todos os estudos indicam que o principal achado é a opacidade em vidro fosco, tipicamente com
distribuicdo subpleural e na periferia pulmonar. Essas areas de opacidade em vidro fosco podem estar
associadas a consolidagdes focais e/ou espessamentos de septo lobular em reticulagdes, resultando num
padrdo de pavimentagdo em mosaico™**.

Por se tratar de uma nova doenca, ndo existia tratamento especifico para a COVID-19. Assim sendo,
a doenga passou por duas fases: a primeira sendo a busca por medicamentos para reverter e combater a
forma severa da doencga, tendo sido realizados diversos testes medicamentosos, sem eficdcia comprovada.
A segunda fase consistiu na prevengao da doenga através da vacinagdo em massa, com intuito de diminuir
internagdes e formas graves da doenga.

Quanto ao tratamento, por mais que ndo exista um medicamento especifico no tratamento da
COVID-19, citamos as drogas mais utilizadas nos hospitais de campanha: heparina, omeprazol,
hidroxicloroquina, ceftriaxona, azitromicina, oseltavimir, ivermectina, metilprednisolona, juntamente com
os medicamentos sintomaticos, em caso de necessidade, como dipirona, metoclopramida, glicose e
insulina regular*®*.

Pacientes com pouca sintomatologia ou com sintomas leves podem e devem ser tratados em
domicilio, visto que o isolamento domiciliar previne a transmissao e circulagao do agente etioldgico. A
conduta terapéutica nesses casos visa 0 manejo da dor e dos sinais e sintomas associados, quando houver.
Pacientes com sintomas mais graves devem ser internados em unidade hospitalar, devido a necessidade de
suplementacdo de oxigénio em alto fluxo e ventilacdo ndo-invasiva. Nos pacientes com alteracdo na
coagulacdo, para reduzir o risco de tromboembolismo, pode estar indicado o uso de anticoagulantes como
a heparina, levando-se em considerac3o o risco x beneficio em cada paciente'®*”181°,

Conclusdo:

O diagndstico, tratamento e progndstico da COVID-19 ganha novas propostas dentro do contexto
das pneumonias, por suas singularidades patoldgicas e clinicas, principalmente pela descoberta de
biomarcadores ligados ao progndstico dos pacientes. Além dos achados clinicos, da epidemiologia, dos
exames de imagem e laboratoriais, relacionados ao quadro pulmonar dos pacientes, é importante
pesquisar disturbios de coagulacdo, tanto para apoiar a hipdétese diagndstica que deve ser confirmada por
RT-PCR e sorologia IgM, quanto para a conduta terapéutica e analise da evolugdo de cada caso. O
tratamento, pautado na sintomatologia, pode ser beneficiado com o uso de medica¢des antitrombdticas e
corticoide, visando reduzir a lesdo endotelial e a formacdo de trombos.

Modelos experimentais desenvolvidos em todo o mundo, incluindo a Fundag¢do Oswaldo Cruz, no

Rio de Janeiro, Brasil, mostraram que a infeccdo de mondcitos humanos por Sars-CoV-2 ativa vias de morte
celular altamente inflamatdrias como, por exemplo, a necroptose e piroptose. Modelos farmacéuticos
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especificos para Influenza, também em estudo, vém sendo testados para interferéncia na sintese de tais
citocinas que repercutem na homeostase corporal.
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RESUMO

Introdugdo: A cada ano, os métodos contraceptivos vém sendo utilizados entre as mulheres com uma
maior frequéncia e nesse contexto, o anticoncepcional oral ganha um maior destaque, por ser o mais
utilizado, dentre todos os outros. Com o intuito de melhorar a saude das mulheres, houve grande alteracao
nas concentracdoes hormonais desses medicamentos, assim como ocorreu um aumento na quantidade de
estudos realizados sobre as complicagcbes e os efeitos adversos causados por esses medicamentos
combinados (AOCs), pois mesmo que essas intercorréncias sejam raras, as complicacdes no sistema
cardiovascular s3o o grande temor das usuarias dessas pilulas, especialmente quando se trata da
ocorréncia de uma trombose venosa profunda, mais especificamente o tromboembolismo venoso.

Objetivo: O objetivo do presente estudo é demonstrar que a utilizacdao dos anticoncepcionais € um fator
gue pré-dispde a formacgao de trombose.

Metodologia: Trata-se de uma revisao bibliografica, de carater qualitativo e descritivo, utilizando diversas
fontes de dados eletrénicos internacionais, com publicacdes de 2013 a 2023. A pesquisa foi realizada no
periodo de 20 de Agosto a 08 de Setembro de 2023. No total foram encontradas 57 publicages, que
contemplavam os descritores definidos para esta pesquisa. Como critério de inclusdo, os artigos escolhidos
deveriam abordar assuntos que tratassem a formacdo de trombose e seus fatores de risco, destacando o
uso de anticoncepcionais orais. Portanto, 48 publicacdes foram excluidas por ndao contemplarem os
critérios de inclusdo e 9 artigos foram selecionados para a realizagao do presente estudo. Resultado: Apos
a analise e interpretacdo dos 9 artigos selecionados, pode-se inferir que: Em vasos intactos, quando ha a
necessidade de ocorrer uma hemostasia, a trombose é a parte patoldgica desse processo fisioldgico. Assim
como, caso ocorra uma lesdo vascular, a homeostasia normal que através de processos bem regulados
permite a manutencdo do sangue no estado liquido dentro dos vasos sanguineos, precisara realizar a
formacdo de um tampdo hemostatico que também vai gerar a formacdo de trombos. E todos esses
processos, somados ao uso regular de anticoncepcionais orais podem culminar em um risco aumentado de
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trombose, motivo esse explicado pelo fato de que os (AOCs), possuem o etinil estradiol, um hormoénio
capaz de aumentar a geracdo de trombina e fatores de coagulacdo proporcionando uma
hipercoagulabilidade. Nesse sentido, observou-se que as mulheres que fazem uso dos contraceptivos orais,
possuem maiores chances de desenvolverem uma trombose venosa profunda em uma escala 3 vezes
maior, em relacdo aquelas mulheres que ndo fazem uso desse método contraceptivo.

Conclusao: A trombose venosa profunda precisa ser prevenida e quando ja instalada, necessita de rapido
diagndstico e tratamento, ja que ela é uma doenga que possui como complicagdo o tromboembolismo
pulmonar que se ndo tratado pode levar a morte. Diante disso, faz-se necessdrio uma adequada avaliagao
dos riscos individuais sempre que for prescrito um medicamento anticoncepcional com o intuito de
diminuir o risco de desenvolvimento de um evento trombédtico.

Palavras chaves: Anticoncepcionais, Risco, Tromboembolismo, Trombose.
ABSTRACT

Introduction: Each year, contraceptive methods are being used among women with greater frequency and
in this context, oral contraceptives gain greater prominence, as they are the most used among all the
others. In order to improve women's health, there have been major changes in the hormonal
concentrations of these medications, as well as an increase in the number of studies carried out on the
complications and adverse effects caused by these combined medications (COCs), because even though
these complications Although they are rare, complications in the cardiovascular system are the greatest
fear of users of these pills, especially when it comes to the occurrence of deep vein thrombosis, more
specifically venous thromboembolism.

Objective: The objective of the present study is to demonstrate that the use of contraceptives is a factor
that predisposes to the formation of thrombosis.

Methodology: This is a bibliographical review, of a qualitative and descriptive nature, using various
international electronic data sources, with publications from 2013 to 2023. The research was conducted
from August 20th to September 8th, 2023. In total, 57 publications were found, which included the
descriptors defined for this research. As an inclusion criterion, the chosen articles should address topics
that address the formation of thrombosis and its risk factors, highlighting the use of oral contraceptives.
Therefore, 48 publications were excluded because they did not meet the inclusion criteria and 9 articles
were selected to conduct the present study.

Outcome: After analyzing and interpreting the 9 selected articles, it can be inferred that: In intact vessels,
when hemostasis needs to occur, thrombosis is the pathological part of this physiological process; Just as, if
a vascular injury occurs, the normal homeostasis that, through well-regulated processes, allows the
maintenance of blood in a liquid state within the blood vessels, will need to form a hemostatic plug that
will also generate the formation of thrombi. And all these processes, added to the regular use of oral
contraceptives, can culminate in an increased risk of thrombosis, which is explained by the fact that (COCs)
contain ethinyl estradiol, a hormone capable of increasing the generation of thrombin and risk factors.
coagulation providing hypercoagulability. In this sense, it was observed that women who use oral
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contraceptives have a greater chance of developing deep vein thrombosis on a scale 3 times greater than
those women who do not use this contraceptive method.

Conclusion: Deep vein thrombosis needs to be prevented and when already established, it requires rapid
diagnosis and treatment, as it is a disease that has pulmonary thromboembolism as a complication, which
if left untreated can lead to death. Therefore, an adequate assessment of individual risks is necessary
whenever a contraceptive medication is prescribed to reduce the risk of developing a thrombotic event.

Keywords: Contraceptives, Risk, Thromboembolism, Thrombosis.

INTRODUCAO

As pilulas contraceptivas orais possuem a finalidade de impedir a concepcao, através da utilizacdo
de esteroides na forma associada ou isolada. Seu uso é disseminado entre as mulheres hd muitos anos.
(MATTQS, 2014). Segundo Souza (2016), esses farmacos previnem a gravidez, assim como reduzem as
chances de desenvolvimento de cistos no ovario. Nos ultimos anos vem sendo utilizado para a melhora dos
sintomas pré-menstruais, em casos de endometriose, diminuicdo do fluxo menstrual e até dismenorreia.

Nos Estados Unidos aproximadamente 12 milhdes de mulheres utilizam anticoncepcionais orais
combinados (AOCs) e em todo o mundo mais de 100 milhdes de mulheres também fazem uso dos
contraceptivos orais. (SHEEHY, 2018). Segundo Machado (2015), no Brasil em torno de 27% das mulheres
em idade fértil utilizam (AOCs).

De acordo com Fernandes (2016), o Tromboembolismo Venoso (TEV) é a terceira causa de
mortalidade cardiovascular no mundo, ja a Trombose Venosa Profunda (TVP) que é uma manifestacdo
prevalente do TEV, pode evoluir para um quadro de maior gravidade e gerar um Tromboembolismo
pulmonar (TEP).

Cada vez mais mulheres utilizam os anticoncepcionais, independentemente da idade, o que gera
fator de risco para diversas complicacdes. Nesse sentido, o presente estudo tem o intuito de explicitar o
gue é uma trombose sanguinea e quais sao as suas complica¢des, demonstrando os métodos diagndsticos
da trombose mais utilizados na atualidade, assim como correlacionar a formag¢ao de trombos com o uso
dos contraceptivos orais. (FERNANDES, 2016).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica, de carater qualitativo e descritivo, realizado através das bases
de PUBMED (US National Library of Medicine), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude), Biblioteca Digital de Teses e Dissertacdes da USP e SCIELO (Scientific Eletronic Library), usando
palavras chaves como anticoncepcionais, risco, trombose e tromboembolismo, com o intuito de realizar
uma analise critica sobre a relacdo de estados de Trombose Venosa Profunda com o uso de
Anticoncepcionais Orais, com publicacdes de 2013 a 2023.

No total foram encontradas 57 publicacbes que contemplavam os descritores definidos para esta
pesquisa. Como critério de inclusdo, os artigos escolhidos deveriam abordar assuntos que tratassem a
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formacdo de trombose e seus fatores de risco, destacando o uso de anticoncepcionais orais. Portanto, 48
publicacdes foram excluidas por ndo contemplarem os critérios de inclusdo e 9 artigos foram selecionados
para a realizacdo do presente estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Hemostasia

A hemostasia é garantida através de um sistema de coagulacdo humano composto por proteinas
pro-coagulantes e anticoagulantes que evitam a ocorréncia de uma perda abundante de sangue, através da
formacao de trombos intracelulares. (SENA, 2019). Todo esse sistema inclui de forma interligada os
processos fisicos, celulares e bioquimicos que ocorrem nas fases de iniciagdo, amplificacdo, propagacao e
finalizacdo que, em conjunto, garantem a circulagao do sangue intravascular. (FERREIRA, 2015).

Quando um vaso se rompe é a coagulacdo sanguinea que vai formar um coagulo dentro de
segundos onde ocorreu a lesdo, fazendo cessar esse sangramento. Essa sequéncia que ocorre apds o
rompimento de um vaso, é chamada de hemostasia. (KARPINSKI, 2018).

Trombose e Tromboembolismo

A trombose por definicdo consiste em uma ativacado indevida da hemostasia fisiolédgica que inclui o
surgimento de um coagulo ou trombo em vasos previamente integros. Ja, a homeostase normal é quem
conserva o sangue em estado liquido, através de um sistema extremamente regulado, mas que em
situacdes fisioldgicas ou patoldgicas podem culminar na formag¢ao de um tampao hemostdtico e gerar
danos vasculares. (PANDOVAN, 2014).

A trombose pode ser arterial ou trombose venosa. Sendo arterial causada devido a falta de oxigénio
nas células, culminando em necrose. Ocorre muitas vezes por placas ateroscleréticas e a sua gravidade vai
depender do local e extensdo da trombose. (GIROLAMI, 2017).

Por sua vez, a Trombose Venosa Profunda (TVP) possui um diagnéstico clinico grave e define-se pela
formacdo de trombos dentro das veias profundas, em especial as veias dos membros inferiores (80 a 95%
dos casos). (PANDOVAN, 2014).

O tromboembolismo venoso (TEV) é uma condicdo na qual um trombo se forma dentro de uma
veia, na maioria das vezes em veias profundas e nos membros inferiores, a classica TVP. Porém, esse
trombo desloca-se através da corrente sanguinea e chega até as artérias pulmonares e com isso acarretara
o surgimento de uma embolia pulmonar (EP). Ou seja, a trombose venosa profunda e embolia pulmonar
estdo englobadas nos tromboembolismos venosos. (FERREIRA, 2015).

Diagndstico da Trombose

A trombose possui diagndstico clinico associado aos exames complementares que observam a
velocidade e o fluxo sanguineo. Clinicamente, o paciente apresenta aumento da temperatura no local
afetado, alteracdo na coloracdo da pele, dor espontanea e dor a palpagdao muscular, assim como aumento
do calibre venoso. (PANDOVAN, 2014).
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Esses pacientes apresentardo os sinais de Homans positivo que é a dor na panturrilha a dorsiflexao
do pé, sinal de Bandeira positivo que é o empastamento da panturrilha devido ao edema e o sinal de
Bancroft positivo que é a dor a palpacdo da panturrilha contraestruturas dsseas. (PANDOVAN, 2014).

Os exames laboratoriais sdo o hemograma para avaliagdo da contagem de plaquetas, assim como
solicita-se o coagulograma (tempo de coagulacdo (TC), tempo de sangramento (TS), tempo de protrombina
(TP), tempo de tromboplastina parcial (TTPA) e avaliacdo plaquetaria. (SILVA, 2020).

A avaliagcdo da atividade das proteinas C e S podem gerar valores falso positivos se a mutagao para o
fator V Leiden estiver presente. Porém, é importante excluir esta mutagdo diante de valores alterados.
Nesse caso, o teste de resisténcia a proteina C ativada (valor de referéncia 2-5) é realizado para excluir a
mutac¢ado para o fator V Leiden. (LIMA, 2022).

Para a pesquisa de defeitos nas Proteinas S, C e Antitrombina, realizam-se as dosagens das
concentragdes plasmaticas de cada uma; mas, para a resisténcia a proteina C ativada, o método de TTPA
modificado é utilizado ou através da identificacdo do Fator de Leiden (FVL) com o uso de anadlise genética.
Algumas deficiéncias sé podem ser detectadas através da andlise genética, como é o caso do defeito no
G20210A que é uma alteracdo no gene da Protrombina (Fator II). (JODI, 2017).

Outro método diagndstico utilizado em larga escala é a ultrassonografia, com o intuito de encontrar
alteragGes no fluxo sanguineo. Apesar de ser uma técnica ndo invasiva, possui 6tima sensibilidade e
especificidade. Se for utilizado o Doppler, aumenta a sensibilidade para diagndstico de Embolia Pulmonar.
A flebografia é o padrao ouro para diagndstico de trombose, porém é um procedimento invasivo e que
necessita da utilizagdo de contraste. (MESQUITA, 2014).

Fatores de Risco

Existem trés tipos de fatores de risco: Os adquiridos, os hereditdrios e os mistos e desconhecidos.
Para os fatores adquiridos estdo incluidos a histdria familiar de eventos trombdticos, a idade, cirurgias
recentes, principalmente as ortopédicas, pessoas imobilizadas, doencas mieloproliferativas, neoplasias
malignas, terapias hormonais e o uso de AOCs. J3, os fatores hereditarios estdao relacionados aos defeitos
genéticos como a deficiéncia da proteina C, S e de antitrombina, defeito no fator V de Leiden,
disfibrogenemia e mutacdo no gene 20210A da protrombina (Fator ll); e, por fim, os fatores mistos e
desconhecidos, como a elevacdo dos fatores VIII, IX e XI, a resisténcia a proteina C ativada quando a
mutagao do fator V de Leiden é descartado e a hiperhomocisteinemia. (LOBO, 2021).

De acordo com Cirne, mulheres que independente de possuir ou ndo o defeito no fator V, na
presenca de uma resisténcia a proteina C ativada, o risco para TV aumenta consideravelmente. Para
aquelas com defeito no fator V, o risco tromboembolismo venosos também aumenta.

Mulheres que utilizam os AOCs quando comparadas as que ndo fazem uso de contraceptivos orais,
possuem um risco triplicado de desenvolver TVP e TEP. E essas chances aumentam exponencialmente
quando as usudrias dos AOCs possuem a mutacdo no fator V de Leiden. (PANDOVAN, 2014).

Anticoncepcionais e a Trombose

Em torno de 27% das mulheres brasileiras utilizam os AOCs hormonais como método reversivel
para prevencao da gravidez. Esses medicamentos sdo compostos por estrogénio e progestagénio, na forma

Pagina | 78



UNIG

Revista de Ciéncias Bioldgicas e da Satde. Fevereiro de 2024 UNIVERSIDADE IGUACU

associada ou podem ser somente o progestagénio na forma isolada. O estrogénio utilizado é, em sua
maioria das vezes, o etinilestradiol. Possuem apresentacdo VO, IM, implantes subdérmicos, transdérmica,
vaginal e associado a um sistema intrauterino). (GENEVA, 2018).

A funcdo do anticoncepcional é impedir a ovulagdo, através da inibicdo da secrecdo do HFE e HL.
Também atuam no muco cervical de forma a deixa-lo mais espesso, tornando mais dificil a passagem dos
espermatozoides. Os AOCs tornam o endométrio ndo receptivo a implantacdo, além de alterarem a
secrecdo e peristalse da tuba uterina. (BRITO, 2021).

Nesse sentido, varios estudos evidenciam que a administracdao de AOCs de forma continua possui
uma relagdo de causa e efeito na ocorréncia da trombose venosa e arterial. Porém, apesar disso, sabe-se
que a trombose venosa e arterial apesar de possuirem fatores de risco em comum, no que diz respeito a
etiologia e a fisiopatologia, a trombose arterial esta relacionada a lesdo endotelial e a trombose venosa
tem relagdo com a hipercoagulabilidade e estase sanguinea. E isso explicaria um dos motivos para a TA ser
menos frequente que a trombose venosa, onde a incidéncia é de 1 caso de TA para 5-10 casos de TVP.
(BRITO, 2021).

O principal efeito do contraceptivo oral seria na coagulacdo sanguinea, pois, de acordo com a
pesquisa realizada, o etinilestradiol esta relacionado com o aumento da geracdo de trombina e de fatores
de coagulacao, alterando dessa forma, a anticoagulacao natural do organismo, promovendo um estado de
hipercoagulabilidade que pode levar a ocorréncia da trombose. Outros fatores de risco como a obesidade,
o tabagismo, as sindromes metabdlicas, a idade acima de 40 anos e a genética associados ao uso de
anticoncepcionais, também aumentam o risco de trombose. (BRITO, 2021).

Algumas pesquisas relacionam a ocorréncia de trombose de acordo com a dose utilizada, ou seja,
um efeito dose-dependente. Observou-se que doses maiores que 50 ug de etinilestradiol, aumentavam em
10 vezes as chances de um evento trombético, quando comparado as mulheres que ndo utilizavam
anticoncepcionais. Assim como em doses menores que 50 pg, as chances eram 4 vezes menores. (LOBO,
2021).

Apesar da eficicia desse medicamento na prevencdo da gravidez, a prescricdo desse farmaco deve
sempre levar em conta o risco/beneficio. Uma anamnese completa deve ser realizada em busca de fatores
de risco que associados ao anticoncepcional aumentem as chances de um evento trombdtico, assim como
exames diagndsticos em busca de deficiéncias na coagulacdo que possam também exacerbar os riscos de
trombose.

Diante de uma paciente que apresente algum risco para a ocorréncia da trombose é prudente que
nao se prescreva anticoncepcionais combinados e sim os isolados a base de progesterona. (LOBO, 2021).

CONCLUSOES

A trombose é uma doenca multifatorial, de inicio insidioso e suas manifestacdes podem levar um
periodo até que os primeiros sintomas aparecam. Sabe-se que a manutencdo de habitos saudaveis e uma
alimentacdo equilibrada, assim como evitar a ingestdo do alcool e os excessos de sal e aclcar é muito
importante para a manutencao da saude.
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No entanto, mesmo com os métodos diagndsticos disponiveis, impedir a génese da doenca ainda
ndo é possivel, pois sua etiologia ocorre por fatores genéticos, adquiridos ou ambientais e dessa forma, um
mesmo individuo pode possuir mais de um fator. E importante reforcar que os resultados dos exames
laboratoriais e complementares ndao possuem especificidade para a trombose em si, ja que muitas
patologias podem apresentar alteracdes muito semelhantes.

Nesse sentido, além do risco de ocorrer uma trombose venosa os anticoncepcionais podem
causar um TEP, considerado a complicagdo mais grave da trombose. Os contraceptivos hormonais
combinados orais possuem uma relagdao com a hipercoagulabilidade, pois de acordo com a pesquisa, 0s
medicamentos podem provocar alteragdes no sistema hemostdtico e com isso gerar a trombose, ja que
eles aumentam os fatores de coagulagao e diminuem os anticoagulantes naturais.

O estrégeno parece ter um papel principal nessa hipercoagulabilidade, porém diversos estudos
demonstram essa relagao seria do tipo dose-dependente entre a TEV e o conteldo de estréogeno presente
no AOCs. Outro ponto importante que deve ser ressaltado é que os AOCs de terceira geracdo compostos
por gestodeno e desogestrel, possuem um risco aumentado para a trombose quando comparado aos
anticoncepcionais de primeira e de segunda geracao.

Portanto, a partir desta pesquisa, conclui-se que o uso de contraceptivos, principalmente os orais,
necessitam de cautela e acompanhamento médico, ja que os estudos comprovam os riscos e efeitos
colaterais que esse medicamento pode causar para a saude da populagdo feminina.
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