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Resumo

O presente estudo tem como objetivo levantar um enfoque Clinico-epidemiolégico sobre a Covid-19 em Pacientes
com cancer. O presente estudo utilizou como abordagem metodoldgica de pesquisa a revisdo integrativa. Elegeu-se
como questdo norteadora: “Quais os principais sinais clinicos em pacientes oncolégicos com Covid-19?” e “Qual a
epidemiologia do cancer juntamente com a covid-19?”. Para a realiza¢do desse estudo, foram consultadas as bases de
dados: MEDLINE, Scholar Google, LILACS, SCIELO e Repositdrios. Utilizou-se os Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) de forma associada: COVID-19, Cancer, Epidemiologia, Clinica e Coronavirus. Inicialmente, 165
artigos foram encontrados. Destes, 82 foram selecionados para a leitura completa. Os casos discordantes foram
deliberados por consenso, resultando na sele¢do final de 12 artigos para a leitura na integra e elaboragdo deste estudo,
onde possuiam informacGes clinicas e epidemioldgicas de pacientes com céncer que foram infectados pelo novo
coronavirus. As pessoas com idade avancada e aquelas com doengas cronicas, como diabetes, doengas
cardiovasculares e respiratorias, e com imunidade baixa, possuem um risco maior de terem complicacdes graves se
forem contaminadas pelo coronavirus. Da mesma forma, pessoas com cancer que estejam em tratamentos de
quimioterapia, radioterapia, que tenham feito cirurgia hd menos de um més ou que fagam uso de medicamentos
imunossupressores fazem parte do grupo de risco, tendo em vista que pacientes oncoldgicos sdo efetivamente mais
vulneraveis a desenvolver a COVID-19 em sua forma mais severa.

Palavras-chave: COVID-19; Céancer; Epidemiologia; Clinica; Coronavirus.

Abstract

This study aims to raise a Clinical-epidemiological focus on Covid-19 in cancer patients. The present study used the
integrative review as a methodological research approach. The following guiding question was chosen: "What are the
main clinical signs in cancer patients with Covid-19?" and “What is the epidemiology of cancer together with covid-
19?”. To carry out this study, the following databases were consulted: MEDLINE, Scholar Google, LILACS, SCIELO
and Repositories. The Health Sciences Descriptors (DeCS) were used in an associated way: COVID-19, Cancer,
Epidemiology, Clinical and Coronavirus. Initially, 165 articles were found. Of these, 82 were selected for full reading.
Discordant cases were deliberated by consensus, resulting in the final selection of 12 articles for full reading and
preparation of this study, which contained clinical and epidemiological information on cancer patients who were
infected by the new coronavirus. People with advanced age and those with chronic illnesses such as diabetes,
cardiovascular and respiratory diseases, and with low immunity, are at greater risk of having serious complications if
they are contaminated by the coronavirus. Likewise, people with cancer who are undergoing chemotherapy
treatments, radiotherapy, who have undergone surgery for less than a month or who use immunosuppressive drugs are
part of the risk group, considering that cancer patients are effectively more vulnerable to develop COVID-19 at its
most severe.

Keywords: COVID-19; Cancer; Epidemiology; Clinical; Coronavirus.

Resumen

Este estudio tiene como objetivo generar un enfoque clinico-epidemiolégico sobre Covid-19 en pacientes con cancer.
El presente estudio utilizo la revision integradora como enfoque de investigacion metodoldgica. Se eligio la siguiente
pregunta orientadora: "¢ Cudles son los principales signos clinicos en pacientes con cancer con Covid-19?"y “; Cual es
la epidemiologia del cancer junto con el covid-19?”. Para la realizacion de este estudio se consultaron las siguientes
bases de datos: MEDLINE, Scholar Google, LILACS, SCIELO y Repositories. Los Descriptores de Ciencias de la
Salud (DeCS) se utilizaron de forma asociada: COVID-19, Cancer, Epidemiologia, Clinica y Coronavirus.
Inicialmente se encontraron 165 articulos. De estos, 82 fueron seleccionados para lectura completa. Los casos
discordantes fueron deliberados por consenso, resultando en la seleccion final de 12 articulos para lectura completa y
elaboracion de este estudio, que contenia informacion clinica y epidemioldgica sobre pacientes oncoldgicos infectados
por el nuevo coronavirus. Las personas con edad avanzada y aquellas con enfermedades crénicas como diabetes,
enfermedades cardiovasculares y respiratorias, y con baja inmunidad, tienen mayor riesgo de tener complicaciones
graves si se contaminan por el coronavirus. Asimismo, las personas con cancer que se someten a tratamientos de
quimioterapia, radioterapia, que se han sometido a cirugia durante menos de un mes o0 que usan farmacos

2


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i11.19260

Research, Society and Development, v. 10, n. 11, e168101119260, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i11.19260

inmunosupresores forman parte del grupo de riesgo, considerando que los pacientes con cancer son efectivamente mas
vulnerables a desarrollar COVID-19 en su maxima expresion. grave.
Palabras Clave: COVID-19; Céancer; Epidemiologia; Clinica; Coronavirus.

1. Introducgéo
Em dezembro de 2019, uma doenga respiratoria grave, de etiologia desconhecida, foi descoberta na cidade de Wuhan,

China. Alguns dias depois, foi descrita como uma doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus (Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus-2 ou Sars-Cov-2) e denominada Coronavirus disease 2019 (covid-19). Por conta da sua rapida
disseminacdo e ao aumento do nimero de casos da doenca em diferentes partes do mundo, no dia 11 de marco de 2020, a
Organizacdo Mundial de Satude (OMS) determinou a doenca como uma pandemia (Silva et al., 2021).

O periodo de incubacdo da infeccdo geraemtornode 5 a 6 dias, com intervalo que pode durar até 14 dias.
O periodo médio de transmissibilidade dos pacientes infectados pode durar até 7 dias apds o inicio dos sintomas, porém ja
sabe-se que pacientes que ndo apresentam sintomas podem transmitir o virus. A transmissdo ocorre através de goticulas de
saliva infectadas, inalacdo ou contato direto com elas. Além disso, evidéncias crescentes mostram para a rota de transmissao
fecal-oral (Zuil et al., 2021).

Os casos podem variar desde formas assintomaticas até o desenvolvimento de pneumonia grave. Porém, entre 0s
sintomas mais frequentes encontram-se a tosse, pirexia, rinorreia, A transmissdo viral, esta pode ocorrer por contato,
fomites e por goticulas. Por conta disso, técnicas de higiene das maos e etiquetas respiratorias, cuidados ao tossir e/ou espirrar,
ajudam a prevenir sua disseminacao (Soares et al., 2021).

O quadro de imunossupressdo de alguns pacientes com cancer eleva o risco de infeccdo por COVID-19 em
comparacdo com a populacdo em geral. A imunossupressdo também pode apresentar manifestacdes graves nesses pacientes
com cancer, resultando assim, em atraso no tratamento e hospitalizacdes desnecessarias que podem afetar negativamente o
prognostico da doenga (Al-Quteimat; Amer, 2020).

Pacientes acometido pelo cancer tém um risco aumentado de infec¢Bes graves, com um aumento com cerca de 3,5
vezes no risco de precisar de ventilagdo mecénica ou admissdo na UTI ou evoluir para o 6bito quando comparado com
pacientes sem cancer. Um dos fatores € causado pela malignidade e tratamentos anticAncer, como quimioterapia ou
cirurgia. Pois esses pacientes que receberam quimioterapia ou foram submetidos a cirurgia nos 30 dias antes de apresentarem
COVID-19 apresentaram maior risco de eventos graves quando comparado com 0s pacientes que ndo passaram por esses
procedimentos (Liang et al., 2020).

Um dos desafios mais frequente nesse meio é a definicdo de caso suspeito. Pois sabe-se que aa dispneia € um
dos principais sintomas no cancer avancado e, também, pode ser encontrado em casos de atendimento e internagdo em
pacientes com COVID-19. Quando definido como suspeito por infeccdo por COVID-19, o paciente deve ficar
internado isolado, caso ocorra o 6bito, ha restricdes para o reconhecimento do corpo, velorio e sepultamento (Sampaio; Dias;
Freitas, 2020).

O presente estudo tem como objetivo levantar um enfoque Clinico-epidemioldgico sobre a Covid-19 em Pacientes

com cancer.

2. Metodologia
O presente estudo utilizou como abordagem metodolégica de pesquisa a revisdo integrativa que tem como principal

finalidade criar uma fonte de conhecimento atual sobre o problema selecionado e definir se o conhecimento é apropriado para
ser transferido para a prética, incluindo artigos cientificos que detalhassem as caracteristicas clinicas e epidemioldgicas dos

pacientes oncoldgicos com Covid-19. Sendo assim, para construir uma revisao integrativa deve-se seguir um rigoroso percurso
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metodolégico, o que viabilizara ao leitor verificar as particularidades dos estudos investigados e fornecer contribuicdes para a
evolugdo e aprimoramento da pratica baseada em evidéncias cientificas (Pompeo; Rossi; Galvdo, 2009).

Elegeu-se como questdo norteadora: “Quais os principais sinais clinicos em pacientes oncologicos com Covid-19?” e
“Qual a epidemiologia do céncer juntamente com a covid-19?”

Na construcdo da revisdo, foram seguidas as seguintes etapas: levantamento da questdo de pesquisa; busca na
literatura; categorizacdo dos estudos; avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo; interpretacdo dos resultados e
apresentacdo da sintese de conhecimento (Mendes; Silveira; Galvéo, 2008).

Para a realizacdo desse estudo, foram consultadas as bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), Scholar Google, Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Repositorios. Utilizou-se os Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) de
forma associada: COVID-19, Céncer, Epidemiologia, Clinica e Coronavirus.

Em relacdo aos critérios de inclusdo, foram selecionados os artigos que apresentavam dados originais e secundarios
sobre a associacdo entre cancer e covid-19. Sendo artigos disponibilizados na integra, disponiveis nos idiomas portugués e
inglés e publicados entre os anos de 2019 e 2021. Os critérios de exclusdo foram: artigos incompletos, cartas ao editor, debates,
resenhas, resumos ou artigos publicados em anais de eventos, indisponiveis na integra e duplicados.

A anélise e a interpretacdo dos dados foram feitas por meio da descri¢do dos achados. Os dados foram organizados em
uma tabela Excel®, que compreendeu as seguintes colunas de sintetizacdo: titulo do estudo, base de dados, periddico, ano de
publicacdo, contexto/local de estudo, desenho metodoldgico, resultados e concluses.

Embora esse tipo de trabalho dispense o processo de submissdo a um comité de ética, foram respeitados os principios

éticos da pesquisa ao citar as obras e assim resguardar os direitos autorais dos estudos citados.

3. Resultados e Discussao
Inicialmente, 165 artigos foram encontrados. Destes, 82 foram selecionados para a leitura completa. Os casos

discordantes foram deliberados por consenso, resultando na selecdo final de 12 artigos para a leitura na integra e
elaboracdo deste estudo, onde possuiam informacBes clinicas e epidemiolégicas de pacientes com cancer que foram
infectados pelo novo coronavirus (Figura 1 e Quadro 1).
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Figura 1. Fluxograma de selecdo dos artigos.
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Fonte: Autores (2021).
Quadro 1. Caracterizagdo geral dos artigos incluidos no estudo.
TITULO AUTORES / ANO OBJETIVO CONCLUSAO

Recomendacdes para detecgédo
precoce de cancer durante a
pandemia de covid-19 em
2021.

Cancer disease progression
and death during the COVID-
19 pandemic: a
multidisciplinary analysis for
the Peruvian setting.

Prevalence of underlying
diseases in hospitalized
patients with COVID-19: a
systematic review and meta-
analysis.

Covid-19 e cancer:
atualizacao de aspectos
epidemioldgicos.

Em geral, 0 objetivo deve ser
agilizar o processo decisorio,
bem como otimizar e
oportunizar ao maximo as agoes
mais efetivas de deteccao
precoce de cancer considerando
0 monitoramento constante da
situacdo da pandemia no nivel
local.

Realizar uma anélise
multidisciplinar usando o
diagrama de Ishikawa para
identificar os provaveis fatores
que contribuem para a
progressao do cancer e 6hitos
no Peru.

(Santos; Corréa,
2020).

(Astigueta-Pérez et
al., 2020).

Verificar a prevaléncia de
doencas subjacentes em
pacientes hospitalizados com
COVID-19

(Emami et al., 2020).

Compilar as informacGes de
publicacBes sobre a infecgdo
por Sars- -CoV-2 em
pacientes oncolégicos com o

(Ferreira; Lima;
Oliveira, 2020),

5

Para o bom funcionamento da regulagéo, é
preciso haver clareza dos servicos de
referéncia capazes de levar a termo a

investigacdo diagnostica de forma conclusiva.

Recomenda-se ainda que haja coordenagdo

desse processo de investigacdo diagnodstica de
forma a identificar individuos com falhas no
processo de seguimento.

Em mais de 120 dias ap06s a declaragéo do
estado de emergéncia sanitaria por COVID-
19 no Peru, e a partir da andlise realizada, ha

evidéncias indiretas que sugerem um
potencial aumento da morbidade, progressdo
da doenca e mortalidade relacionada ao
cancer.

De acordo com os achados do presente
estudo, hipertensdo, doencgas
cardiovasculares, diabetes mellitus,
tabagismo, doenca pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC), malignidade e doenga renal
cronica estavam entre as doencas de base
mais prevalentes entre pacientes com
COVID-19 hospitalizados, respectivamente.
Uma vez que a idade avancada e as
comorbidades foram apontadas como fatores
de risco, e o cancer pode ser considerado uma
doenca relacionada ao envelhecimento,
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Pacientes com cancer na
infeccdo por SARS-CoV-2:
uma analise nacional na
China.

Desafios na prestacéo de
cuidados com o cancer em
meio ao surto da doenca
coronavirus 19 (COVID-19):
precaucdes especificas para
pacientes com cancer e
prestadores de cuidados com
0 cancer para prevenir a
disseminacéo.

Covid-19 em Pacientes
oncoldgicos: uma Revisdo do
perfil Clinico-Epidemiolégico.

Clinical characteristics of
COVID-19-infected cancer
patients: a retrospective case
study in three hospitals within
Wuhan, China

Risk of COVID-19 for
patients with cancer.

Perfil epidemiolégico das
mortes por cancer de mama e
covid-19.

Clinical impact of COVID-19
on patient with cancer
(CCC19): a cohort study

The impact of the COVID-

19 pandemic on cancer
deaths due to delays in

(Liang et al., 2020).

(Shankar et al., 2020).

(Alcantara et al.,
2020).

(Zhang et al., 2020).

(Xia et al., 2020).

(Stevanato et al.,
2021).

(Kuderer et al., 2020).

(Maringe,et al.,
2020).

intuito de alertar e direcionar a
assisténcia prestada por
familiares, cuidadores e

profissionais de saude.

Realizar uma analise em
pacientes com cancer na
infeccdo por SARS-CoV-2

Informar os desafios no
atendimento ao cancer em meio
a doenga por coronavirus - 19
(COVID-19)

Sintetizar a literatura no que
se refere ao perfil clinico-
epidemioldgico de pacientes
oncolégicos com Covid-19.

Descrever as caracteristicas
clinicas de pacientes com
cancer infectados por COVID-
19

Analisar os risco de COVID-19
para pacientes com cancer

Analisar a mortalidade por
cancer de mama associada a
COVID-19 em mulheres
brasileiras.

Caracterizar os resultados de
uma coorte de pacientes com
cancer e COVID-19 e
identificar fatores progndsticos
potenciais para mortalidade e
doenca grave.

Estimar o impacto dos atrasos
no diagndstico sobre o0s
resultados de sobrevida do

6

pacientes oncolégicos sdo efetivamente mais
vulneraveis a desenvolver a Covid-19 em sua
foram mais severa.

Os pacientes com cancer tiveram resultados
piores do COVID-19, fornecendo um
lembrete oportuno aos médicos de que

atengdo mais intensiva deve ser dada aos
pacientes com cancer, em caso de rapida
deterioragdo.

Os paises devem isolar, testar, tratar e rastrear
para controlar a pandemia de coronavirus. Ha
uma escassez de informagdes sobre novas
infecgBes por coronavirus e seu impacto em
pacientes com cancer e prestadores de
cuidados com o cancer. Até o momento, ndo
h& diretrizes cientificas sobre o manejo de
pacientes com cancer em um contexto de
surto de coronavirus.

Muitos esforgos estdo sendo empreendidos
para melhor entender as particularidades
dos pacientes com cancer infectados pelo
novo coronavirus.

Pacientes com cancer apresentam condi¢des
de deterioracdo e resultados ruins com a
infeccdo por COVID-19. Recomenda-se que
pacientes com cancer recebendo tratamentos
antitumorais fagam triagem vigorosa para
infeccdo por COVID-19 e evitem tratamentos
que causem imunossupressdo ou tenham suas
dosagens reduzidas em caso de coinfec¢do
por COVID-19.

No geral, a evidéncia atual permanece
insuficiente para explicar uma associagao
conclusiva entre cancer e COVID-19.

Os resultados deste estudo mostram que
houve um aumento da mortalidade por
cancer de mama no periodo da pandemia
do COVID-19 no Brasil, e que este aumento
pode estar atribuido em alguns casos a
infeccdo dessas mulheres pela doenca
COVID-19, no qual pode-se obter um
desfecho desfavoravel devido a
imunossupressdo dessas mulheres
Embora os sites participantes tenham sido
fortemente encorajados a identificar de forma
abrangente os pacientes com cancer
simultaneo e diagndsticos COVID-19, o viés
de selecdo é provavel, visto que os pacientes
que sdo testados sdo geralmente sintomaticos
e 0s limiares para teste sdo mais baixos em
ambientes hospitalares. As praticas
comunitarias estdo um tanto sub-
representadas nesta amostra inicial; portanto,
esta coorte pode refletir casos mais graves de
COVID-19.

Aumentos substanciais no nimero de mortes
por cancer evitaveis na Inglaterra sdo
esperados como resultado de atrasos no
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diagnosis in England, UK: a cancer em quatro tipos diagndstico devido a pandemia de COVID-19
national, population-based, principais de tumor. no Reino Unido. S8o necessérias intervengdes
modelling study. politicas urgentes, particularmente a

necessidade de gerenciar o acimulo nos
servicos de diagnostico de rotina para mitigar
0 impacto esperado da pandemia de COVID-
19 em pacientes com cancer.

Fonte: Autores (2021).

Com a pandemia da doenca ocasionada pela COVID-19, os atendimentos eletivos, incluindo o rastreamento de
cancer, foram suspensas em quase todo mundo por conta da priorizacdo das urgéncias e da reducdo do risco de disseminacdo
do novo coronavirus (SARS-CoV-2) nos servigos de sadde (Santos; Corréa, 2020).

O uso de acBes para controlar e gerenciar o cancer em paises em desenvolvimento é critica, mesmo que esses tipos de
atividades tenham tido uma queda durante a pandemia de COVID-19. Pois sabe-se que o cancer é a segunda maior causa de
morte no mundo, com 9,6 milhdes de mortes em 2018, sendo que cerca de 70% ocorreram em paises de baixa e média renda.
Algumas iniciativas sdo de extrema importancia voltada a promover o cuidado de pacientes com cancer, incluindo a prevencao
ao manejo terapéutico especializado (Astigueta-Pérez et al., 2020).

Pacientes oncologicos, em especial aqueles que estdo em fase de tratamento, sdo mais suscetiveis a infec¢do, devido a
algumas modalidades terapéuticas que acarretam no comprometimento do sistema imunologico (Emami et al., 2020). Ferreira,
Lima e Oliveira (2020), descreveram em seu estudo que hé& chance duas vezes maior na suscetibilidade da infecgdo por
pacientes com cancer quando comparado com a populacéo geral.

Um dos principais fatores que preocupam quando o assunto é pacientes com cancer é a incapacidade de receber os
servicos médicos necessarios. De acordo com o Relatério da Missdo Conjunta OMS-China sobre COVID-19, os pacientes com
cancer tiveram um risco estimado de 2 vezes maior de COVID-19 do que a popula¢do em geral. Pacientes com comorbidades
tiveram taxas muito mais altas: 13,2% para aqueles com doenca cardiovascular, 9,2% para diabetes, 8,4% para hipertenséo,
8,0% para doenga respiratoria cronica e 7,6% para cancer (Shankar et al., 2020)

De acordo com uma pesquisa realizada na china, onde participaram 1.590 pacientes com COVID-19, dos quais
18 pacientes tinham quadro de céncer, observou-se que esses pacientes tiveram um risco maior de desenvolver eventos
graves, como no caso de admissdo na unidade de terapia intensiva, uso de ventilagdo invasiva ou progredir para quadro
de 6bito, quando comparado aos pacientes sem cancer: 39% versus 8%, respectivamente (Liang et al., 2020).

Alcantara et al. (2020) apontaram que 0s pacientes com cancer, quando idoso, possuem outros fatores de risco,
como no caso da hipertensdo e diabetes que, somados ao cancer, torna a COVID-19 torna-se bem mais agressiva. Nota-
se que os pacientes que foram submetidos a tratamentos mais invasivos, como cirurgia e quimioterapia, apresentam
um risco maior de evoluirem com eventos clinicos mais graves.

Foi observado por Zhang et al. (2020), que teve um total de 28 pacientes com céncer infectados com COVID-19, que
35,7% dos pacientes oncolbégicos tiveram quadro de estadiamento clinico 1V do tumor e 21,4% realizaram terapia antitumoral
até 14 dias anteriores ao diagnostico de COVID-19. Além disso, pode-se observar um risco elevado no desenvolvimento de
infeccdo mais grave em pacientes em terapia antitumoral (HR = 4,079; 1C95% 1,086-15,322, p = 0,037).

Xia et al. (2020), relataram que os pacientes com cancer estavam sujeitos a eventos graves do COVID-19. Isso como
devido a inflamacdo avassaladora e a lesdo pulmonar associada a citocinas podem ser importantes para instigar esses eventos
graves em pacientes com COVID-19. Porém, nota-se que o desenvolvimento de cancer geralmente esta associado a um estado
imunologico fragilizado. Caracterizado pela inducdo suprimida de sinais de perigo pré-inflamatorios, maturacdo de células

dendriticas prejudicada e populac@es de leucocitos imunossupressores funcionais elevadas.
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O mesmo estudo descreve que entre 0s tipos de canceres, analisou nove artigos que possuiam informag8es clinicas e
epidemiolégicas de pacientes com cancer que foram infectados pelo novo coronavirus, totalizando 39 individuos. A partir
disso, destacou-se o de pulmdo, correspondendo a 51, 3% (n=20) dos pacientes, seguido do céncer de mama, com 10,3%
(n=4), e do cancer de cdélon, com 7,7% (n=3). Os demais tipos, quando agrupados, somaram 0s 28,7% (n= 12)
restantes (Figura 1).

Figura 1: Caracterizacdo clinica e epidemioldgica (n=39).

Variavel

Tipo de cancer N %
Pulmdao 20 51,3
Mama 4 10,3

Rim 1 2.6

Reto 2 5,1

Colon 3 7.7
Colorretal 1 2.6
Pancreas 1 2.6
Urotelial 1 2.6
Bexigo 2 5.1
Adrenal 1 2.6
Tirecide 1 2.6
Mieloma miltiplo 1 2.6
Linfoma 1 2.6

Fonte: Adaptado de Alcéntara et al., (2020).

Stevanato et al. (2021), tiveram como resultado de seu estudo o nimero total de 6bitos de mulheres brasileiras por
cancer de mama no periodo de 01 de janeiro a 15 de maio de 2020 foi de 5.522, uma diferenca de 336 dbitos em relagdo
ao mesmo periodo do ano de 2019 que atingiu o total de 5.186 6bitos. Dos 336 6bitos, 69 (20,54%) foram de cancer de
mama associado a COVID-19.

Um estudo semelhante foi encontrado em uma pesquisa realizada no Reino Unido, onde mostrou que
aproximadamente 6% no nimero de mortes por cancer de mama no periodo da pandemia, devido a consequéncia das medidas
nacionais adotadas no periodo da pandemia do COVID-19, que reduziu a procura por cuidados de salde, acesso e
disponibilidade de servicos de diagndstico, porém, os autores ndo associam as duas doencas. Além disso, um estudo
realizado nos Estados Unidos, Canada e Espanha descreveu que houve associagdo entre cancer de mama e COVID-19 com

outros fatores de riscos gerais (Kuderer et al., 2020; Maringe,et al., 2020).

4. Consideracdes Finais

As pessoas com idade avangada e aquelas com doencas cronicas, como diabetes, doencas cardiovasculares e
respiratérias, e com imunidade baixa, possuem um risco maior de terem complicacBes graves se forem contaminadas pelo

coronavirus. Da mesma forma, pessoas com cancer que estejam em tratamentos de quimioterapia, radioterapia, que tenham
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feito cirurgia ha menos de um més ou que facam uso de medicamentos imunossupressores fazem parte do grupo de risco, tendo
em vista que pacientes oncolégicos sao efetivamente mais vulneraveis a desenvolver a COVID-19 em sua foram mais severa.

O cancer, por si so, pode ser um estado que imunocompromete o paciente, e muitos tratamentos contra o cancer
podem comprometer ainda mais o sistema imunologico. Por conta disso, pacientes com cancer com febre ou achados
respiratorios inferiores, por exemplo, tosse, dispneia e hipoxia, estdo entre as prioridades para o teste COVID-19, assim como
0s pacientes expostos a alguém testado positivamente para 0 COVID-19.

No entanto, necessita-se manter foco sobre a promocdo da qualidade de vida e de morte desses pacientes e de seus
familiares, pautando-se sobre a comunicacdo e o trabalho em equipe multiprofissional. Muitos esforcos estdo sendo

empreendidos para melhor entender as particularidades dos pacientes com cancer infectados pelo novo coronavirus.
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