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O céancer é uma doenca crbénica que tem aumentado sua incidéncia na sociedade
significativamente. Em decorréncia de todas as fragilidades que o paciente
oncolégico enfrenta, os sintomas de ansiedade e depressdo podem ser
desenvolvidos (ONCOGUIA, 2017). A depressdao estd de maneira frequente
relacionada com o comprometimento da saude fisica e com a incapacitagdo
funcional, acometendo de 3% a 5% da populagao. E essa doencga é caracterizada
por uma unido de sintomas fisicos, cognitivos, psiquicos e comportamentais que
englobam a perda de interesse ou prazer em atividades diarias, humor deprimido
(desesperancga, tristeza) Sintomas esses que comprometem de maneira significativa
a vida da pessoa. Indagou-se sobre o indice de depressao e ansiedade em
pacientes oncolégicos (KOCH et al., 2017). Diante dessa problematizacao o objetivo
identificar sintomas depressivos e ansiosos em pacientes em tratamento oncol6gico
em duas cidades sul mineiras. . A pesquisa foi aprovada pelo CEP da Faculdade
Wenceslau Braz com parecer consubstanciado n° 2.352.472. Trata-se de uma
pesquisa quantitativa, exploratéria, com analise estatistica descritiva simples. Os
dados foram coletados com 50 pacientes cadastrados no ONCO-SUS do Caenf-
Faculdade Wenceslau Braz em Itajuba-MG e pacientes em tratamento no centro de
oncologia do Hospital das Clinicas Samuel Libanio Pouso Alegre-MG. A coleta de
dados foi realizada por meio de um questionario de caracterizacao sociodemografica
e clinica, a escala IDATE- Inventario de Ansiedade Trago-Estado e a escala de
BECK - Inventario de Depressao de Beck (BDI). A ansiedade pode ser dividida em
estado e traco de ansiedade, sendo que o estado de ansiedade, ou Ansiedade-E, é
definida como uma atividade emocional transitéria, de acordo com as condicdes
momentaneas vivenciadas pelo individuo. Destacam-se 0s sentimentos de tenséo e
apreensdo conscientemente percebidos, que podem variar de intensidade. Ja o
traco de ansiedade, ou Ansiedade-T, € como a pessoa costuma reagir frente as
situacdes de estresse do cotidiano e que séao percebidas como ameacadoras, sendo
qgue o traco de ansiedade € estavel, variando de acordo com cada individuo (SILVA;
ZANDONADE; AMORIM, 2017). O inventario de depressdao de Beck/BDI é uma
medida de autoavaliacdo da depressao amplamente usada na pesquisa e na clinica.
Os itens encontrados na escala referem-se a ftristeza, diminuicdo do libido,
preocupacao somatica, perda de apetite, fadiga, distirbio do sono, inibicdo para o
trabalho, disturbio da imagem do corpo, indecisdo, retragdo social, irritabilidade,
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crises de choro, ideias suicidas, autoacusacoes, autodepreciacdo, sensagcao de
punicdo, sensacao de culpa, falta de satisfacdo, sensacao de fracasso e pessimismo
(SCHLOSSER, 2016). A anadlise dos dados foi realizada por meio da estatistica
descritiva simples, e o0 banco de dados foi computado com auxilio do software Excel,
versao 2010. Em relacdo as variaveis sociodemograficas, dos 50 participantes, 29
(58%) eram do género masculino e 21 (42%) do género feminino. Observa-se uma
predominancia na faixa etaria de 61 a 70 anos, com média de 60,04 anos, maxima
de 83 e minima de 25 anos. Quanto ao estado civil, a maior parte da amostra, 30
(60%) é constituida por pessoas casadas. No que se refere a escolaridade, 28 (56%)
dos participantes tinham Ensino fundamental incompleto. Destacando-se em relacao
as profissdes, a do lar - 11 (22%), aposentados 8 - (16%), e agricultor - 6 (12%). A
respeito da religido evidenciou-se a catélica — 39 (78%), e quanto a renda familiar 40
(80%) apresentavam renda entre um salario minimo até dois salarios minimos. Em
relacdo as variaveis clinicas dos 50 participantes, os locais do cancer mais
prevalentes foram: préstata — 13 (26%); mama — 9 (18%); intestino — 6 (12%);
cabeca, estbmago e pulmao — 1 (2%). A categoria outros obteve 19 (38%) com os
seguintes tipos de cancer: pele - 1, colo do Utero - 2, bexiga - 1, laringe - 2, linfoma -
4, metéstase - 5, peritbnio — 1, tireoide - 1, es6fago — 2. Observou-se em ambas
escalas IDATE-E e IDATE-T, baixo nivel de ansiedade entre os pacientes em
tratamento oncoldgico, com média respectiva de pontos 36,36 e 35,22 pontos que
caracteriza esse resultado na classificacao de 20 a 80. Esse resultado vem de
encontro com o estudo de Silva; Zandonade; Amorim (2017), que investigou sobre a
ansiedade e o enfrentamento de mulheres com cancer de mama em quimioterapia, e
identificou o baixo estado de ansiedade, relacionando o estado de ansiedade com a
estratégia de enfrentamento utilizada, relatando os pacientes que utilizam o foco no
problema e o foco no suporte social como forma de enfrentamento. Vallim et al.
(2016) cita que ha relagdo de um estado transitério de ansiedade frente ao
diagnéstico e ao longo do tratamento dessa doenca. No estudo avaliando pacientes
com cancer submetido a mais de um ciclo de quimioterapia, foi observado que a
maioria dos participantes ndao apresentou ansiedade, € a minoria apresentaram
ansiedade e a relacionaram como consequéncia do tratamento, de sinais e
sintomas, de processo familiar, de problemas financeiros ou de ordem médica. Na
escala de Beck que analisa os sintomas depressivos, o score foi de 6,92 pontos que
classifica sem depressao ou depressao diminuida entre os pacientes em tratamento
oncoldgico. O resultado da média do score vai contra a literatura, que através do
estudo de Cangussu et al. (2010), que investigou a prevaléncia de sintomas
depressivos de mulheres com cancer de mama e identificar os fatores de risco
associados a sua ocorréncia, evidenciou que os sintomas depressivos sdo comuns
em mulheres com cancer de mama. Ja no estudo de Seemann et al. (2018) sobre a
influencia de sintomas depressivos na qualidade de vida em homens diagnosticados
com cancer de prostata, é evidenciado que a presenca de sintomas depressivos
esta diretamente relacionada ao declinio fisico, psicolégico e social, tendo
caracteristicas que impactam na qualidade de vida e sua funcionalidade. Diante de
uma doenca como o cancer, esses fatores podem ser exacerbados, uma vez que a
doenga pode trazer sentimentos de inferioridade e medo de rejeicdo no
relacionamento social, além de efeitos colaterais como o declinio no funcionamento
fisico. O resultado supracitado tem como possibilidade ser utilizado na sociedade
para aumentar os conhecimentos sobre os sentimentos de ansiedade e depressao
dos pacientes em tratamento oncol6gico, que nao é alto na pesquisa atual, e deve
ser estimulado por toda a populacdo, familiares e inclusive o proprio paciente para



que resultado continue baixo ou nulo. Ird auxiliar os profissionais a enxergar de
maneira mais clara como pode ser o indice de ansiedade e depressao nesses
pacientes, € melhorar a maneira como abordam a tematica dessas alteragdes
psiquiatricas que podem ocorrer no cancer, pois como no trabalho os niveis de
ambos sdo baixos, mas merecem atengcdo e assisténcia qualificada para
continuarem pequenos esses valores. Aos académicos, professores e
pesquisadores da area de enfermagem também serdo estimulados a pesquisar
ainda mais nos proximos anos, observando a melhora ou piora desses dados, e
também fazendo um trabalho de qualidade como docente e futuros profissionais. A
enfermagem € uma area que estd com contato direto com o paciente e percebe de
perto essa realidade ou ndo de sintomas de ansiedade e depressdao em pacientes
em tratamento oncoldgico. E este profissional € um ponto muito forte de estimulo
durante o tratamento, ele mostra para o paciente sua capacidade de manter
autonomia, resiliéncia, comunicagéo e otimismo mantendo suas escolhas e opinides
frente ao tratamento oncoldgico, reduzindo os indices de sintomas de depresséao e
ansiedade.
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