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RESUMO

Introdugiao: Com a pandemia de coronavirus os pacientes oncoldgicos,
que estao em tratamentos, Nos quais a maioria sa0 imunossupressores,
se tornaram um grupo muito suscetivel a formas graves da infecgio.
Logo, como forma de protecao e prevengio, a realizacio de exames
de rastreio no ambiente hospitalar foi restringida, atrasando diversos
diagndsticos e comprometendo a eficicia de tratamentos. Objetivos:
Analisar a produgio cientifica acerca do tema cancer e COVID-19, a
fim de contribuir com informacées sobre o assunto. Métodos: Revisio
sistemdtica da literatura nas bases de dados SciELO, LILACS e PubMed.
Os descritores utilizados foram “cancer” AND “COVID-19” de acordo
com o Medical Subject Headings (MeSH) e seus equivalentes para a lingua
portuguesa, conforme os descritores de Ciéncias da Satde (DeCS).
Foram incluidos artigos originais em inglés e portugués, sem delimitagao
temporal. Resultados: Foram encontrados 1.606 artigos e, apds utilizar
os critérios de inclusdo e exclusao, nove foram incluidos para andlise na
revisao. Dentre os temas centrais abordados pelos estudos selecionados
estdo o impacto da pandemia em algumas dreas de acompanhamento
do paciente oncolégico, como: tratamento, telemedicina, diminui¢io de
funciondrios no atendimento ao paciente com cincer, diminui¢io dos
ensaios clinicos, redugao dos recursos financeiros e apoio psicoldgico a
essa populagio. Conclusdo: A pandemia afetou diretamente o modo de
vida desse grupo, que sofreu com uma redugio no atendimento médico
e nos recursos dispostos a eles. Portanto, nota-se a necessidade de prestar
um cuidado mais especifico a esses pacientes em situagdo tao delicada
durante a pandemia.
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ABSTRACT

Introduction: During the coronavirus pandemic, oncological patients, who are
undergoing treatments in which the majority are immunosuppressant, have
become a group very susceptible to severe forms of the infection. Therefore,
as a form of protection, their going to hospital environments were restricted,
delaying diagnosis and compromising the effectiveness of treatments.
Objectives: This study aims to analyze the scientific about the production of
the theme cancer and COVID-19 in order to contribute with informations
on the subject. Methods: Systematic review of literature using the SciELO,
LILACS and PubMed. The following keywords were used: “cancer” AND
“COVID-19” according to the Medical Subject Headings (MeSH) and their
translation to the Portuguese. Studies in English and Portuguese from inception
were included. Results: 1,606 studies were screened and 9 were included in
the systematic review after using the inclusion and exclusion criterias. Among
the central themes addressed by the selected studies are the pandemic impacts
in areas of monitoring oncological patients, such as: treatment, telemedicine,
reduction of employees in the care of cancer patients, reduction of clinical trials,
reduction of financial resources, and psychological support to that population.
Conclusion: The pandemic directly affected the way of life of this group, which
suffered from a reduction in medical care and the resources available to them.
Therefore, there is a need to provide more specific care to these patients in such

a delicate situation during the pandemic.

Keywords: Cancer; COVID-19; Health Impact Assessment.

INTRODUCAO

A coronavirus disease 2019 (COVID-19), causada por
um betacoronavirus de RNA envelopado, nomeado de
severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2),
teve seus primeiros casos descritos em dezembro de 2019 em
Wuhan, na China, e rapidamente se disseminou pelo mundo,
tendo sido denominada pela Organizacio Mundial da Sadde
(OMS) como uma pandemia em 11 de marco de 2020".
A gravidade da doenca varia de doenca assintomdtica até
sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) que exige unidade
de tratamento intensivo (UTI) para o suporte dos pacientes’.

A experiéncia clinica tem mostrado que o reconhecimento
precoce de individuos infectados ¢ crucial. Uma vez que a
gravidade da doenca estd altamente relacionada com seu
prognéstico, as estratégias essenciais para melhorar os
resultados continuam sendo a detecgio precoce de pacientes
de alto risco e intervencio precoce guiada por intensivistas.
Como ainda nio existem tratamentos eficazes para
COVID-19, a redu¢io da mortalidade ¢ alcan¢ada por precoce
e forte intervengio para prevenir contaminagio e progressio,
especialmente em grupos com maior vulnerabilidade,
notadamente os pacientes idosos, os portadores de doencas
cardiovasculares e os pacientes com cAncer’.

Os dados epidemiolégicos atuais mostram que pacientes
com cincer ativo ou em remissio sio frequentemente
acometidos e apresentam pior evolugio quando infectados
pela COVID-19% A incidéncia e a mortalidade sio maiores
nesses pacientes em virtude da imunossupressio sistémica,
que pode ser atribuido tanto aos tratamentos antineopldsicos
(quimioterdpicos e cirurgias para ressec¢io tumoral) como
também 4 prépria malignidade tumoral’.

Além dessa maior chance de evolugio para formas
graves, com velocidade mais rdpida de deterioragio e 6bito®,
os pacientes oncoldgicos tiveram de se adaptar s novas
rotinas de tratamentos, com diminuicio de atendimentos
ambulatoriais para diminuir o fluxo de pacientes em unidades
de tratamento de cincer como uma forma de diminuir a
circulagio do virus nessa populagio, além de conviver com a
suspensio e/ou adiamento de cirurgias e exames (essenciais
para o diagndstico e estadiamento da doenga).

Em fungio dos diversos prejuizos e desafios enfrentados
pelos pacientes oncoldgicos neste momento, esta revisio
sistematizada da literatura tem por objetivo analisar a produgio
cientffica acerca do tema cincer e COVID-19, a fim de contribuir
com informagoes sobre o assunto.

METODOS

Este artigo de revisio foi elaborado de acordo com os
itens da lista Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews
and Meta-Analysis (PRISMA)’. Para realizar o levantamento
bibliogréfico, utilizou-se a abordagem PICO, na qual o acrénimo
representa patient (paciente oncolégico em tratamento),
intervention (pandemia de coronavirus), comparation (periodo
antes da pandemia), outcome (sucesso e adesao terapéutica).
Foi feita uma busca durante o més de julho de 2020, nas bases
de dados LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Satde), SAELO (Scientific Electronic Library
Online) e PubMed. Os descritores utilizados foram “cAncer” e
“COVID-19”, de acordo com os Descritores em Ciéncias da
Satde (DeCS), sendo utilizado os seus equivalentes na lingua
inglesa, conforme o Medical Subject Headings (MeSH). Para
conectar tais descritores utilizou-se o operador booleano “AND”.
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Incluiram-se nesta revisio sistemdtica artigos originais,
sem delimitacio temporal, publicados em inglés ou portugués
e que respondiam ao PICO preestabelecido. Excluiram-se
livros, capitulos de livros, editoriais, relatos de experiéncias,
estudos com um tipo especifico de cAncer, correspondéncias,
cartas ao editor, comentdrios, artigos de opinido e guidelines,
por nio passarem por processo rigoroso de avaliacio por pares,
€Omo ocorre em artigos cientificos.

A selecao dos estudos foi feita por 5 autores de forma
independente e cega, que atenderam aos critérios de inclusao
e exclusao. Possiveis divergéncias foram resolvidas de forma
consensual. Para andlise dos artigos escolhidos, foi elaborada
uma tabela com o ano e local de publicagio, autores, desenho
do estudo e sua temdtica principal (Tabela 1).

REsurTADOS

Inicialmente foram identificados 1.606 artigos nas bases
de dados escolhidas, ap6s a eliminagdo dos estudos duplicados
e a adequagio ao PICO preestabelecido, foram excluidos
1.451 artigos. Dentre os 155 avaliados em texto completo,
apenas 9 atenderam a todos os critérios de elegibilidade, sendo
incluidos nesta revisao (Figura 1).

Tabela 1. Informagbes gerais sobre os artigos incluidos no estudo.

Entre os artigos selecionados, encontram-se cinco®? revisoes
sistemdticas da literatura, dois''* estudos epidemioldgicos, uma®
coorte prospectiva e uma'® coorte retrospectiva. Os dados dos
artigos selecionados encontram-se descritos na Tabela 1.

Figura 1. Fluxograma da revisdo de literatura e selecio dos artigos.

Desenho do estudo

Temitica

Autor/ano Local
Gosain et al., 20208 Estados Unidos
Raymond et al., 2020°  Asia e Europa

Cancarevic et al., 2020'°  Estados Unidos

Denys et al., 2020"! Franca
Tsamakis et al., 2020 Grécia
Zuliani et al., 2020" Ttalia
Ning et al., 2020 Estados Unidos

Louetal., 2020

Turaga e Girotra, 2020'¢ Estados Unidos

Revisao da literatura

Revisio da literatura

Revisao da literatura

Revisio da literatura

Revisao da literatura

Estudo Epidemiolégico

Coorte prospectiva

Coorte retrospectiva

Discute sobre os desafios de tratar pacientes
com cincer contaminados por COVID-19
e propde abordagens para gerenciar essa
populagio vulnerdvel durante a pandemia.
Impacto do surto da COVID-19 no diagnéstico,
tratamento e pesquisas relacionados ao cincer,
além do impacto na economia global.
Analisa o impacto da infecgio pelo COVID-19
em pacientes com comorbidades malignas.
Discussdo acerca de mudancas e solugbes necessarias
na organizacio, seguranga e gerenciamento de
pacientes da oncologia intervencionista no contexto
da pandemia de COVID-19.

Discussao dos desafios enfrentados pelos pacientes
com cAncer e das novas estratégias para tratar e
atender pacientes oncoldgicos na pandemia.
Impacto na atividade oncolégica em um perfodo
de 2020 em comparagio com o mesmo perfodo
de 2019, observagio tanto da percepgio de riscos
quanto da aceitacio de medidas de protecio por
parte dos pacientes e medicio da taxa de infecgdo de
COVID-19 em profissionais de satde.
Monitoramento de pacientes com cincer feito
por meio de testes RI-PCR. Avalia¢io do atraso
no tratamento e resultados clinicos, além da
exposi¢ao de funciondrios.

Estados Unidos Estudo epidemioldgico transversal ~ Pesquisa que avaliou os impactos da pandemia do

COVID-19 em pacientes com cincer metastatico e
n4o metastitico com tratamento ativo ou nio.
Avaliagdo do impacto do adiamento de cirurgias
eletivas de cincer devido & pandemia de
COVID-19 na sobrevida e na progressio do

cincer nos pacientes.
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DISCUSSAO TELEMEDICINA

A telemedicina ¢ definida como o uso de tecnologias
TRATAMENTO de informagio e comunicagio na satde, tornando vidvel a

O tratamento de pacientes oncolégicos é muito
complexo e varidvel, ele depende de fatores como o tipo
e estdgio do tumor, localizagio, estado de satide geral do
paciente e possiveis efeitos colaterais. Algumas abordagens
possiveis sio a radioterapia, quimioterapia, transplante de
medula dssea, cirurgia, dentre outros. Entretanto, com a
pandemia de COVID-19 tais tratamentos, que necessitam,
em sua maioria do deslocamento do paciente até o hospital,
foram comprometidos.

Os estudos analisados na revisio de Gosain et al. (2020)?
apontaram a préitica da redugdo das sessbes de quimioterapia
como uma forma de prevencdo contra o novo virus. Além
disso, na tentativa de reduzir as idas dos pacientes até aos
hospitais, locais potencialmente contaminados, houve
uma substituicdo da medicagio parenteral para a oral,
quando possivel. Tal troca na via de aplicagdo permitiu
que essas pessoas utilizassem de um sistema de drive-thru
para pegar os remédios periodicamente e, assim, reduzir a
exposi¢io delas & doenga. Além disso, é mencionado que
pacientes com cAncer mais estdvel, tiveram o inicio da
quimioterapia adiado, uma vez que pessoas que tiveram
diagnéstico de COVID-19 e haviam recebido tal medicacao
até 14 dias antes da infecgdo, tiveram maior chance de
desenvolverem formas graves da doenga, se comparados
com pacientes oncolégicos que nio estavam em terapia
(HR=4.079; IC95%: 1.086-15.322; p=0,037)".

Outro tratamento que tem sido adiado nesse grupo ¢é
o transplante de medula dssea®. Segundo Gosain et al.
(2020)8, tal procedimento envolve o uso de medicagbes
imunossupressoras, o que aumenta consideravelmente o
risco de infeccdo nosocomial, logo a prdtica de atraso no
transplante enquanto o paciente estiver assintomdtico, tem
sido adotada nos sistemas de satde analisados.

A cirurgia em pacientes oncolégicos também foi
apontada como um tratamento passivel de atraso mediante
o0 novo cendrio®”!"1%. A possibilidade do paciente durante o
pos-cirtrgico necessitar de um leito de UTT, em um momento
no qual esses estdo em falta, é um dos fatores principais para
a maioria dos estudos analisados trazerem como uma prética
frequente entre os servigos de satde. Ademais, o atraso de até
60 dias na intervengio cirdrgica, em mulheres com cAncer de
mama, ndo impactou no desfecho final da doenga®. J4 Turanga
e Girotra et al. (2020)'¢ trouxeram que para 48% dos tipos de
cincer o periodo de adiamento seguro da cirurgia seria de no
méximo quatro semanas, jd para cAnceres tratados com terapia
neoadjuvante, esse perfodo aumentou para oito semanas.

A radioterapia por sua vez, foi um tratamento relatado
como mais dificil de ser interrompido, uma vez que necessita
de sessoes didrias e sem tal periodicidade o tratamento seria
perdido®. Para Gosain et al. (2020)® é necessdrio considerar o
risco versus o beneficio de manter a radioterapia, uma vez que
pacientes em estdgios mais avancados do cincer podem vir a
6bito com a interrupgio da medicagio. Logo, aos pacientes em
tratamento paliativo ou que a pausa na terapia nao causaria um
dano extenso, é necessdrio considera-la. Outro ponto levantado,
¢ a maior susceptibilidade as formas graves da doenca por
coronavirus em pacientes que estio que estdo em realizacio de
radioterapia durante a infecgdo, assim esse fator de aumento
no risco deve também ser considerado pela equipe médica ao
se decidir sobre a manutengio ou interrupgio do tratamento'.

oferta de servicos relacionados ao cuidado com a satide. De
acordo com Tsamakis et al. (2020)!? ela estd cada vez mais
sendo usada por oncologistas e pacientes com experiéncias
amplamente positivas para ambos os grupos. Nesse
contexto, esse processo precisa ser acelerado, aumentando
a acessibilidade e a qualidade da interacio e dos dados
coletados.

Antes da pandemia, alguns servicos oncoldgicos jd
avaliavam o uso da telemedicina, principalmente com
pacientes em dreas remotas ou carentes e para reunides de
discussoes de caso que envolvia diferentes especialistas. Com
a pandemia da COVID-19, houve aumento no interesse ¢
no uso da telemedicina pela comunidade médica, no intuito
de tentar frear a disseminacio do virus por meio da menor
exposicio de pacientes e equipe médica em algumas situagées
de cuidados com a satde'’. Nesse contexto, o Conselho
Federal de Medicina emitiu, em 19 de marco, uma declaragao
em que autoriza a prdtica de telemedicina durante a pandemia
de COVID-19, no intuito de continuar a oferecer assisténcia
e acompanhamento dos servicos de oncologia. Diante disso,
os médicos podem orientar e encaminhar remotamente os
pacientes, monitorar e fiscalizar parAmetros de saide e doenca
e trocar informacdes e opinides entre outros médicos, como
forma de assisténcia diagndstica'’.

Adicionalmente, um recurso parecido coma telemedicina,
que ¢ a implementagio do telefone, principalmente para
triagem de presenca, foi considerado aceito por pacientes
e quase nio houve interferéncia na entrega dos cuidados
oncolégicos®. Além disso, psicologos e psiquiatras também
podem usar a telemedicina para oferecer apoio psicolégico
para os pacientes, o que pode diminuir visitas ou admissoes
nio essenciais hospitalares'?. Dessa forma, a rdpida
necessidade de implementa¢io de atendimento virtual
durante a pandemia de COVID-19 exigird mais pesquisas
para auxiliar na melhora da compreensio da eficicia da
e-Satde em pacientes com cincer.

DIMINUICAO DE FUNCIONARIOS NO ATENDIMENTO AO
PACIENTE COM CANCER

Além dos resultados relacionados & infecgio, o uso
continuo de diagndsticos rdpidos e medidas agressivas de
controle podem ajudar a mitigar os efeitos adversos sobre
atrasos no tratamento e incapacitacio da forca de trabalho.
Em estudo realizado por Ning et al. (2020)', a utilizagdo de
politicas de EPI (equipamento de protegio individual) duplo,
diminufram a transmissdo viral entre os pacientes de alto risco e
minimizaram o impacto na forga de trabalho, conferindo uma
protecio adicional aos funciondrios e mudando as exposigoes
para a categoria de baixo risco. Além disso, houve queda
nas quarentenas estendidas pés-exposi¢io, e o nimero de
funciondrios colocados em quarentena diminuiu em seis vezes.

Ademais, segundo Zuliani et al. (2020)", a adogio
oportuna e cuidadosa de medidas organizacionais e de
protecio, esforgos coordenados de todas as figuras envolvidas
no tratamento moderno do cincer (médicos, psicélogos,
enfermeiras, auxiliares e pessoal de apoio) e estratégias de
comunicagio eficazes para compartilhar francamente os
riscos e os sacrificios necessdrios com os pacientes/cuidadores
podem levar a protecdo eficaz dos profissionais de sadde e
dos pacientes com cincer.

Rev Med Minas Gerais 2022; 32:e-32212
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DIMINUICAO DOS ENSAIOS CLINICOS

Os ensaios clinicos sio uma parte extremamente importante
do avango da medicina e da introdugio de novas terapias, e
garantir a seguranca dos participantes ¢ fundamental em qualquer
cendrio. Em meio 2 crise atual, a Food Drug and Administration
(FDA) emitiu orientagbes para as instituigbes protegerem os
participantes do estudo, enquanto administram o produto sob
investigagio com uma abordagem de monitoramento alterada'®.

As atividades de ensaios clinicos durante a COVID-19 estao
sendo adaptadas ao cendrio em mudanga. Segundo Gosain et al.
(2020)? testes intervencionais ndo terapéuticos que requerem a
coleta de amostras em pessoa foram suspensos até que o pedido
de “ficar em casa’ seja retirado, sendo priorizados os estudos
especificos sobre o atual virus. Esse cendrio pode gerar, em um
futuro préximo, um déficit no avango da oncoterapia.

DIMINUICAO DOS RECURSOS FINANCEIROS

Como consequéncia do surto de COVID-19, a
maioria dos paises decidiu adotar medidas agressivas de
prevengio que atualmente estdo impactando fortemente a
economia global. Tanto fatores econdmicos desfavordveis,
quanto uma taxa de desemprego alta, corroboram para o
aumento dos casos de cincer em uma sociedade. Dados
do Banco Mundial e da Organizacio Mundial da Sadde
(OMS) gerados por mais de 2 bilhées de pessoas de 1990
a 2010 mostraram que o aumento do desemprego foi
significativamente associado a um aumento na mortalidade
por cincer e todos os cAnceres especificos'.

De acordo com Raymond et al. (2020)?, é esperado um
aumento na taxa de mortalidade em pacientes com cancer
como uma consequéncia direta da infec¢io por COVID-19
e um efeito residual remoto no surto na economia global.
Espera-se que os sistemas de sadde de alto desempenho
sejam suficientemente resilientes s consequéncias da
epidemia de COVID-19 e possam ser mais capazes de
neutralizar o impacto remoto na mortalidade por cincer.

APOIO PSICOLOGICO AO PACIENTE COM CANCER

Segundo Lou et al. (2020)", as taxas de ansiedade
generalizada e depressio foram altas entre as pessoas que
estavam em tratamento ativo e os pacientes que nao
estavam em terapia no momento. Além disso, a maioria dos
entrevistados relataram que consideravam a COVID-19 como
uma ameaca moderada ou muito séria e os pacientes com
histérico de cAncer tratado anteriormente ou que estavam em
tratamento ativo para o cAncer eram mais propensos a relatar
a prdtica de completo distanciamento social. Nesse sentido,
diante desse cendrio atual de pandemia, o apoio psicolégico
¢ ainda mais importante, sendo considerado uma ferramenta
integrante para o tratamento do cAncer. Um dos estudos relata
a importancia dos contatos sociais para pacientes com cancer,
uma vez que eles estdo mais propensos a desenvolver doengas
psiquidtricas incluindo ansiedade e depressao’. No entanto, a
necessidade de medidas de distanciamento e isolamento social
causadas pela pandemia de COVID-19 tornou essa populagio
mais vulnerdvel a essas patologias psicoldgicas.

Nesse sentido, a parceria entre o paciente ¢ o médico é
fundamental neste momento. Além disso, segundo Tsamakis
et al. (2020)", é necessdrio intervengoes psicoldgicas por
meio de ferramentas adicionais de atendimento virtual,
como chamadas de telefone e video, para garantir a
qualidade de vida desses pacientes e dar suporte a eles.

Rev Med Minas Gerais 2022; 32:e-32212

Cabe ressaltar também a necessidade de uma devida
assisténcia multiprofissional para auxiliar os pacientes e
seus familiares/cuidadores a obterem informacoes e suporte
adequado para superagio das duvidas, medos, incertezas
quanto as alteracoes, sinais e sintomas do tratamento e da
prépria doenca'®.

CONCLUSAO

A pandemia do COVID-19 gerou impactos em diversas
dreas afetando diretamente o modo de vida da populagio.
Destaca-se a comunidade oncoldgica que foi afetada pelo
adiamento do tratamento como a cirurgia, radioterapia,
quimioterapia e transplante de medula dssea, além da
diminuicio de consultas ambulatoriais devido a necessidade
de menor fluxo de pessoas nos centros de tratamento de
cAncer. Além disso, esse grupo sofreu com o redirecionamento
de recursos financeiros para questoes de sadde que envolvem
a pandemia de COVID-19 o que impactou diretamente
nos estudos relacionados ao cincer. Observou-se também
que o isolamento social trouxe o agravamento de distirbios
psicolégicos em pacientes portadores de cincer.

Diante de tudo o que foi exposto, é possivel ter uma
nogio geral do atual panorama do cincer nesse cendrio
da COVID-19 e analisar os avangos ¢ desafios que ainda
existem no manejo dessa doenca. Desse modo, nota-se a
necessidade de prestar cuidados aos pacientes que sofrem
de cincer, principalmente em meio a esta pandemia, pois
sio imunocomprometidos e vulnerdveis a resultados graves
de uma infeccdo por SARS-CoV-2, devido 4 malignidade

subjacente e a vdrios tratamentos anticincer.
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