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Resumo: Objetivo: Conhecer a vivéncia de adultos jovens com cancer durante a pandemia
de COVID-19 e o impacto na sua vida psicoemocional. Metodologia: Pesquisa qualitativa,
do tipo estudo de caso, cujos dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada,
com adultos jovens que fizeram tratamento oncoldgico no periodo de marco de 2020 a
dezembro de 2021, em um servi¢o de quimioterapia no sul do Brasil. Os dados foram
organizados no software WebQDA, sendo a analise do tipo tematica. Resultados: Neste
estudo identificou-se que na percepcdo dos participantes ocorreram poucas alteracdes no
processo de tratamento oncolégico durante a pandemia de COVID-19, estando vinculadas
ao atraso no inicio do tratamento e demora das consultas especializadas. Identificou-se ainda
a preocupacdo em contrair o virus devido a baixa imunidade causada pelo tratamento para o
cancer. Além disso, o rigor nas medidas de prote¢do, como o isolamento causado pela
COVID-19, afetou os jovens em tratamento, pois precisaram se afastar de suas funcgdes e
ficar longe de suas familias, o que gerou sentimentos negativos. Conclusdes: Pode-se
considerar que jovens com cancer no cenario pandémico necessitam de apoio dos servicos
de saude, principalmente a fim de obterem informac6es corretas, diagnostico e tratamento
precoce, uma vez que 0 atraso neste processo pode implicar diretamente na sobrevida dos
pacientes. Somado ainda na elaboracdo de estratégias de cuidado para fornecer a salde
mental para o enfrentamento tanto do cancer quanto da COVID-109.
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Abstract: Objective: To understand the experiences of young adults with cancer during the
COVID-19 pandemic and its impact on their psycho-emotional well-being. Methodology: A
qualitative case study approach, with data collected through semi-structured interviews
conducted with young adults who underwent cancer treatment between March 2020 and
December 2021 at a chemotherapy center in southern Brazil. The data was organized using
WebQDA software and analyzed thematically. Results: The study revealed that, according
to the participants, there were few changes in the oncology treatment process during the
COVID-19 pandemic, and these were linked to the delay in starting treatment and delays in
specialist consultations. Participants expressed concerns about contracting the virus due to
the low immunity caused by cancer treatment. Additionally, strict protective measures, such
as isolation, significantly affected the young adults undergoing treatment. They had to
suspend their activities and distance themselves from their families, leading to negative
emotional impacts. Conclusions: It can be considered that young people with cancer in the
pandemic context require support from health services, particularly regarding accurate
information, diagnosis, and early treatment, as delays in these processes can directly affect
patient survival. Providing mental health care strategies also helps to combat both cancer
and COVID-19.
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Resumen: Objetivo: Comprender la experiencia de adultos jovenes con cancer durante la
pandemia de COVID-19 y el impacto en su vida psicoemocional. Metodologia:
Investigacion cualitativa, del tipo estudio de caso, cuyos datos fueron recolectados a través
de entrevistas semiestructuradas, con adultos jovenes que realizaron tratamiento oncol6gico
entre marzo de 2020 y diciembre de 2021, en un servicio de quimioterapia del sur de Brasil.
Los datos fueron organizados en el software WebQDA, realizdndose analisis tematicos.
Resultados: En este estudio se identifico que en la percepcidon de los participantes hubo pocos
cambios en el proceso de tratamiento oncoldgico durante la pandemia de COVID-19, los
cuales se vincularon con el retraso en el inicio del tratamiento y retrasos en las consultas al
especialista. También se identificd preocupacioén por contraer el virus debido a la baja
inmunidad provocada por el tratamiento del cancer. Ademas, el rigor de las medidas de
proteccion, como el aislamiento provocado por la COVID-19, afectdé a los jovenes en
tratamiento, quienes tuvieron que ausentarse de sus funciones y alejarse de sus familias, lo
que genero sentimientos negativos. Conclusiones: Se puede considerar que los jévenes con
cancer en el escenario de pandemia necesitan apoyo de los servicios de salud, principalmente
para obtener informacién correcta, diagndéstico y tratamiento temprano, ya que los retrasos
en este proceso pueden afectar directamente la supervivencia de los pacientes. También
ayuda a desarrollar estrategias de atencion para brindar salud mental para combatir tanto el
cancer como la COVID-19.

Palabras clave: enfermeria; COVID-19; neoplasias; adulto joven; estrés psicologico.
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Introducéo

Segundo dados publicados pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da
Silva [INCA] existem mais de 100 tipos de canceres ) que podem derivar de causas internas
como condi¢Bes hormonais, imunologicas e mutacdes genéticas; e causas externas
associadas a poluentes, radiacdo solar e habitos de vida, sendo que as Ultimas estdo
associadas a 90 % dos casos de cancer. @ Cabe ressaltar que o cancer (CA) tem sido
considerado o principal problema de satide publica no mundo e acomete na maioria dos casos
a populacdo com idade superior a 65 anos. ® No entanto, mesmo que ndo na mesma
frequéncia, o cancer também acomete adultos jovens.

S30 considerados adultos jovens pessoas na faixa etaria entre 15 e 29 anos. ® Com
relacdo ao risco do desenvolvimento de CA em pessoas jovens associa-se as elevadas taxas
de mutacdes no genoma das células, aos multiplos estagios da patogénese da doenca, ou
ainda uma heranga de alelos com predisposicdo ao CA, somado ainda a fatores externos, que
podem contribuir no desenvolvimento da doenca. )

Ao pensar no tratamento oncoldgico, preocupa-se com sua agressividade, pois o
sistema imunoldgico também é atingido podendo ocasionar a imunossupressao e 0 aumento
a suscetibilidade a doencas infecciosas. © Dessa maneira, o cuidado redobrado e medidas
de precaucdo sdo consideradas importantes, uma vez que pacientes oncoldgicos podem
desenvolver complicacdes respiratérias graves maiores do que pacientes com outras
patologias. Somado, a possibilidade de apresentam uma maior e mais rapida desestabilizacao
do quadro clinico e, consequentemente, necessitardo com maior frequéncia de internagdes
em Unidades de Terapia Intensiva, tornando-se mais evidente a necessidade destes cuidados
em um contexto de pandemia, como a COVID-19.

A COVID-19, uma infeccdo respiratoria causada pelo virus SARS-CoV-2, pode
progredir para quadros graves, incluindo insuficiéncia respiratéria, que pode em alguns casos
levar ao Obito. Sua transmissdo ocorre atraves do contato, de goticulas ou também por
aerossol. ® Frente a isto, o distanciamento e o isolamento social foram estratégias cruciais
para a mitigacdo da doenca e protecdo das pessoas, a fim de garantir a seguranca e salde da
populacdo. Contudo, estas medidas afetaram a populacdo em geral e a organizacdo dos
servicos de saude. ©

Um estudo realizado nos Estados Unidos investigou o impacto da pandemia nos
sistemas de saude e identificou que ocorreram atrasos relacionados a consultas, exames,
cirurgia, quimioterapia, radioterapia e fisioterapia, gerando preocupacdo acerca do rastreio,
diagnostico e tratamento do cancer. 19 Situacdo que também foi observada no Brasil, no
Estado da Bahia, referente aos atendimentos de radioterapia, sendo identificada uma queda
de 12 % no numero de atendimentos para primeira consulta em 2020, em relagdo ao mesmo
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periodo do ano anterior & pandemia. Concomitantemente, os autores identificaram piora no
estadiamento tumoral implicando em elevacdo de metastases secundarias, em 2020. 1)

Desse modo, esses atrasos geraram nervosismo e ansiedade nas pessoas que estavam
realizando o tratamento do cancer, somado ainda ao receio frente a possibilidade de contrair
a COVID-19 e morrer por isso. O estudo também identificou nos participantes sentimentos
de isolamento, solid&o, dificuldade ou incapacidade para trabalhar, dificuldades financeiras
e preocupacio com a possibilidade de perder amigos e familiares pela COVID-19. @0

Salienta-se que além dos impactos relacionados aos servigos de salde 0s pacientes
adultos jovens também foram afetados pelo isolamento social. Conforme estudo com adultos
jovens que vivenciam o0 céncer, estes demonstraram maior necessidade de apoio e
convivéncia com os pares, 2 o que foi limitado no cenério pandémico, potencializando
sentimentos negativos e fragilizando a satde mental desses individuos.

Ao receber o diagndstico de cancer é possivel desencadear uma pluralidade de
sentimentos, como medo, ansiedade, inseguranga, instabilidade emocional e/ou financeira.
Somam-se ainda a sentimentos relacionados a rotina de vida e mudangas no corpo, podendo
ocasionar agressividade e desesperanca, em especial por tratar-se de uma doenca que ameaca
a vida, ®3% o que pode ser mais impactante quando o individuo acometido é jovem e
vivencia uma pandemia.

Os adultos jovens em tratamento oncoldgico no cenario pandémico podem enfrentar
diversos desafios, entre eles o risco de contrair a COVID-19, com as implicagfes da
reorganizacdo dos servicos de salde e os impactos na saude mental. Diante desse cenario, é
fundamental o desenvolvimento de estudos que possibilitem pensar estratégias para
minimizar essas consequéncias e promover 0 bem-estar psicolégico e social dessa
populacéo.

Considerando o exposto, identificou-se a necessidade de aprofundar o conhecimento
acerca da tematica, conhecendo as repercussdes que a pandemia gerou para 0s pacientes com
cancer, em especial na vida de adultos jovens. Para tanto, elaborou-se a seguinte questdo:
Como adultos jovens com cancer vivenciaram a pandemia de COVID-19 e quais 0s impactos
psicoemocionais gerados em suas vidas? Desse modo, o estudo tem como objetivo conhecer
a vivéncia de adultos jovens com cancer durante a pandemia de COVID-19 e o impacto
psicoemocional nas suas vidas.

Método

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo estudo de caso, realizada com adultos
jovens com céncer, atendidos no centro de oncologia de um Hospital de Ensino (HE)
vinculado ao Sistema Unico de Sadde — SUS, especificamente no servico de quimioterapia
ambulatorial, no sul do Rio Grande do Sul, Brasil. No estudo de caso, objetiva-se estudar
um fenbmeno contemporaneo em profundidade, preservando o carater unitario desse
fendbmeno no seu contexto, ) nesta pesquisa a experiéncia de jovens adultos com cancer na
pandemia.

Participaram do estudo seis adultos jovens que fizeram tratamento no referido
servico, no periodo de marco de 2020 a dezembro de 2021, durante a vigéncia da pandemia
de COVID-19. Para a coleta de dados utilizou-se entrevistas semiestruturadas, que
continham questdes sobre a caracterizagdo dos participantes, sua vivéncia do cancer durante
a pandemia de COVID-19 e possibilidades de altera¢cdes na assisténcia e no tratamento,
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sendo aplicadas as seguintes questdes: Que mudancgas ocorreram na sua vida devido ao
cancer, especialmente na pandemia? Que sentimentos vocé vivenciou durante a pandemia?
Como a pandemia impactou sua vida? Como a pandemia impactou seu tratamento? Estas
questBes foram elaboradas a partir de leituras prévias que evidenciaram a necessidade de se
ampliar o conhecimento sobre o impacto do cancer em adultos jovens, especialmente em
crises sanitérias, como a pandemia de COVID-19.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos -
sob 0 CAAE: 65944322.4.0000.5337 e numero de parecer 5.920.267. Destaca-se que para
atender aos preceitos éticos manteve-se 0 anonimato dos participantes atribuindo a eles a
letra E (entrevistado) seguida de um namero (1, 2, 3...), conforme a ordem das entrevistas.
Além disso, o perfil dos participantes é apresentado de forma geral e ndo vinculado as falas,
para que ndo possibilite a identificagdo dos participantes.

A busca dos participantes foi feita por indicacao dos profissionais que atuam no local
pesquisado e no sistema de informagdes do servico, com o propdsito de conseguir dados
como: o numero do telefone e a idade dos possiveis participantes. De posse desses dados
entrou-se em contato por telefone com aqueles que se enquadraram nos critérios de inclusdo
(estar realizando quimioterapia no servico selecionado, no periodo da pandemia de COVID-
19 e ter idade entre 18 e 29 anos). O convite para participar do estudo foi realizado via
ligacdo telefonica, ou ainda presencial para aqueles que continuavam fazendo o tratamento
no servigo. Para aqueles que ndo atenderam a ligagéo telefonica, foi enviada uma mensagem
via aplicativo de mensagens (WhatsApp).

Instituiram-se como critérios de selecdo dos participantes, 0s dois primeiros anos de
pandemia, pensando que no primeiro ano ainda havia muito desconhecimento acerca da
doenca e no segundo se teve o maior periodo de contaminacdo e morte. Referente a idade
dos participantes, adultos jovens, considerou-se por se tratar de uma populacéo ativa e com
atividades sociais variadas (formacdo profissional, insercdo no mercado de trabalho,
maultiplas atividades de lazer). Assim, a pandemia e suas medidas de isolamento social, pode
ter impactado mais fortemente esta faixa etéria, além de ndo ser o periodo em que a maioria
das pessoas vivencia o cancer.

Foram indicadas pelo servi¢o 22 pessoas, contudo apenas nove se encaixavam nos
critérios de inclusdo, pois ao verificar tinham idades superior a 29 anos ou tinham finalizado
o0 tratamento oncoldgico antes do inicio da pandemia de COVID-19. Desses nove, trés ndo
atenderam o telefone e/ou ndo responderam as mensagens enviadas via WhatsApp.

Assim, com base no descrito acima seis pessoas compuseram o total de participantes
viaveis, com base nos critérios adotados. Reconhece-se o tamanho reduzido de participantes
constitui uma limitacdo do estudo, restringindo a replicacdo dos resultados para outros
contextos. No entanto, por como se trata de uma pesquisa qualitativa o objetivo ndo € a
generalizacGes, mas sim aprofundamento de perspectivas e sentimentos dos participantes,
sendo a saturacdo tedrica subjetiva nesses casos.

Na analise temaética, utilizada neste estudo, a saturacdo tedrica ndo pode ser
antecipada, pois o significado é gerado da interpretacdo. Assim, a decisdo de interromper a
coleta de dados é subjetiva e ndo podem ser determinados (totalmente) antes da analise.
Assim sendo, a saturacdo dos dados ndo é um conceito universalmente atil para a
investigacdo em Analise Tematica, dependendo de como a Analise Tematica e a investigacao
qualitativa sdo conceituados e como a propria saturacdo de dados é definida e
determinada. ®
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Antes de iniciar as entrevistas, os participantes foram esclarecidos individualmente
sobre os objetivos, explicando-se sobre a participagdo voluntaria e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Apos o0 convite e a aceitacdo dos participantes iniciou-
se 0 periodo da coleta de dados, mediante a entrevista semiestruturada. As entrevistas foram
realizadas em local previamente disponibilizado pelo servico, sendo este tranquilo, privativo
e silencioso, facilitando a coleta das informagdes. Cabe salientar que tanto os participantes
do estudo como a pesquisadora estavam utilizando mascaras tipo PFF2, com o proposito de
evitar a contaminacao e o contagio pelo virus da COVID-19.

As entrevistas duraram em média 20 minutos, foram realizadas nos meses de abril e
junho de 2023, gravadas e transcritas manualmente na integra, com dupla checagem. A
transcricdo foi feita em documento Word. ApoOs a transcricdo dos dados, estes foram
inseridos e organizados no software WebQDA, de acesso on-line. A analise dos dados com
apoio do software qualifica os processos de categorizacdo e interpretacdo dos dados
coletados, uma vez que permite a codificacdo estruturada de materiais qualitativos,
garantindo ainda uma gestdo de dados mais rapida e eficaz com sistematizacdo e
transparéncia analitica. @) Por meio desse software foi realizado um agrupamento das falas,
conforme sua similaridade, criando assim codigos, que posteriormente foram refinados e
verificados conforme sua significancia frente ao todo dos achados.

A seguir apresenta-se a nuvem criada com as 100 palavras mais frequentes, sendo
consideradas as que possuiam no minimo trés caracteres e excluindo-se pronomes,
adveérbios, adjetivos, verbos, entre outros (por exemplo: que, ndo, mas, ele, isso, fiz, ter, uma,
entre outras), para que as palavras mais representativas pudessem emergir:

Figura 1. Nuvem das 100 palavras mais frequentes.
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Com base na figura ¢ possivel identificar que a palavra “porque” foi a mais citada,
estando relacionada aos questionamentos e explicacdes que os entrevistados vincularam a
doenca e as limitacbes que essa causou na vida deles, sendo um importante guia na
elaboracdo dos cddigos, que geraram as categorias. Destaca-se algumas palavras
relacionadas ao periodo experienciado, de como o0s participantes percebem a trajetoria até o
diagndstico e tratamento (constituidos como c6digos iniciais), tais como: “agora”, “durante”,
“depois”, “tempo”. Palavras relacionadas com a doenca e a pandemia, bem como
relacionadas aos cuidados que os participantes adotaram frente ao cancer e a pandemia
(também foram constituidas como cddigos iniciais), tais como: “cancer”, “COVID”,
“doenca”, “impactou”, “tratamento”, “medo”, “pandemia”, “mudancas”, ‘familia”,
“trabalhar”. Com base nessas palavras foram criados os codigos iniciais e, posteriormente,
ocorreu o agrupamento das falas para criagéo das categorias.

A analise do conjunto dos relatos foi realizada com base na técnica de analise
tematica, *® que consistiu em identificar, analisar e relatar os temas ofertados nos dados
coletados, seguindo-se seis passos: familiarizacdo com as entrevistas (transcri¢do e leitura
em profundidade); geracdo de cddigos (extracdo das palavras mais frequentes, conforme
nuvem do software); construcdo de temas (agrupamento dos dados que convergiram para
uma mesma tematica); fase de revisao de temas (revisdo dos dados e categorias em que foram
separados); as fases da sintese e producdo do relatorio (organizacdo, interpretacdo e
discussdo dos temas dentro das categorias elaboradas). Portanto, a partir da codificacdo
inicial elaborada com base na nuvem de palavras e seguindo o0s passos citados acima, as duas
categorias elaboradas para a apresentacdo da sintese dos resultados foram: Diagnostico e
tratamento para o cancer e associacdo com a pandemia por COVID-19, e Perspectivas e
sentimentos vivenciados frente ao cancer e a COVID-19.

Resultados

Referente ao perfil dos participantes encontrou-se que tinham idades entre 21 e 29
anos, sendo quatro do sexo feminino e dois do sexo masculino. Quanto as atividades laborais
desenvolvidas, trés eram estudantes universitarios, dois exerciam atividades remuneradas e
um recebia beneficio assistencial do governo, sendo que trés moravam com 0s pais e trés
com companheiros(as). Com relagdo ao diagndstico todos tiveram cénceres em locais
diferentes como: cancer de mama, cancer de colo de Gtero, cancer de testiculo, sarcoma
sinovial, linfoma de Hodgkin e linfoma ndo Hodgkin. Embora os dados tenham sido
coletados durante a fase de tratamento, os participantes relataram experiéncias e sentimentos
vivenciados ao longo de todo o processo de adoecimento.

Diagnéstico e tratamento para o cancer e associacdo com a pandemia por COVID-19

Nesta categoria apresentam-se as falas dos participantes que se referem ao
diagnostico e tratamento do cancer no contexto pandémico. Em alguns casos, o processo foi
adiado devido fatores como a condic¢des dos pacientes, por necessidade de isolamento social,
guanto por demanda na oferta de consultas médicas de rastreamento. No entanto, com base
nas falas da maioria dos participantes, indicam que, a pandemia ndo alterou ou adiou 0
tratamento realizado, como observado nos relatos a seguir:

Meu tratamento ndo sofreu modificacdes durante a pandemia, eu ndo percebi
mudanga enquanto estava fazendo a quimioterapia (E1).
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N&o, eu acho que ndo chegou a faltar nenhuma sessdo na verdade, foi bem
tranquilo, mas aqui as sessdes que eu fazia eram de 21 em 21 dias, as vezes um
pouquinho mais 25. Entdo, eu ndo senti nenhuma diferenca (E2).

Foi tudo normal assim, exames normais, consultas, ciclos de quimioterapia
aconteceram todos no tempo previsto, assim ndo teve nenhum agravante (E3).

N&o, eu ndo me lembre de ter tido alguma mudanca, acho que continuou a mesma
coisa, acho que por conta de ser cancer, ndo podiam atrasar (E6).

Nas falas acima apresentadas os participantes referiram que ndo houve atrasos nem
referente aos exames que precisaram realizar, nem no tratamento, sendo que tudo ocorreu
dentro da previséo, ndo havendo mudangas. Em contrapartida, uma participante relatou que
a pandemia atrasou seu diagndstico, pois ndo conseguia agendar consultas médicas:

Como era no forte da COVID eu demorei, as vezes eu demorava para conseguir
consultas com ginecologistas. Eu demorava, tudo reduzido, eu ligava para os
consultérios e alguns ndo me atendiam, alguns diziam que ndo estavam em
funcionamento, outros diziam que demorava um més para agendar, foi bem
dificil (E4).

E4 destacou as dificuldades relacionadas com o agendamento de consultas com
especialistas durante o periodo de pandemia, pois alguns servigcos estavam suspensos
naquele momento, tornando mais dificil conseguir o atendimento. Complementarmente, essa
mesma participante relatou sobre ter apresentado COVID-19, necessitando de isolamento,
fato que gerou atraso no tratamento para o cancer.

Eles me mandaram para casa, porque eu ja estava internada na época, né, que eu
peguei ai eles me mandaram para casa. Fiquei 14 dias em isolamento e ai depois
0 meu tratamento, né! Eu demorei para conseguir iniciar 0 meu tratamento,
justamente por causa disso, da COVID (E4).

Com base no depoimento de E4 é possivel identificar que aléem dos atrasos nos
servigos de saude, a propria condicdo de salde, por ter contraido a COVID, interferiu no
inicio do tratamento para o cancer, considerando prioritario a recuperacdo da doenca
infecciosa. Ademais, 0 contexto pandémico, impbs algumas mudancas na vida dos
entrevistados, especialmente os relacionados a cuidados mais acentuados de limpeza e
assepsia:

Acho que a pandemia mudou seria mais a questdo da assepsia, do cuidado da
limpeza, eu acho mesmo, no geral ndo, a colocacdo da mascara, o alcool, estas
coisas assim (ES).

Nessa categoria temaética evidenciou-se que, de um modo geral, 0s participantes ndo
perceberam atrasos ou mudangas em seus diagnosticos e tratamentos. Contudo, nos casos
em que houve atraso, este foi atribuido tanto as condi¢fes de saude do participante, que
necessitou de recuperacao apos infeccdo por COVID-19, quanto aos servi¢os de saude que
foram suspensos no inicio do periodo pandémico.

Perspectivas e sentimentos vivenciados frente ao cancer e a COVID-19
Nesta categoria apresentam-se as perspectivas e 0s sentimentos que o0s participantes
vivenciaram frente ao cancer, estando esses relacionados ao impacto gerado pelo diagndstico
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e tratamento, bem como ao medo frente as condicdes afetadas para além da satde, como o
exercicio das atividades e o convivio social. Nesse contexto, os participantes vivenciam
sentimentos de soliddo e medo, questionando-se sobre a doenca e as limitacGes impostas por
ela:

Porque o primeiro sentimento é de uma certa soliddo digamos assim, ficam mil
pessoas ao entorno, ninguém pode tirar [...] tu que tem que sentir ela, essa dor que
vai estar em ti, ninguém pode salvar (E2).

Acaba que a gente fica com o psicologico bem atrapalhado assim, porque eu
sempre fui bem ativa na minha vida assim de estudar, trabalhar e fazer minhas
coisas né! E gostava muito de sair tambem, enfim ai é complicado né! Porque eu
tive que parar com todas as minhas atividades (E4).

E2 no seu relato explica ‘porque’ o primeiro sentimento foi de solidao, percebendo
que o cancer é de certa forma uma experiéncia solitaria, individual, que ninguém pode tirar,
gerando uma dor que traz o sentimento de que ninguém pode salvar a pessoa dessa
experiéncia. No depoimento de E4 pode se evidenciar o questionamento frente ao motivo de
vivenciar o cancer, apesar do estilo de vida ativo e saudavel, além disso gostava muito de
sair e com o diagnostico do cancer teve que parar todas as atividades, demonstrando
incompreensdo do ‘porque’ ter que vivenciar isso.

A coexisténcia do diagndstico de cancer com a pandemia de COVID-19 gerou um
impacto psicoldgico significativo nos participantes. A imunossupressdo causada pela
quimioterapia aumentou o risco de infeccdo, exigindo cuidados ainda mais rigorosos e
ampliando a carga emocional dos participantes:

Na verdade, eu ndo posso ficar doente, né? Entdo eu me cuido muito, eu ndo saio
mais na rua assim com desconhecido, eu ja ndo saio [...] eu tenho medo de pegar
uma gripe, porque como a imunidade esta baixa, entdo ndo da para arriscar (E1).

Baixa a imunidade, eu passei a me cuidar um pouco mais e levar um pouco mais
a sério. Entdo, eu acho que com relacdo a pandemia, eu acho que € mais isso
mesmo, e até porque eu estou fazendo a quimioterapia e tudo (E5).

E, eu tive muito medo de pegar COVID por conta da minha imunidade mesmo,
de como ia ser a resposta do meu corpo em relacgdo ao tratamento (E3).

Observa-se que a partir do advento da pandemia, os participantes redobraram os
cuidados que ja tinham, pois perceberam que com o tratamento e a imunidade mais baixa
decorrente do cancer, apresentavam ainda mais possibilidades de contrair a COVID. Assim,
pelo medo de adquirir a COVID-19, os entrevistados se mantiveram mais em casa, contudo,
mesmo assim E1 relata que adquiriu a doenga:

Com relacdo a pandemia acho que impactou a vida de todo mundo, porque a gente
ndo podia fazer nada. Eu peguei (sobre ter contraido COVID) sem sair de casa.
Eu peguei s6 com os entregadores que iam la entregar, e mesmo assim alcool gel,
mascara, tudo e mesmo assim eu peguei [...]. Eu ndo saia de casa, saia somente
para ir fazer as quimios e consultas. Ndo deixava ninguém me visitar, passava
alcool em tudo, fazia compra do supermercado on-line, tudo para ndo sair (E1)
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No depoimento de E1 fica evidente que mesmo com os cuidados de higiene
redobrados e mantendo o distanciamento social a participante contraiu COVID-109.
Complementarmente, além do medo de contrairem COVID-19 eles préprios, os participantes
também temiam pelas pessoas da familia:

E aquilo ficava passando cem por cento do tempo na minha cabeca porque tipo o
meu noivo, ele trabalhava ainda, ele trabalhava com pessoas, né? (E3).

Fiquei s6 com a minha mae em casa, eu € a minha mée usava mascara para ela
ndo pegar, ndo dividia nenhum talher, nem nada, mas claro sempre com medo dela
pegar também (E4).

Nesse contexto de medo e incertezas, houve até confusdo entre os sintomas da
COVID-19 com os do cancer, conforme visto no relato de E4:

Como eu ja tinha alguns sintomas ‘entre aspas’ parecidos com os da COVID-19,
eu tinha muita, as vezes, muita dor no corpo também né! Ja tinha a dor e ai eu
sentia dor no corpo, também tinha a febre e essas coisas assim. Entdo eu ndo sabia
diferenciar o que que eraa COVID, o que era o cancer, né? Qual dor era qual (E4).

Com base no relato de E4 observa-se que os sintomas de uma condi¢cdo podem
mascarar 0s de outra, ou seja, sintomas semelhantes podem ser decorrentes tanto da COVID-
19 quanto do céncer, o que pode dificultar a sua identificacdo. Nesse contexto, as medidas
de protecdo afetaram a vida dos participantes, sendo que o isolamento social imposto pela
pandemia também foi destacado, interferindo na vida deles, uma vez que precisaram parar
de trabalhar ou conviver com a familia, ampliando ainda mais a vulnerabilidade que ja
vivenciavam em decorréncia do cancer:

Entdo eu acho que essa falta de social assim de tu ver pessoas, de tu abracar, de tu
ver pelo menos a tua familia. [...] e trabalhar, que assim eu sou uma pessoa que eu
trabalho muito e por trabalhar com crianca autista eu me culpava muito, porque
eu estou ausente, a crianga precisa de mim (E3).

E3 destacou em sua fala o impacto que as medidas de restricdo da pandemia geraram
no seu trabalho, de forma que se preocupava nao sé consigo mesma, mas também com a
populacdo que atendia, no caso as criancas autistas. Por outro lado, E2 relatou que acabou
se expondo mais ao virus, devido a necessidade de acompanhar a mée doente:

Eu tive que viver meio que exposta, digamos assim, dentro do hospital, por
exemplo a mée teve que fazer a cirurgia e a minha familia é extremamente
pequena, entdo meio que ficou por minha conta (E2).

A necessidade de acompanhar a mée em tratamento ampliou a exposic¢éo de E2,
sendo que ndo possuiu alternativa. Complementarmente, evidenciou-se ainda, que a familia
dos pacientes, como no caso de E6, estava mais preocupada com a possibilidade do
participante contrair a COVID-19 do que ele proprio:

E, acho que minha mée ficou mais preocupada do que eu. Sabe como é méae, né?
Se preocupam mais com a gente do que com elas, mesmo ela também podendo
ficar doente, até pior que eu (E6).
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Com base nos resultados foi possivel identificar o impacto gerado tanto pelo cancer
quanto pela COVID-19 na vida dos participantes, que precisaram readequar suas rotinas e
vivenciaram sentimentos de temor e solid&o.

Discussao

Com base nos resultados observa-se que a maioria dos participantes nao percebeu
alteracdo significativa no tratamento para o cancer devido a COVID-19, assim como na
assisténcia recebida dos profissionais. Contudo, o que se intensificou foram os cuidados
adotados na assisténcia, tais como a assepsia.

Conforme relato da participante E4, o que ocorreu foi a demora para consultar com
um especialista. Este fato pode estar relacionado com a reorganizagdo dos servigos de saude
no contexto da pandemia, uma vez que uma das primeiras medidas adotadas no municipio
do estudo foi o fechamento dos ambulatérios de especialidades e suspensdo temporaria de
consultas a especialista e cirurgias eletivas, direcionando os recursos para o enfrentamento
da COVID-19, decorrente da alta taxa de mortalidade.

Dessa forma, € possivel inferir que as pessoas na fase inicial, ou seja, em rastreio e
diagndstico para o cancer foram as mais afetadas negativamente pela pandemia, uma vez
que o sistema de salde ja apresentava fragilidades antes do cenario pandémico, que apenas
exp0Os ainda mais esta problematica no pais. De acordo com estudo realizado no Brasil com
dados sobre o sistema de informacgdes do cancer, no ano de 2020, houve uma queda nos
procedimentos relacionados ao rastreamento, a investigacdo diagnostica e ao tratamento de
cancer em relacdo ao registrado em 2019, com excecao das quimioterapias que mantiveram
o volume de producéo, com leve aumento em 2020. ° Todavia, exames de rastreamento
sofreram as maiores reducdes, especialmente nos meses de abril a junho de 2020, periodo
de maior complexidade da pandemia no pais.

Em estudo realizado no norte do Brasil, com dados coletados nos seis primeiros
meses da pandemia, identificou-se a manutencdo terapéutica adequada dos pacientes no
centro oncoldgico, sendo isso justificado pela adequacdo de medidas preventivas de
seguranca adotadas pelo servico. ®® Em conformidade, este estudo também investigou
pacientes que na sua maioria estavam em tratamento oncoldgico em andamento na referida
instituicdo, diferente de outras pesquisas que investigaram consultas com especialistas e
exames de rastreio e diagndstico.

Igualmente, um estudo de comparacdo referente ao tratamento oncoldgico, antes e
apos a pandemia, identificou uma diminuicdo significativa no nimero de pacientes em
tratamento e de pacientes atendidos. Esses declinios puderam ser observados no nimero de
consultas médicas, principalmente em consultas iniciais e inicio de novos ciclos de
tratamentos sistémicos endovenosos, cirurgias oncoldgicas, internacfes para diagnésticos
relacionados ao cancer e a transplantes de células-tronco, V) ou seja, 0 impacto maior e mais
negativo foi ainda mais significativo para os pacientes em fase de rastreio e inicio do
tratamento.

Ao se considerar os adultos jovens, a dificuldade de rastreio e diagndstico pode
impactar diretamente na qualidade de vida deles e de seus familiares. A necessidade de
tratamentos mais longos, agressivos e hospitalizagdes, pode interferir na vida escolar e/ou
no processo de trabalho, alterando o cotidiano e a renda das familias, afastando estes jovens
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do convivio social por periodos mais prolongados, o que pode também influenciar na satde
mental deles.

Diante das falas dos participantes, tambem € possivel identificar que os adultos
jovens com cancer ao realizarem o tratamento apresentam sentimento de inseguranga, medo
de contrair o virus da COVID-19 ou de outras doencas, devido a imunossupressdo. Frente a
isto, eles adotaram medidas de isolamento social para evitar o contagio. Em um estudo sobre
representacdes sociais, realizado com jovens em tratamento oncoldgico durante a pandemia
no estado de Pernambuco, foi identificado que frente ao cenério da COVID-19 os jovens
demonstraram medo de contrairem o virus, considerando o comprometimento da imunidade
causada pelo tratamento. 2

Embora os resultados ndo comprovem que 0s pacientes com cancer sejam mais
suscetiveis a infec¢des graves, as sociedades dedicadas ao tratamento desses pacientes tém
alertado para um grupo extremamente vulnerdvel, que inclui pacientes em tratamento
quimioterapicos em fase de inducgdo, que geralmente inclui altas doses de esteroides; pessoas
que estdo sendo tratadas para leucemia e linfoma; submetidos a transplantes de células-
tronco hematopoiéticas nos Ultimos 12 meses e submetidos ao tratamento com terapia génica
de CAR T cells. @3 Cabe ressaltar, que além das complicacdes, os profissionais devem ficar
atentos a possibilidade de coinfeccdes, isto €, a infeccdo concomitante pela COVID-19 e
outros microrganismos, em especial na populagéo transplantada.

Sabe-se que 0 contagio do virus da COVID-19 é através do contato entre pessoas,
contudo, mesmo se mantendo em casa, isoladas, algumas participantes tiveram convivio com
familiares no mesmo domicilio ou ainda com prestadores de servico, 0 que gerou
sentimentos de medo e inseguranca. Inclusive, uma participante referiu que foi por meio de
prestadores de servigo que contraiu a COVID-19.

Como estratégia de manter-se isolado, a ado¢do de mudancas na forma de compra,
aderindo ao uso de tele-entrega e compras online foi identificado, garantindo o minimo de
exposicdo por parte dos participantes do estudo. Durante a pandemia muitas pessoas, no
Brasil ®¥ e mundo > mudaram suas formas de comprar, optando por plataformas online ou
delivery, o que permitiu uma maior adesdo aos protocolos de saude, tornando-se uma
alternativa para minimizar o risco de infec¢do e protecdo da salde, e se pensando em pessoas
com cancer, que estdo imunossuprimidas, se mostra uma op¢ao importante e até mesmo
necessaria.

O medo do contagio, mudancas no estilo de vida e o confinamento de pessoas com
cancer durante a pandemia de COVID-19, causaram um impacto negativo no bem-estar
mental destas pessoas, exacerbando sentimentos como estresse, ansiedade, depressao e
soliddo. Além disso, identificou-se ainda uma diminuicdo na qualidade de vida, no
funcionamento emocional, cognitivo e social em pacientes com cancer, durante o periodo
COVID-19. 6.2

E importante considerar que os pacientes em tratamento oncoldgico ja apresentam
risco para o desenvolvimento de depresséo pelas situacfes associadas ao contexto do cancer
como o medo da morte, ®® somou-se a isto as angustias associadas a pandemia e a faixa
etaria dos pacientes. Cabe salientar que embora a pandemia ja esteja sendo superada é
imprescindivel investir na atencdo a saide mental destes individuos em longo prazo, pois 0s
efeitos da pandemia podem permanecer.

Nesse contexto, € fundamental desenvolver intervencdes especificas para os adultos
jovens em tratamento oncologico e seus familiares com propdsito de ampliar suas
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necessidades psicoldgicas e sociais, ®® visando assim minimizar as repercussdes negativas
geradas pela COVID-19. Além disso, estas estratégias podem fomentar politicas
direcionadas ao cuidado em saude mental de pacientes adultos jovens em tratamento
oncoldgico frente a situacdes de crise, auxiliando na estruturagdo do sistema de salde para
o enfrentamento de pandemias e outras catastrofes.

Uma das participantes do estudo relatou a experiéncia de acompanhar a mée que
precisou ser hospitalizada para realizacdo de tratamento para cancer de mama, exigindo
cuidados, exposicdo em ambiente hospitalar e possivelmente contaminagdo. Por outro lado,
0 E6 relatou que o maior medo de exposicdo era de sua mée e ndo dele proprio. O medo de
contrair a COVID-19 e contaminar a pessoa com cancer, repercute negativamente na saide
mental dos familiares e na capacidade de apoiar o familiar com cancer.

Entdo, ressalta-se a importancia dos profissionais de saude em fornecer suporte, tanto
para a pessoa com cancer, quanto para o seu cuidador. Ao pensar no todo, € relevante o
desenvolvimento de atividades como grupos de apoio e ampliacdo de profissionais da area
de satde mental em servicos oncoldgicos, pois o tratamento causa uma gama de sentimentos
negativos, sendo que compartilhar ideias, pensamentos poderia ser uma estratégia de
enfrentamento para minimizar o problema.

E importante destacar que a exposicdo direta com as unidades hospitalares, a
possibilidade de utilizacdo de transportes coletivos e 0s poucos recursos para uso de
equipamentos de protecdo individual como alcool e méscaras, expuseram as pessoas a maior
risco de contrairem a doenca. *® Com isso, existe a preocupagio com a possibilidade de
adoecer e transmitir o virus para familiares, amigos ou colegas de trabalho, questdes que
podem afetar diretamente a salde mental. Esses fatores podem levar a graus variados de
sofrimento psiquico, tornando essa populacdo vulneravel ao sentimento de inseguranca em
relacdo a sua prépria vida.

Tal fato também foi identificado em estudo realizado no Ird, uma vez que 0 nao
cumprimento de medidas de precaucdo padrdo como o uso de mascaras e vacinacdo, devido
a negligéncia dos companheiros de pessoas com cancer, causaram medo de infeccdo e
perturbacdo mental. ©9 Corroborando, sentimentos de frustracdo também foram
identificados por pessoas com cancer ao identificar que familiares ndo estavam adotando
medidas de seguranca contra o virus. ¢

A COVID-19 ¢ altamente transmissivel entre seres humanos. Os pacientes
apresentaram sintomas como febre, mal-estar e tosse. Embora o sinal clinico inicial da
doenca, que levou a detec¢do dos casos, tenha sido a pneumonia, ha relatos mais recentes de
sintomas gastrointestinais e infeccdes assintomaticas. ¢? Desse modo, sintomas da COVID-
19, como dores no corpo e febre foram confundidos com sintomas do cancer por uma
participante, uma vez que sintomas como estes podem aparecer em ambas as doencas. Na
pandemia foram identificadas barreiras na comunicacdo entre pacientes e profissionais de
salide, em virtude das mascaras (dificuldade de escutar com clareza o que era falado), %
somado a necessidade de criacdo de protocolos de atendimento para o cancer, a fim de
garantir o bem-estar e fornecer apoio durante um problema de sadde global. 3 Nesse
contexto, é imprescindivel que os profissionais de salde possam fornecer suporte para 0s
pacientes em tratamento oncoldgico, a fim de que consigam discernir entre 0s sintomas das
patologias (cancer e COVID-19) e, assim, adotarem o tratamento e cuidado adequados.

Desse modo, salienta-se ainda o profissional de enfermagem com um papel
fundamental frente a essa questdo, pois € o que mais tempo fica a disposicdo com 0s
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pacientes, em todos 0s servicos de atencdo a saude, favorecendo a comunicacdo e o
esclarecimento de duvidas. Assim, é essencial a capacitacdo de profissionais de salde para
identificacdo de sintomas e garantia de um diagnostico correto para pacientes com cancer e
infectados pela COVID-19.

Conclusdes

Identificou-se que na perspectiva da maioria dos participantes ndo houve mudanca
ou atraso no tratamento destes durante a pandemia de COVID-19. Destacaram o0 medo de
contrair o virus devido a sua imunidade ser baixa em decorréncia do tratamento e, com isso,
0s cuidados com a assepsia foram redobrados. Na pandemia de COVID-19 intensificou o
isolamento social ja vivenciado pelos jovens com cancer, limitando suas interacdes sociais,
afastar-se de suas funces e familiares. Desse modo, 0 afastamento necessario para evitar a
contaminacdo pelo virus, somado ao isolamento decorrente do tratamento oncoldgico, gerou
sentimentos de pode ter consequéncias psicoldgicas significativas para esses jovens.

Encontrou-se limitagdes na coleta de dados devido a pouca demanda de populagédo
jovem em tratamento neste periodo, pois a grande maioria foi encaminhada para o grande
centro de referéncia do estado, ou seja, para Porto Alegre, capital do Estado, devido ao fato
de ser o centro de especialidades oncolégicas. Embora os resultados ndo possam ser
generalizados para outras populacdes, a abordagem qualitativa trata de uma realidade
especifica e pode fornecer indicativos importantes de cuidado a serem adotados em outros
contextos que assistem aos jovens com cancer.

O estudo demonstra a importancia do suporte psicolégico para pacientes com cancer
e seus familiares, especialmente em periodos de crise como a pandemia de COVID-19. O
medo da contaminac&o, o isolamento social e a incerteza sobre o futuro geram um alto nivel
de estresse nestas pessoas.

Para isso, ¢ fundamental desenvolver protocolos de atendimento especificos para
pacientes com cancer em situacdes de pandemia. Esses protocolos devem contemplar a
necessidade de informacdo clara sobre a COVID-19, o oferecimento de suporte psicolégico
para lidar com as questdes emocionais geradas pela doenca e pela pandemia, e a ampliacao
de equipes multiprofissionais capacitadas para atender as demandas complexas dessa
populacdo. A implementacdo desses protocolos contribuird para auxiliar no
desenvolvimento de estratégias de enfrentamento eficazes e melhorar a qualidade de vida
dos pacientes e seus familiares.
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