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Resumo

O cancer constitui-se como umas das morbidades que mais assolam a populagéo em todo 0 mundo e é a causa de morte
de milhdes de pessoas. Nesse sentido, o presente estudo teve por objetivo detectar associagdes entre distirbios do sono
e outros fatores aos Transtornos Psiquicos Menores (TPM) em individuos com cancer atendidos em uma clinica
especializada no interior da Bahia, Brasil. Realizou-se um estudo transversal com 205 individuos diagnosticados com
algum tipo de cancer, que estavam sendo atendidos na Unidade de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON), em
que foi tracado o perfil sociodemografico, de condi¢do de salde e estilo de vida dos participantes a partir de um
formulério por meio de entrevista. O desfecho foi determinado conforme a presenca do Transtorno Psiquico Menor
(TPM). Foram obtidas frequéncias simples e relativas e a comparabilidade entre os grupos foi feita com o teste qui-
quadrado de Pearson ou Exato de Fisher, com nivel de significancia de 5%. Houve o predominio do sexo feminino,
prevaléncia de TPM de 63,44% entre as mulheres (p=0,04), sedentarismo, baixa escolaridade, renda e presenca de
doenca cronica instalada. O estudo demonstrou associa¢do positiva e estatisticamente significante entre a insénia e o
transtorno psiquico menor, além de outros fatores encontrados que se associam a ocorréncia desses transtornos. Tal
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inquérito foi realizado entre individuos em tratamento antineoplasico, que pode ser considerado mais um fator para
agravos fisicos e psicologicos na vida dessas pessoas.
Palavras-chave: Cancer; Transtorno psiquico menor; Distrbios do sono; Estilo de vida.

Abstract

Cancer is one of the morbidities that most affect the population worldwide and is the cause of death for millions of
people. In this sense, the present study aimed to detect associations between sleep disorders and other factors with Minor
Psychic Disorders (PMD) in individuals with cancer treated at a specialized clinic in the interior of Bahia, Brazil. A
cross-sectional study was carried out with 205 individuals diagnosed with some type of cancer, who were being treated
at the High Complexity Unit in Oncology (UNACON), in which the sociodemographic profile, health condition and
lifestyle of the participants was drawn. from a form through an interview. The outcome was determined according to
the presence of Minor Psychic Disorder (MPD). Simple and relative frequencies were obtained and comparability
between groups was performed using Pearson's chi-square test or Fisher's exact test, with a significance level of 5%.
There was a predominance of females, prevalence of PMS of 63.44% among women (p=0.04), sedentary lifestyle, low
education, income and presence of installed chronic disease. The study showed a positive and statistically significant
association between insomnia and minor mental disorder, in addition to other factors found that are associated with the
occurrence of these disorders. This survey was carried out among individuals undergoing antineoplastic treatment,
which can be considered another factor for physical and psychological harm in these people's lives.

Keywords: Cancer; Minor psychic disorder; Sleep disorders; Lifestyle.

Resumen

El cancer es una de las morbilidades que mas afecta a la poblacion a nivel mundial y es la causa de muerte de millones
de personas. En este sentido, el presente estudio tuvo como objetivo detectar asociaciones entre los trastornos del suefio
y otros factores con los Trastornos Psiquicos Menores (PMD) en individuos con céncer atendidos en una clinica
especializada en el interior de Bahia, Brasil. Se realiz6 un estudio transversal con 205 individuos diagnosticados de
algln tipo de céncer, que se encontraban en tratamiento en la Unidad de Alta Complejidad en Oncologia (UNACON),
en el que se extrajo el perfil sociodemografico, estado de salud y estilo de vida de los participantes. un formulario a
través de una entrevista. El resultado se determind de acuerdo con la presencia de trastorno psiquico menor (MPD). Se
obtuvieron frecuencias simples y relativas y la comparabilidad entre grupos se realizé mediante la prueba de chi-
cuadrado de Pearson o la prueba exacta de Fisher, con un nivel de significancia del 5%. Predomind el sexo femenino,
prevalencia de SPM del 63,44% entre las mujeres (p = 0,04), sedentarismo, baja escolaridad, ingresos y presencia de
enfermedad crénica instalada. El estudio mostré una asociacién positiva y estadisticamente significativa entre el
insomnio y el trastorno mental menor, ademas de otros factores encontrados que estan asociados con la aparicion de
estos trastornos. Esta encuesta se realizé entre individuos sometidos a tratamiento antineoplasico, lo que puede
considerarse un factor mas de dafio fisico y psicolégico en la vida de estas personas.

Palabras clave: Céncer; Trastorno psiquico menor; Trastornos del suefio; Estilo de vida.

1. Introducéo

O cancer constitui-se como umas das morbidades que mais assolam a populacéo em todo 0 mundo e é a causa de morte
de milhdes de pessoas, com incidéncia e mortalidade em aumento global. Na Gltima estimativa mundial, 18 milhdes de novos
casos e 9,6 milhdes de ébitos foram contabilizados. S6 no Brasil, o Instituto Nacional do Cancer José de Alencar da Silva (INCA)
estima-se para 0 biénio 2020-2022 a ocorréncia de 650 mil casos novos da doenga, sendo préstata e mama 0s mais prevalentes,
respectivamente, em homens e mulheres, sem considerar os canceres de pele ndo melanoma. Se for considerado o calculo global
corrigido para subregistro (Mathers et al., 2003), a estimativa alcanga 0s 685 mil novos casos (INCA, 2015).

Além disso, uma transicdo daqueles com etiologia associada a melhoria das condi¢Bes socioecondmicas com a
incorporacgdo de habitos e atitudes associados a urbanizagdo (sedentarismo, alimentacéo inadequada, entre outros) comparados
com os casos relacionados a infecgdes (Bray et al., 2018). Néo s6 o alto indice é preocupante, mas as consequéncias trazidas
pelas neoplasias na vida dos individuos diagnosticados com a doenca, tais como pensamentos negativos e incertezas (Mattias et
al., 2018) e alteragdes do sono e fadiga advindos da quimioterapia (Ferreira et al., 2017; Whisenant et al., 2017).

Ou seja, no individuo acometido por cancer é comum ter-se a presenca de sintomas que evidenciem sofrimento mental,
pois sentimentos de temor, angUstia e estresse estdo diretamente ligados a situagdo. No entanto, deve-se diagnosticar o momento

em que esses sintomas se agravam, levando aos transtornos mentais, que precisam ser tratados. Depressdo e ansiedade, por
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exemplo, influenciam no curso da doenga, ja que pessoas com esses transtornos tem dificuldade para tomar decisoes, seguir o
tratamento e, portanto, perdem a qualidade de vida (Crespo et al., 2007).

Os Transtornos Psiquicos Menores (TPM), que também recebem a nomenclatura de Transtornos Mentais Comuns
(TMC) (Goldberg et al., 1992), ndo se classificam como doenga mental, pois ndo obedecem a todos os critérios diagndsticos
contidos na Classificacdo Internacional de Doencas (CID 10), mas sim, como um quadro de sintomas a exemplo de insénia,
irritabilidade, tristeza, preocupacdo somatica, diminuicdo da concentracdo e fadiga. No entanto, os sintomas apresentados se
comparam ou até superam os cronicos de doenca mental ja estabelecida (Kac et al., 2006).

Dentre os sintomas evidenciados, um dos problemas mais frequentes observados em pacientes oncolégicos esta
relacionado ao sono. O sono é uma funcdo bioldgica fundamental na consolidacdo da meméria, na visdo binocular, na
termorregulacgdo, na conservacgao e restauracdo da energia e restauracdo do metabolismo energético cerebral (Reimédo, 1996;
Ferrara et al., 2001). Devido a essas importantes func¢des, as perturbacbes do sono podem acarretar alteracfes significativas no
funcionamento fisico, ocupacional, cognitivo e social do individuo, além de comprometer substancialmente a qualidade de vida
(Crespo et al., 2007).

Os distarbios do sono, vivenciados pelos pacientes oncoldgicos, podem ocorrer em diferentes momentos: no
diagnéstico, durante e apds o tratamento e na fase terminal. A incidéncia desse distUrbio para esses pacientes é significativa, pois
gira em torno de 30 a 50%, quando comparado aos 15% na populagdo em geral. Além disso, de 23 a 44% dos pacientes
oncolodgicos apresentam esse sintoma apds dois a cinco anos de tratamento (Goldberg et al., 1992).

Tendo em vista a relacéo entre sofrimento mental, cancer e diversos fatores envolvidos na perda da qualidade de vida
dos individuos acometidos pela doenca, como distirbios no sono, esses problemas ndo devem ser acompanhados separadamente.
Entender o ser humano e como ele funciona nao deve ser feito de forma fragmentada por areas especificas do conhecimento (Kac
etal., 2006), apontando a interdisciplinaridade como a base do tratamento das neoplasias, perpassando por cada etapa da evolucéo
patologica.

Nesse sentido, 0 presente estudo teve por objetivo detectar associagdes entre distirbios do sono e outros fatores aos
Transtornos Psiquicos Menores (TPM) em individuos com céancer atendidos em uma clinica especializada no interior da Bahia,

Brasil.

2. Metodologia

Desenvolveu-se pesquisa de campo, do tipo corte transversal. Fizeram parte do estudo 205 individuos diagnosticados
com algum tipo de céncer, que estavam sendo atendidos na Unidade de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON) em Feira
de Santana- Bahia, no periodo da coleta de dados (maio a agosto de 2015). A participacdo destes foi voluntaria mediante
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados ocorreu no periodo de maio a agosto de 2015, apds aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa da
Faculdade Anisio Teixeira (FAT), parecer de n° 1.065.062/ CAE: 40390615.0.0000.5631. Foi aplicado um questionario,
preenchido pelo pesquisador sob comando verbal do participante. O conteldo do questionario foi dividido em blocos de
perguntas separadas por quatro temas: identificacdo; aspectos socio-demograficos; biologia humana; habitos de vida e satde
geral. A condicéo da insonia/ distdrbio do sono foi obtida através do quesito quantidade de horas dormida. Se menor que 8 horas,
os participantes foram incluidos no grupo exposto.

Para avaliacdo de TPM, utilizou-se o Self- Report Questionare- SQR, que contém 20 itens, para respostas objetivas
(SIM ou NAO), sobre problemas que podem ter ocorrido nos Gltimos 30 dias, como dores de cabeca, tristeza, dificuldades para
tomar decisdo, entre outros. Foram considerados com TPM todos aqueles que responderam positivamente ao minimo de sete

questdes inseridas no questionario supracitado.
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Todos os dados foram processados e categorizados utilizando-se o programa SPSS 17.0 for Windowns- Statistical
Package for Social Science 2000 e STATA versdo 11.0. Inicialmente, foi procedida a caracteriza¢do da populacéo estudada com
a obtencdo de frequéncias simples e frequéncias relativas das variaveis categéricas de interesse. Em seguida, foi realizada a
analise bivariada, estimando a Razdo de Prevaléncia (RP) e seus respectivos Intervalos de Confianca (IC) e valores de p pelos
testes Qui quadrado de Pearson ou Exato de Fisher, com nivel de significancia de 5%. Por fim, foi empregada regressao logistica
ndo consicional para obter um modelo final de associacdo entre ins6nia e o transtorno psiquico menor, ajustado para as variaveis
candidatas a confundidoras.

3. Resultados e Discussao

A amostra estudada incluiu 205 individuos com cancer, atendidos numa Unidade de Alta Complexidade em Oncologia
(UNACON) no interior do estado baiano. O emprego de questionario possibilitou a obtencdo das caracteristicas
sociodemogréficas dos individuos estudados apresentadas na tabela 1. Os dados obtidos corroboram com achados (Reiméo,
1996), em que observaram maior concentracdo de pessoas do sexo feminino e residentes na zona urbana.

Houve o predominio do sexo feminino (N= 114) e prevaléncia de TPM 63,44% neste grupo, evidenciando uma
associacdo estatisticamente significante (p=0,04). A literatura aponta que 0s TPM estdo mais presentes no sexo feminino, pessoas
com mais idade, individuos pretos e pardos, menor nivel de instrucdo e baixa renda, tabagistas e pessoas acometidas por doengas
cronicas (Ferrara et al., 2001; Muller et al., 2007). Estes resultados sdo semelhantes aos apresentados (Tabela 1), enfatizando a
importancia da observagdo dos grupos descritos, com o objetivo de detectar precocemente a instalago dos transtornos psiquicos
menores, que embora tidos como muito comuns, tém suas repercussdes comparadas ou até superam as de doengas mentais

organicas (Juver et al., 2008).

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemogréficas e de estilo de vida e transtornos psiquicos menores em pacientes em tratamento

oncoldgico. Feira de Santana, BA, Brasil, 2015.

Transtornos Psiquicos Menores

Caracteristicas Sim (n=93) Né&o (n=112) p*

n (%) n (%)
Idade (n=203)
<60 anos 56 (60,87) 35(31,53) <0,00
> 60 anos 36 (39,13) 76 (68,47)
Sexo (n=205)
Feminino 59 (63,44) 55 (49,11) 0,04
Masculino 34 (36,56) 57 (50,89)
Raca/Cor da pele (n=205)
Branco 16 (17,20) 18 (16,07) 0,82
Né&o branco 77 (82,80) 94 (83,93)
Situacdo conjugal (n=205)
Com parceiro 56 (60,22) 70 (62,50) 0,73
Sem parceiro 37 (39,78) 42 (37,50)
Nivel de escolaridade (anos de estudo) (n=205)
Maior que 4 anos de estudo 32 (34,41) 40 (35,71) 0,84
Até 4 anos de estudo 61 (65,59) 72 (64,29)

Renda (salario minimo) (n=205)
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> 1 saldrio minimo 18 (19,35) 29 (25,89) 0,26
<1 salario minimo 75 (80,65) 83 (74,11)

Ne° de filhos (n=205)

Até 3 filhos 50 (53,76) 54 (48,21) 0,42
Mais que 3 filhos 43 (46,24) 58 (51,79)

Local de residéncia (n=205)

Zona urbana 65 (69,89) 74 (66,07) 0,56
Zona rural 28 (30,11) 38 (33,93)

Cidade de residéncia (n=205)

Feira de Santana 59 (63,44) 70 (62,50) 0,89
Outras 34 (36,56) 42 (37,50)
Ocupagao (n=205)

Com ocupacdo 11 (11,83) 14 (12,50) 0,88
Sem Ocupagéo 82 (88,17) 98 (87,50)

Rede de esgoto (n=205)

Sim 55 (59,14) 71(63,39) 0,53
Néo 38 (40,86) 41 (36,61)
Atividade fisica (n=205)

Sim 14 (15,05) 40 (35,71) 0,00
Néo 79 (84,95) 72 (64,29)

Hébito de fumar (n=205)

Sim 52 (55,91) 62 (55,36) 0,93
Nao 41 (44,09) 50 (44,64)
Consumo de bebida alc6olica (n=205)

Sim 64 (68,82) 73 (65,18) 0,58
Néo 29 (31,18) 39 (34,82)

Horas de Sono (n=205)

> 8 horas por dia 36 (38,71) 71 (63,39) <0,00
< 8 horas por dia 57 (61,29) 41 (36,61)

* Nivel de significancia estatistica: p<0,05.
Fonte: Pesquisa de Campo (2015).

A maior parte da amostra foi composta por idosos com idade igual ou superior a 60 anos (55,17%), sendo que a idade
geral variou dos 18- 91 anos. Quando analisadas as idades segundo a presenca ou ndo de TPM (tabela 1), identificou-se uma
ocorréncia maior desses transtornos nos individuos com idade <60 anos (60,87%), com diferengas estatisticamente significantes
(p<0,00). Esses resultados divergem dos encontrados nos estudos que descreveram prevaléncias maiores desses transtornos em
individuos entre 55 - 64 anos e a partir dos 65 anos (Juver et al., 2008). No entanto, j& haviam descrito uma prevaléncia menor
de TPM em pessoas com mais de 60 anos de idade (Souza et al., 2012). Deve-se destacar que 0s estudos citados neste paragrafo
foram a partir de amostras que nao estudavam diretamente pessoas em tratamento antineoplasico, dificultando as comparagdes
entre os estudos.

Foi realizado um levantamento da prevaléncia de transtornos mentais comuns (TMC) em idosos na mesma cidade deste

estudo e utilizando o mesmo instrumento, o SQR-20, que revelou uma porcentagem de 32,1% de TMC nos idosos entrevistados,
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sendo que entre os praticantes de atividades fisicas como parte de lazer esse nimero foi menor, evidenciando a associacdo de
sedentarismo e menos momentos de lazer com presenca de TMC (Aradjo et al., 2005).

Esses dados se relacionam com os apresentados neste inquérito quanto as caracteristicas da amostra, tendo em comum
faixa etaria, predominio do sexo feminino, prevaléncia de sedentarismo, baixa escolaridade, baixa renda e presencga de doenca
cronica instalada, indicando que tais caracteristicas podem favorecer a presenca de TPM ndo s6 nos grupos especificos de idosos
e individuos acometidos pelo cancer, mas também na populagdo em geral, necessitando mais estudos nessa perspectiva. Salienta-
se que nesta investigacdo detectou-se diferenca estatisticamente significante entre pratica de atividade fisica e sofrimento mental
de acordo com os escores do SQR-20 (p=0,00).

Ao analisar a renda dos individuos entrevistados, pode-se constatar uma discrepancia nas frequéncias, caracterizando a
amostra em economicamente baixa, ja que 77% apresentou renda inferior a um salario minimo. Quando feita a comparagao entre
0s grupos com e sem TPM (tabela 1), os dados mostraram que apenas 19% dos individuos com TPM possuiam renda >1 salario
minimo. Embora essas diferencas ndo tenham sido significantes estatisticamente (p=0,26), esses resultados estdo de acordo com
0s ja encontrados na literatura, que destacam as baixas condigdes financeiras nos individuos com TPM (Kirchhof et al., 2009).

Em relagdo aos habitos de fumar e consumo de é&lcool, a maioria dos entrevistados relataram fazer ou ja terem feito uso
de bebidas alcodlicas e tabaco, 66,82% e 55,60%, respectivamente, nos dois grupos de comparacgdo (com e sem TPM) (Tabela
1), ndo havendo diferengas significantes. Em contraste, um inquérito realizado na mesma cidade desse estudo com o objetivo de
estimar a prevaléncia de transtornos mentais comuns nessa populacéo, detectou que tabagistas tem 2,14 vezes mais chances de
desenvolverem TPM do que aqueles que ndo fumam (RP=2,14; IC- 1,64 — 2,79), no entanto, ndo houve associacdo para 0

consumo de alcool, assim como em outras pesquisas com 0 mesmo objetivo (Maragno et al., 2006).

Tabela 2 — Caracteristicas relacionadas a satde geral da amostra, de acordo com presenca ou auséncia de TPM. Feira de Santana,
BA, Brasil, 2015.

Transtornos Psiquicos Menores

Caracteristicas Sim (n=93) N&o (n=112) p
n (%) n (%)
Diabetes (n=205)
N&o 79 (84,95) 94 (83,93) 0,84
Sim 14 (15,05) 18 (16,07)
Doenca Cardiovascular (N=205)
NZo 78 (83,87) 102 (91,07) 0,12
Sim 15 (16,13) 10 (8,93)
Doenca Renal (n=205)
N&o 87 (93,55) 100 (89,29) 0,28
Sim 06 (6,45) 12 (10,71)
Doencga Pulmonar (n=205)
Néo 0 0 0,05
Sim 0 0
Doenga Hepatica (n=205)
N&o 83 (89,25) 105 (93,75) 0,24
Sim 10 (10,75) 07 (6,25)
Hipertenséo (n=205)
NZo 47 (50,54) 59 (52,68) 0,76
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Sim 46 (49,46) 53 (47,32)

Infec¢do (n=205)

N&o 90 (96,77) 108 (96,43) 0,89
Sim 03 (3,23) 04 (3,57)

Acidente Vascular Cerebral (n=205)

Néo 87 (93,55) 110 (98,21) 0,09
Sim 06 (6,45) 02 (1,79)

Alergia (n=205)

Néo 71 (76,34) 91 (81,25) 0,39
Sim 22 (23,66) 21 (18,75)

* Nivel de significancia estatistica: p<0,05;
Fonte: Pesquisa de Campo (2015).

A Tabela 2 apresenta as caracteristicas relacionadas a saiide geral da amostra, tendo a hipertensao arterial sistémica com
a maior prevaléncia. Esse dado esta de acordo com os encontrados na literatura, vez que estudos demonstram que hipertensao e
diabetes sdo as doencas mais frequentemente encontradas na populagdo adulta e idosa (Andrade et al., 1999). Deve-se atentar
que presenca de doencas cronicas associadas, a exemplo de hipertensdo e cancer, como mostrou esse inquérito, sdo causas de
altos graus de incapacidade em individuos com mais idade, tornando imprescindivel que as equipes que prestam cuidados a esse
publico estejam cada vez mais atentas e atualizadas técnico e cientificamente, objetivando promover acolhimento e cuidados
mais efetivos a esses clientes.

A condicdo da insonia foi obtida através do quesito, quantidade de horas dormidas. Se menor que 8 horas, 0s
participantes foram incluidos no grupo exposto, que apresentou um percentual de 61,29% de TPM, revelando uma associacao
estatisticamente significante (p<0,00) (tabela 1). Para tal associacdo, ap6s utilizar o método de regressdo logistica, estimou-se
que a probabilidade dos que ndo dormem pelo menos oito horas por dia apresentar TPM foi de 2,74 vezes maior do que aqueles
que relataram dormir no minimo oito horas, com significancia estatistica (OR = 2,74; 1C95% = 1,55 — 4,83; p=0,043) (Tabela
3).

Os dados reafirmam o estudo que demonstrou que individuos que apresentavam dificuldade para dormir (RP = 4,17;
1,18 — 14,77) e os que acordavam no meio da noite e tinham dificuldade para voltar a dormir (RP = 5,69; 1,43 - 22,75) exibiam
prevaléncias muito maiores de TMC comparando com os que ndo apresentavam disturbios do sono (Andrade et al., 1999).

Sobre esta associacdo, a combinagdo entre psicopatologia e sofrimento psiquico em distirbios do sono é bidirecional
(Rocha et al., 2010), na medida em que, tanto os transtornos mentais afetam a ocorréncia de disturbios do sono, quanto estes
estdo relacionados a ocorréncia de transtornos mentais. No presente trabalho, partiu-se do pressuposto de que o céncer altera
muitos aspectos da vida do individuo e pode trazer modificagBes expressivas ao seu cotidiano, inclusive em relacdo a qualidade

do sono (Alves et al., 2007). Este por sua vez, influenciard no desenvolvimento e/ou exacerbacdo do TMC.
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Tabela 3 - Associagdo bruta entre duragdo do sono e transtorno psiquico menor em individuos em tratamento oncolégico. Feira
de Santana, BA, Brasil, 2015.

Duragcéo do sono Com TPM Sem TPM OR* IC 95% Valor de p™*
n (%) n (%)

< 8 horas 57(61,29) 41 (36,61) 2,74 1,55 - 4,83 0,043

> 8 horas 36 (38,71) 71 (63,39) - - -

*0Odds Ratio Bruta
** Nivel de significancia estatistica: p<0,05
Fonte: Autores.

4. Conclusao

O estudo demonstrou associac¢do positiva e estatisticamente significante entre a insénia e o transtorno psiquico menor,
além de outros fatores encontrados que se associam a ocorréncia desses transtornos. Tal inquérito foi realizado entre individuos
em tratamento antineoplasico, que pode ser considerado mais um fator para agravos fisicos e psicoldgicos na vida dessas pessoas.

Salienta-se que por se tratar de um estudo de corte transversal, causa e efeito ndo podem ser estabelecidas, logo, para as
associacOes encontradas destaca-se a necessidade de mais estudos nessa tematica, que possibilitem acréscimos no conhecimento
cientifico, e assim, aumento na qualidade dos cuidados oferecidos a esses pacientes.

Como os servigos de oncologia sdo relativamente novos no cenério da cidade de Feira de Santana, Bahia, observa-se a
relevancia do estudo, na medida em que a identificacdo de questdes como essas poderdo contribuir no desenvolvimento de
estratégias para este grupo, a fim de buscar melhorias na qualidade do sono, e, por conseguinte reduzir a prevaléncia deste tipo
de transtorno que tanto influencia na qualidade de vida.

Em suma, com base nos fatos mencionados anteriormente, evidencia-se a importancia do presente estudo gerar a
realizacdo de mais pesquisas, com o escopo de ampliar ainda mais o conhecimento acerca dos distirbios do sono e fatores

associados a transtornos psiquicos menores.
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