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RESUMO

O cancer caracteriza-se pelo crescimento desordenado de células e compde uma das principais
causas de morte no Brasil e no mundo. A adocdo a um estilo de vida saudavel ¢ uma das
principais formas de prevengao ao cancer, além de beneficiar um melhor progndstico da doenga
e possibilitar melhor qualidade de vida aos pacientes. Neste sentido, a World Cancer Research
Fund e American Institute for Cancer Research (WCRF/AICR) divulgaram em 2018 dez
recomendacdes que demonstram ser de fundamental importancia para prevenir o
desenvolvimento e recidiva do cancer e para alcancar melhor qualidade de vida por meio de
praticas sauddveis na rotina didria e alimenta¢do equilibrada. Faz-se necessaria maiores
orientacdes a populacdo quanto as recomendacdes de prevengdo ao cancer e a recidiva. O
presente Trabalho de Conclusdo de Curso tem como base o projeto interdisciplinar intitulado
“Promogao de habitos de vida saudaveis para mulheres sobreviventes do cancer de mama e
comunidade académica” contemplado com bolsa PROBOLSAS da Universidade Federal de
Santa Catarina (UFSC) em 2020. Neste contexto, o objetivo geral do presente projeto de TCC
¢ apresentar e descrever as palestras interdisciplinares online e os materiais educativos
elaborados do projeto de extensdo/PROBOLSAS, os quais enfocam estilo de vida saudavel e
prevencado da recidiva de cancer. Para a elaboracao das palestras e dos materiais educativos,
foram utilizadas informacdes dos relatorios WCRF/AICR de 2007 e 2018, de artigos
encontrados nas bases de dados PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e na
plataforma Google Académico. Foram analisados também informes técnicos e documentos
oficiais do Instituto Nacional do Cancer (INCA/Brasil) e da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS). As palestras ocorreram pelas plataformas Conferéncia Web e Youtube, € os materiais
foram confeccionados em Microsoft Office PowerPoint e website Canva. Este TCC teve como
resultado a elaboragdo de um artigo de extensdo que descreve os 14 materiais informativos

elaborados para sobreviventes do cancer.

Palavras-chaves: Cancer. Prevengdo. Recidiva. Alimenta¢ao. Materiais Informativos.
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1. INTRODUCAO

O cancer caracteriza-se como um conjunto de mais de 100 doengas, as quais surgem
pelo crescimento desordenado de células. Esta multiplicagdo e crescimento anormal de células
pode ocorrer em diversas partes do corpo e resulta em diferentes tipos de cancer (BRASIL,
2019). A doenga ¢ responsavel por uma em cada oito mortes em todo o mundo e no ano de 2016
superou as doengas cardiovasculares (DCV) como a principal causa de morte em muitas regides
da Europa (TOWNSEND et al., 2016). Espera-se que a carga global de cancer aumente para
21,7 milhdes de novos casos ¢ 13 milhdes de mortes até 2030, principalmente devido ao
envelhecimento da populagdo (World Cancer Research Fund/American Institute for Cancer
Research - WCRF/AICR, 2018a).

No Brasil, a estimativa para 2020 foi de 626.030 novos casos de cancer para todas as
neoplasias malignas. Com excecdo ao cancer de pele ndo melanoma, a neoplasia mamaria ¢é
apontada como o tipo de cancer mais incidente no sexo feminino, com estimativa de 66.280
novos casos em 2020, seguido pelos canceres de colon e reto, com 20.470 novos casos e cancer
no colo do utero, com estimativa de 16.590 novos casos para este mesmo ano. J4 no sexo
masculino, estima-se o cancer de prostata como o mais incidente, com 65.840 casos estimados
em 2020, seguido pelo cancer de colon e reto, com 20.520 novos casos e cancer da traqueia,
bronquio e pulmao, com 17.760 novos casos, segundo recente relatorio do Instituto Nacional
do Cancer (BRASIL, 2020a).

Estima-se que 80% a 90% dos casos de cincer sejam evitaveis através de estilos de
vida saudaveis e evitando a exposicao a agentes cancerigenos, como substancias presentes no
tabaco e radiacdo ultravioleta, poluicdo ambiental e certas infec¢des de longo prazo (BRASIL,
2018). Portanto, a adocdo a um estilo de vida sauddvel ¢ uma das principais formas de
prevencao ao cancer, além de beneficiar um melhor progndstico da doenga e possibilitar melhor
qualidade de vida aos pacientes (WCRF/AICR, 2018a). Associado a isso, duas organizacdes
norte-americanas chamadas World Cancer Research Fund (WCRF) e American Institute for
Cancer Research (AICR) publicaram, em 2018, um novo relatério abordando dez
recomendacdes a serem seguidas com o objetivo de prevencao e recidiva do cancer, diretamente
relacionadas a um estilo de vida saudavel. Compdem as dez recomendagdes do relatorio: manter
peso corporal saudavel; ser fisicamente ativo; dar preferéncia a alimentos integrais, vegetais,
frutas e leguminosas; limitar o consumo de fast-food e alimentos processados ricos em gordura

e agucares; limitar o consumo de carnes vermelhas e processadas; limitar o consumo de acucar



e bebidas acucaradas; limitar o consumo de bebida alcodlica; ndo utilizar suplementos
alimentares com o objetivo de prevenir o cancer; para as maes, amamentar o bebé, se for
possivel; se for diagnosticado com cancer, seguir estas recomendagdes, se possivel
(WCRF/AICR, 2018a).

Um diagnostico de cancer resulta em grande mudanca na vida dos pacientes, e
relacionado a este fato, um estudo recente evidencia que o cancer pode levar a queda da
capacidade funcional e outros sintomas negativos associados ao tratamento, principalmente em
estagios avancados da doenga (FREIRE, 2018). Desta forma, o projeto de extensdo
contemplado com bolsa PROBOLSAS da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC),
intitulado “Promogao de habitos de vida saudéaveis para mulheres sobreviventes do cancer de
mama ¢ comunidade académica”, executado de marco a dezembro de 2020, serviu como base
para o presente trabalho de conclusdo de curso (TCC), o qual apresenta como objetivo
apresentar e descrever as palestras interdisciplinares online € os materiais educativos elaborados
do projeto de extensao/PROBOLSAS, os quais enfocam estilo de vida saudavel e preven¢ao da

recidiva de cancer.

2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Apresentar e descrever as palestras interdisciplinares online e os materiais educativos
elaborados do projeto de extensado/PROBOLSAS, os quais enfocam estilo de vida saudavel e

prevencdo da recidiva de cancer.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Relatar sobre as palestras ministradas no ambito do projeto de extensao/PROBOLSAS
sobre educagdo alimentar e nutricional, atividade fisica e melhora de habitos de vida ao
publico-alvo e publico em geral, com apoio de profissionais interdisciplinares;

e Apresentar e descrever os materiais educativos desenvolvidos no ambito do projeto de
extensao/PROBOLSAS, os quais reforcaram o conteudo das palestras, bem como
materiais compartilhados sobre informagdes complementares para os individuos

sobreviventes do cancer participantes das palestras.



3. JUSTIFICATIVA

Em decorréncia as crescentes taxas epidemiologicas de cancer a nivel nacional e global
(BRAY et al, 2018; BRASIL, 2020), a tematica do cancer e formas de prevencao da doenga ¢
cada vez mais estudada. No entanto, Zhang et al. (2015) e Coughlin et al. (2019) constataram
que pessoas com historico de cancer apresentam qualidade da dieta e de vida inferiores quando
comparadas a individuos sem a doenga. Além disso, estudos comprovam que sobreviventes do
cancer apresentam maior susceptibilidade ao desenvolvimento de Doengas Cronicas Nao-
Transmissiveis (DCNTs) (GANZ; GOODWIN, 2015) e de recorréncia do cancer e/ou o
surgimento de um novo tipo de cancer (GANZ; GOODWIN, 2015; LUDOVINI et al., 2017;
CAMPOS et al, 2018). Neste sentido, o seguimento as recomendacdes demonstra ser de
fundamental importancia para nao apenas prevenir o desenvolvimento e recidiva do cancer,
mas também, para alcancar qualidade de vida por meio de praticas saudaveis na rotina diaria e
alimentacdo equilibrada (BAVARESCO et al, 2016), fazendo-se necessaria maiores

orientagdes a populagdo quanto as recomendagdes de prevengao ao cancer.

4. REVISAO BIBLIOGRAFICA

4.1 EPIDEMIOLOGIA DO CANCER

Estudos epidemioldgicos auxiliam nas descobertas e atualizagdes sobre os fatores de
risco do cancer (COUGHLIN, 2019) e, também, no rastreamento de incidéncia, mortalidade e
sobrevivéncia desta doenga (DESANTIS et al, 2019). Uma ferramenta da International Agency
for Research on Cancer e Organizagdo Mundial da Saude (OMS) prevé a incidéncia de 29,5
milhdes de casos de cancer em nivel global para o ano de 2040, demonstrando um aumento
consideravel quando comparado a estimativa realizada para o ano de 2018, que previu 18,1
milhdes de casos de cancer no mundo (BRAY et al, 2018). Para o ano de 2020, no Brasil, a
estimativa ¢ de 626.030 novos casos de cancer para todas as neoplasias malignas (BRASIL,
2020).

Em ambito global e nacional, a neoplasia mamaria ¢ a que mais atinge ¢ mata a
populagdo feminina. De acordo com o instrumento de analise de incidéncia e mortalidade da
International Agency for Research on Cancer/World Health Organization (IARC/WHO),

chamado GLOBOCAN, a estimativa de incidéncia em 2020 no sexo feminino ¢ de 24,5% para



cancer de mama, seguido por 9,4% para casos de cancer de colon e reto e 8,4% para cancer de
pulmao (IARC/WHO, 2020). J4 no Brasil, espera-se a ocorréncia de aproximadamente 66.000
novos casos de cancer de mama em mulheres no triénio 2020-2022, seguido pelos canceres de
colon e reto, com 20.470 novos casos e cancer no colo do utero, com 16.590 novos casos
estimados (BRASIL, 2020). Na populagdo masculina, o cancer de pulmdo é o mais
diagnosticado e o que mais causa mortes a nivel mundial, com 14,3% dos casos estimados de
incidéncia para 2020 e 21,5% das mortes estimadas para o mesmo ano, seguido pelo cancer de
prostata (14,1%) e de colon e reto (10,6%) em relagdo a incidéncia e cancer de figado (10,4%)
e de colon e reto (9,3%) em relacdo aos que mais causam mortes em homens (IACR/WHO,
2020). No Brasil, as neoplasias que mais atingem o sexo masculino sdo cancer de prostata,
cancer de colon e reto e cancer da traqueia, bronquio e pulmao, respectivamente (BRASIL,
2020a).

A alta taxa de mortalidade por cancer em ambos os sexos ainda existe devido ao
frequente diagnostico tardio da doenga, em que o cancer ja encontra-se em estadiamento
avancado e a chance de cura reduz (SILVA et al., 2013). Melhorias no rastreamento, detec¢ao
precoce e realizagdo de tratamento neopldsico estdo associadas a reducdo do indice de
mortalidade de cancer de mama, por exemplo, como apontam estudos citados por Zavala e
colaboradores (2019), que observaram que houve uma redugado de 12% no indice de mortalidade
por cancer de mama na Europa entre os anos de 2002 e 2012. O diagndstico precoce possibilita
ainda melhores prognosticos e maior efetividade dos tratamentos antineoplasicos

(SOCIEDADE BRASILEIRA DE MASTOLOGIA — SBM, 2021).

4.2 MODALIDADES DE TRATAMENTO ANTINEOPLASICO

Os diversos tipos de tratamento antineoplasico do cancer de mama tém como objetivo
reduzir o risco de recidiva da doenga e melhorar o prognostico de vida dos pacientes, sendo
escolhidos de forma individualizada, os quais variam de acordo com o estadiamento da doenca,
caracteristicas biologicas e condigdes do paciente, como idade, status da menopausa,
comorbidades e preferéncias em relacdo ao tipo de tratamento a ser utilizado (BRASIL, 2020b).
Dentre as estratégias de tratamento a serem seguidas, destacam-se o tratamento neoadjuvante e
adjuvante. O tratamento neoadjuvante ¢ realizado antes da intervencao principal, a cirurgia,
com o intuito de reduzir o tamanho ou a extensdo do tumor. Ja o tratamento adjuvante tem o

objetivo de eliminar as células cancerigenas que ainda possam estar presentes no organismo
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apds a intervencao cirargica. O enfoque serd dado para o tratamento adjuvante e suas
modalidades: local, podendo ser a cirurgia e a radioterapia; e sist€émica, distinguindo-se em
quimioterapia, hormonioterapia e terapia biologica (BRASIL, 2020b).

O tratamento adjuvante local pode ser feito por meio da cirurgia ou da radioterapia, a
depender do tipo de neoplasia, estadiamento do tumor e condi¢cdes do paciente, podendo
também ser realizada a cirurgia seguida da radioterapia (WOCKEL et al. 2018). Ressalta-se em
estudo recente de Wockel e colaboradores (2018) que em casos de neoplasia mamaria tratada
inicialmente com cirurgia conservadora, deve-se realizar tratamento posterior com radioterapia
na mama afetada. J4 a quimioterapia pode ser realizada tanto no tratamento neoadjuvante
quanto adjuvante e deve-se considerar, se os beneficios antecipados individuais serdo maiores
que os possiveis efeitos colaterais. A terapia endocrina, também chamada de hormonioterapia,
¢ muito utilizada em casos de cancer de mama, por exemplo, devido a este tipo de neoplasia
apresentar casos de tumor mamario associado a receptores de hormonios (WOCKEL et al.
2018). E nos casos de terapia bioldgica o tratamento ¢ feito por meio de mecanismos de ataque,
como em casos mais agressivos de cancer mama, onde usa-se um anticorpo para atacar uma
proteina especifica codificada nestes casos agressivos de neoplasia mamaria (HOSPITAL
SIRIO-LIBANES, 2021).

A ampla variedade de tratamentos neopldsicos existentes podem causar reagdes
colaterais, como os tratamentos por meio de quimioterapia, radioterapia e hormonioterapia, os
quais podem desencadear reacdes como ndauseas, €émese, inapeténcia, saciedade precoce,
constipacdo intestinal, disfagia, xerostomia e disgeusia (SAMPAIO et al., 2012; PALMIERI et
al., 2013). Os tratamentos nao sdo capazes de destruir apenas as cé€lulas tumorais, afetando
também as células sadias e principalmente aquelas que se renovam constantemente, como as
células gastrointestinais, capilares e as do sistema imunoldgico, o que leva ao desenvolvimento

dos efeitos colaterais citados anteriormente (DE ALMEIDA et al., 2005).

4.3 FATORES DE PROTECAO E DE RISCO PARA O CANCER

A protecdo ao cancer caracteriza-se por um conjunto de a¢des que visam reduzir os
riscos de desenvolver a doenca, por meio de adogao de estilos de vida saudaveis e ndo exposicao
a substancias que propiciem o desenvolvimento da doenca, como os fatores de risco para o
cancer, que podem estar presentes no ambiente fisico, serem herdados ou consequéncia de

habitos ou costumes proprios de um determinado ambiente social e cultural (BRASIL, 2018).
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Hébitos comportamentais e alimentares, como alto indice de massa corporal (IMC), baixo
consumo de frutas e verduras, falta de atividade fisica e uso de alcool e tabaco constituem os
cinco principais fatores de risco responsaveis por cerca de um ter¢o das mortes por cancer
(ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD — OPAS, 2018).

A obesidade ¢ reconhecida como um estado inflamatério cronico que predispde ao
cancer. Interacdes complexas entre fatores celulares, moleculares e metabdlicos estdo na base
da triade nutricao-inflamagdo-cancer, em que a obesidade esta ligada a reprogramacao
metabolica nas células cancerigenas, de modo que elas apresentam maior probabilidade de
metastase, ou seja, maior probabilidade de se espalhar no organismo (WCRF/AICR, 2018a). A
obesidade esta muitas vezes atrelada ao baixo consumo de frutas e vegetais, o qual também
constitui um fator de risco ao cancer (PEROZZO et al., 2008). Faz-se importante o consumo
deste grupo alimentar, considerando que o mesmo fornece grandes quantidades de
micronutrientes benéficos a saude (WCRF/AICR, 2018). Observa-se que o consumo destes
alimentos favorece a redu¢ao do risco de cancer devido a presenga de nutrientes como vitaminas
C e E, selénio e folato (LIPPMANN et al., 2014). Além disso, sabe-se que a ado¢do de uma
dieta saudavel, com inclusdo de variadas frutas, vegetais e plantas comestiveis, também auxilia
para a prevencdo do desenvolvimento e progressao da doenga em virtude dos compostos
bioativos com capacidades antioxidantes, anti-inflamatérias e antiproliferativas presentes
nestes alimentos (YAO et al., 2004; GROSSO et al., 2013; POTENTAS; WITKOWSKA;
ZUJKO, 2015).

A falta de atividade fisica também caracteriza-se como fator de risco para o cancer,
visto que sua pratica pode diminuir a gordura corporal em geral e em dareas especificas,
incluindo gordura subcutanea, visceral e hepatica, alterando varios perfis de fatores endocrinos
e de crescimento que podem afetar a suscetibilidade ao cancer (WCRF/AICR, 2018). Além
disso, a atividade fisica demonstrou ter efeitos imunomoduladores, com alguns estudos
mostrando melhorias nos biomarcadores do sistema imunoldgico inato e adquirido
(MCTIERNAN, 2008; FRIEDENREICH; NEILSON; LYNCH, 2010). Outros fatores de risco
bastante relacionados ao desenvolvimento do cancer sdo o uso de alcool e tabaco devido as
toxinas presentes em ambos (WCRF/AICR, 2018a). No caso do alcool, a oxidag¢do do etanol
leva a producao de metabdlitos toxicos capazes de transformar alguns tipos celulares em células
carcinogénicas (SEITZ; STICKEL, 2007). E o tabagismo, por sua vez, com a presenca de
substancias como hidrocarbonetos carcinogénicos, a exemplo do benzopireno, e outras

substancias como piridina, nicotina e nornicotina (ARAUJO et al., 2004), causa 22% das mortes
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por cancer, sendo considerado o principal fator de risco para esta doenga (GBD 2015 RISK
FACTORS COLLABORATORS).

Dentre as praticas relacionadas a protegao contra o cancer, destacam-se a recuperagao
e manuten¢ao do peso corporal saudavel por meio da alimentacdo equilibrada e pratica de
atividade fisica (WCRF/AICR, 2018). A pratica de atividade fisica, seja intensa ou moderada,
¢ capaz de atuar como um fator de protecdo ao cancer devido aos beneficios propiciados ao
organismo, como melhora do perfil lipidico e funcionamento do sistema imunoldgico
(WCRF/AICR, 2018; CARVALHO; PINTO; KNUTH, 2020). Outros fatores protetores podem
ser incluidos nos habitos diarios, como consumo limitado de bebidas alcoolicas (SEITZ;
STICKEL, 2007; WCRF/AICR, 2018a), ndo fumar (PINTO et al, 2017; WCRF/AICR, 2019;
OMS, 2020) e expor-se limitadamente a poluentes ambientais e para 0 nosso corpo como

fumaca de tabaco e exposi¢des frequentes a irradiagao (BRASIL, 2012a).

4.4 RECOMENDACOES DA WCRF/AICR (2018) DE PREVENCAO AO CANCER

Acdes de promogdo de satde, como a manutencao e melhoria da qualidade da dieta de
pacientes com cancer, sdo importantes para beneficiar o prognostico e reduzir os riscos da
recidiva da doenca entre estes individuos. Neste sentido, enfatiza-se a importancia de programas
de orientagdo e educagdo nutricionais, os quais apresentam como principal objetivo incentivar
escolhas alimentares mais saudaveis na rotina didria dos pacientes e sobreviventes de cancer
(BRASIL, 2012b; WCREF/AICR, 2018a). Neste contexto, o relatdorio mais recente da
WCRF/AICR (2018a) traz dez recomendagdes para manutengdo e alcance de um estilo de vida
saudavel, as quais serdo explicadas a seguir.

Manter o peso corporal saudavel corresponde a primeira recomendagdo do relatdrio,
em que ressalta-se que o excesso de peso e a obesidade sdo fatores que predispdem DCNTs,
como o cancer (WCRF/AICR, 2018a). No Brasil, em 2019, foi publicada pelo INCA uma
noticia informando que cerca de 55,7% da populagdo brasileira tem excesso de peso. Além
disso, noticiou-se que obesidade, sobrepeso e ganho de peso na fase adulta sdo fatores de risco
para 13 tipos de cancer (BRASIL, 2019b). Em estudo sobre prevaléncia e fatores associados da
obesidade na populagdo brasileira, constatou-se que o sobrepeso e a obesidade tendem a
apresentar maior prevaléncia conforme o aumento da idade até alcancar os 60 anos e, a partir
desta faixa etaria, tende-se a apresentar declinio de prevaléncia em ambos os sexos

(FERREIRA; SZWARCWALD; DAMACENA, 2019). Aspectos importantes associados ao
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sobrepeso e obesidade sdo os habitos alimentares e nivel de atividade fisica, os quais
caracterizaram-se nas ultimas décadas por mudangas negativas no consumo alimentar e redugao
da atividade fisica (MENDONCA; ANJOS, 2004).

A segunda orientacdo do relatdrio explora a importancia de ser fisicamente ativo.
Neste sentindo, a OMS incentiva a pratica de 150 minutos semanais de atividade fisica
moderada e/ou aerdbica, como 30 minutos de caminhada por dia ou 75 minutos de atividade
fisica vigorosa semanalmente, por exemplo (OMS, 2010). A introdugao desta pratica na rotina
traz beneficios como alcance e manutencdo do peso corporal saudavel; melhora do
funcionamento do sistema imunoldgico; da fungao cardiaca e da circulagio; e melhor qualidade
de vida (CARVALHO; PINTO; KNUTH, 2020).

O consumo preferencial de alimentos integrais, vegetais, frutas e leguminosas ocupa a
terceira recomendagdo do relatério WCRF/AICR (2018a), compondo a base de uma
alimentagdo saudavel e balanceada, orientando-se o consumo de 5 porg¢des destes alimentos por
dia, equivalentes a no minimo 400 gramas didrias (OPAS, 2019). A importancia do consumo
de graos integrais, frutas, verduras e leguminosas figura-se na melhora do perfil lipidico e na
garantia de propriedades anti-inflamatorias e antienvelhecimento provenientes deste alimentos
na dieta (BRASIL, 2014; BERNAUD; RODRIGUES, 2013). Estudos demonstraram que a
ingestdo majoritaria destes alimentos na dieta propicia uma associa¢do inversa com
biomarcadores de estresse oxidativo (ROCKENBACH et al., 2011; YEON et al. 2011). Esta
reduc¢do do estresse oxidativo no organismo relaciona-se a redugao das atividades proliferativas
das células tumorais (PAZ et al., 2018).

Ainda associado aos habitos alimentares, o relatério explora como quarta
recomendacdao o consumo limitado de fast-food e alimentos processados ricos em gordura e
acucares, por mostrarem-se relacionados ao sobrepeso e obesidade e ao aumento de risco para
DCNTs (WCRF/AICR, 2018a). Isso porque a composicao destes alimentos ¢ caracterizada pelo
baixo teor nutricional e quantidades excessivas de agtcares, gorduras e sédio (BRASIL, 2014).
Outra recomendacao englobando consumo alimentar constitui-se na ingestdo reduzida de
carnes vermelhas e processadas, limitando-se a no maximo 3 porcdes deste alimento por
semana, equivalentes a quantidade de 300 a 500 gramas de carne vermelha j& preparada, devido
a estes produtos de origem animal apresentarem poucas quantidades de fibras e excessiva
quantidade de gordura saturada, sendo este tipo de gordura preditor de DCNTs (FREITAS et
al., 2015). Deve-se evitar o consumo de carnes processadas como presunto, salsicha e salames

(ZANDONAI;, SONOBE; SAWADA, 2012; BRASIL, 2019d). O relatério traz ainda uma
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recomendacdo especifica para limitar o consumo de agucar e bebidas agucaradas, visto que o
consumo excessivo destes alimentos podem aumentar o risco para obesidade e doengas
cardiovasculares (WCRF/AICR, 2018a). Ressalta-se, portanto, que o consumo maximo
recomendado pela OMS ¢ de 25 gramas por dia de actcar adicionado, incluindo os agucares
adicionados em alimentos processados e ultraprocessados (OMS, 2015).

Por fim, as quatro ultimas recomendagdes do relatério WCRF/AICR (2018a) figuram-
se em limitar o consumo de bebida alcoolica por ser toxica ao organismo e por ndo existir um
volume seguro indicado para o consumo, segundo a OMS (BRASIL, 2019c¢); nado utilizar
suplementos alimentares com o objetivo de prevenir o cancer, ja que este tipo de produto ndo ¢
indicado para curar, tratar ou prevenir doengas (ANVISA, 2019); para as maes, amamentar
seu(s) filho(s), se for possivel, visto que a lactacdo induz a um padrdo hormonal unico nas
mulheres, sendo um fator de protecdo para o cancer de mama (WCRF/AICR, 2018b); e por
ultimo, se for diagnosticado com cancer, seguir as recomendagdes anteriormente abordadas, se

possivel (WCRF/AICR, 2018a).

5. METODOS

5.1 INSERCAO DO ESTUDO

O presente TCC tem como base o projeto de extensdo intitulado “Promocao de habitos
de vida saudaveis para mulheres sobreviventes do cancer de mama e comunidade académica”,
contemplado com bolsa PROBOLSAS da UFSC (2020) e coordenado pela Professora Dr®.
Patricia Faria Di Pietro. Este projeto foi adaptado em virtude da pandemia Coronavirus Disease
2019 (COVID-19) vivenciada desde o ano de 2020, sendo realizado de modo totalmente online,
expandindo o publico para todas as regides do pais e alcancando além do publico alvo,
sobreviventes do cancer, o publico em geral, constituido por individuos sem a doenca e/ou
histérico da doenca. O projeto de extensao foi desenvolvido pelo Grupo de Estudos em Nutri¢ao
e Estresse Oxidativo (GENEO) do Programa de Pds-Graduacao em Nutri¢ao da Universidade
Federal de Santa Catarina (PPGN/UFSC), o qual investiga, desde 2002, assuntos relacionados
ao consumo alimentar, estresse oxidativo e cancer de mama. Até o momento, foram produzidas

8 dissertacdes de mestrado e 1 TCC associados a esta tematica, mencionados a seguir:
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MEDEIROS, N. I. Consumo alimentar e niveis de antioxidantes plasmaticos em
mulheres com cancer de mama. Dissertacao (mestrado) - Universidade Federal
de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da Satde. Programa de P6s- Graduacao

em Nutri¢do. Floriandpolis: fev. 2004.

VIEIRA, F. G. K. Caracteristicas sociodemograficas, reprodutivas, clinicas,
nutricionais e de estresse oxidativo de mulheres com cancer de mama. Dissertacao
(mestrado) - Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da

Saude. Programa de P6s-Graduagao em Nutrigao. Florian6polis: 2008.

ROCKENBACH, G. Alteragdes no consumo alimentar e no estresse oxidativo de
mulheres com cancer de mama no periodo de tratamento antineoplasico.
Dissertagdo (mestrado) - Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de

Ciéncias da Saude. Programa de Pos-Graduacao em Nutrigdo. Floriandpolis: 2008.

AMBROSI, C. Alteragdes antropométricas € no consumo alimentar de frutas,
legumes, verduras, leguminosas, energia, fibras e nutrientes em mulheres apds o
tratamento do cancer de mama, Florianopolis, SC. Dissertacdo (mestrado) -
Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da Saude.

Programa de P6s- Graduacao em Nutricao. Florianopolis: 2010.

GALVAN, D. Efeito da quimioterapia sobre o peso corporal e o estresse oxidativo
em mulheres com cancer de mama. Dissertagdo (mestrado) - Universidade
Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da Saude. Programa de Pos-

Graduagdo em Nutrigdo. Florianopolis: 2011.

CESA, C. Intervencao nutricional educativa em mulheres com cancer de mama:
efeito sobre fatores nutricionais e biomarcadores de estresse oxidativo. Dissertagcao
(mestrado) - Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da

Satde. Programa de P6s-Graduagao em Nutrigdo. Florianopolis: 2012.

CECCATTO, V. indice de qualidade da dieta de mulheres antes e durante o

tratamento adjuvante para o cancer de mama. Dissertagdo (mestrado) -
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Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da Saude.

Programa de Pds-Graduacdo em Nutri¢do. Floriandpolis: 2012.

8- BAVARESCO, T.P.F.; SANTOS, R. Adesao as recomenda¢des do WCRF/AICR
por mulheres submetidas a tratamento antineoplasico para o cancer de mama.
Trabalho de Conclusdao de Curso — Universidade Federal de Santa Catarina,

Centro de Ciéncias da Saude. Graduagao em Nutri¢do. Florianopolis: 2014.

9- DE LIZ, S. Qualidade da dieta de mulheres em tratamento adjuvante para o cancer
de mama submetidas a um programa de interven¢do nutricional educativa.
Dissertagdo (mestrado) — Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de

Ciéncias da Saude. Programa de P6s-Gradua¢ao em Nutri¢do. Florianopolis: 2015.

Atualmente outros dois trabalhos envolvendo cancer de mama estdo sendo elaborados,
sendo eles uma dissertagdo de mestrado da discente Jaqueline Schroeder, trabalho intitulado
“Influéncia da adesao as recomendagdes da World Cancer Research Fund/American Institute
for Cancer Research (WCRF/AICR) sobre biomarcadores de estresse oxidativo, recidiva e
sobrevida em mulheres com cancer de mama” e uma tese de doutorado pertencente a Luiza
Kuhnen Reitz, intitulada “Influéncia da capacidade antioxidante e qualidade da dieta sobre
biomarcadores de estresse oxidativo em mulheres com cancer de mama, portadoras de
diferentes polimorfismos genéticos da enzima Glutationa-S-Transferase”, a qual a autora deste
TCC contribui como bolsista PIBIC/CNPq.

O objetivo do presente projeto de TCC, associado a tematica dos trabalhos
anteriormente elaborados ¢ apresentar e descrever as palestras interdisciplinares online e os
materiais educativos elaborados do projeto de extensao/PROBOLSAS, os quais enfocam estilo

de vida saudavel e prevencao da recidiva de cancer.

5.2 DESCRICAO DO LOCAL E POPULACAO DO ESTUDO

O presente TCC teve como base o projeto de extensao citado no item 5.1, o qual foi
executado de forma totalmente online. As palestras foram realizadas por meio da plataforma de
transmissdo ao vivo YouTube e plataforma de videoconferéncia Conferéncia Web, para a

interagdo entre os organizadores e os participantes do projeto, bem como para divulgacdo de
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materiais informativos, foi elaborado grupo em WhatsApp e foram enviados e-mails aos
participantes com as informagdes pertinentes relacionadas ao projeto. O publico-alvo do estudo
constituiu-se de sobreviventes do cancer de todas as regides do Brasil. Considerando que as
palestras e materiais informativos também abordaram a prevengao ao cancer, individuos sem o
historico da doenca interessados na tematica também puderam participar das palestras e receber
os materiais informativos do projeto, apesar de ndo serem o publico-alvo do estudo.

A divulgacao do projeto de extensdo e o recrutamento de participantes foi realizado
por meio de contato online com diversas institui¢des relacionadas a prevengao e ao tratamento
do cancer, tais como a Rede Feminina de Combate ao Cancer (RFCC) de diversas regides do
Brasil, o Centro de Pesquisas Oncologicas (CEPON) de Floriandpolis/Santa Catarina e grupos
de apoio e combate ao cancer de diferentes estados do Brasil, como Amigas da Mama (AAMA)
do Parana e o grupo Rosa e Amor, de Sao Paulo.

O contato foi estabelecido por meio de e-mail e redes sociais (Facebook e Instagram),
pelos quais foi enviado o convite para participagdo no projeto de extensdo (textos e cartazes
informativos) as instituigdes e respectivos funcionarios, voluntarios e pacientes. Nos convites
em texto para participagdo dos eventos havia a solicitacdo para o preenchimento de formularios
(Google Forms), sendo um formulario para inscricdo em cada evento, com um total de trés
formularios correspondendo as trés palestras ministradas no projeto. Os formularios serviram
para obter informagdes sobre o publico das palestras (como por exemplo: nome completo;
idade; género; cidade e estado onde vive atualmente; se ja teve algum tipo de cancer e, se sim,
qual(is) tipo(s); se realizou tratamento oncoldgico, em caso de ja ter cancer, e qual(is) tipo(s)
de tratamento realizou; se desenvolveu intolerancias/aversdes alimentares ao longo do
tratamento adjuvante e se, sim, quais intolerancias/aversoes desenvolveu) e também para

realizar a emissao dos certificados de participa¢do nos eventos aos inscritos.

5.3 PALESTRAS INTERDISCIPLINARES E MATERIAIS EDUCATIVOS

Foram organizadas trés palestras interdisciplinares online transmitidas ao vivo por
website YouTube e plataforma de videoconferéncia Conferéncia Web, as quais abordaram
informacdes pertinentes a tematica de hdbitos sauddveis e prevengdo ao cancer. Para a
elaboracdo das palestras foram utilizadas informagdes dos relatorios WCRF/AICR de 2007 e
2018, de artigos encontrados nas bases de dados PubMed, Scientific Electronic Library Online

(SciELO) e na plataforma Google Académico. Foram analisados, também, informes técnicos e
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documentos oficiais do Instituto Nacional do Cancer (INCA/Brasil) e da Organiza¢do Mundial
da Saude (OMS). As palestras foram elaboradas no programa Microsoft PowerPoint (versao
2016) e revisadas pela mestranda Jaqueline Schroeder e pela coordenadora do projeto de
extensao (item 5.1) Prof*. Dr?. Patricia Faria Di Pietro. Os materiais elaborados para a palestra
foram utilizados para auxiliarem nas apresentacdes das palestras e facilitarem a compreensao
dos ouvintes.

Com o intuito de reforgar o seguimento das recomendagdes apresentadas nas palestras
e de compartilhar informagdes complementares, foram elaborados materiais educativos digitais,
que tiveram como referéncias o Guia Alimentar para a Populag@o Brasileira (BRASIL, 2014),
relatorios WCRF/AICR de 2007 e 2018, artigos cientificos e informes técnicos. Os matérias
foram elaborados no website de design grafico Canva, também sendo revisados antes de serem
divulgados. Dentre os formatos utilizados para a elaboracao dos materiais optou-se por formato
de e-books e cartazes, adequando-se as caracteristicas dos materiais, como a quantidade de
informagdes presente em cada um deles.

Todos os materiais elaborados, tanto as palestras interdisciplinares online quanto os
materiais educativos foram desenvolvidos com linguagem didética e de fécil entendimento,
com diversas imagens ilustrativas para ampliar a aten¢do e facilitar a compreensao dos
participantes, visto que o publico-alvo (sobreviventes de cancer) e publico em geral (individuos
sem a doenga) englobam pessoas de todas as idades, niveis de escolaridade e regides do Brasil.
Os materiais educativos elaborados foram: cartazes informativos de incentivo a pratica de
habitos de vida saudaveis preconizados pela WCRF/AICR (2018a); e-books contendo resumos
de todos os conteudos interdisciplinares expostos nas trés palestras; e materiais extras, sendo
dois e-books de receitas para facilitar a alimentacao sauddvel no dia a dia e um terceiro e-book
abordando a temética de substitui¢cdes alimentares para os inscritos que possuem intolerancias
e/ou aversoes alimentares decorrentes do tratamento do cancer, os quais serdo descritos

detalhadamente no item 6 deste TCC.

6. RESULTADOS

6.1 MANUSCRITO ORIGINAL

INCENTIVO AO SEGUIMENTO DAS RECOMENDACOES DA WORLD
CANCER RESEARCH FUND (WCRF) E AMERICAN INSTITUTE FOR CANCER
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RESEARCH (AICR) DE 2018: ELABORACAO DE MATERIAIS INFORMATIVOS
PARA SOBREVIVENTES DO CANCER

ENCOURAGEMENT TO FOLLOW UP THE RECOMMENDATIONS OF THE
WORLD CANCER RESEARCH FUND (WCRF) AND AMERICAN INSTITUTE FOR
CANCER RESEARCH (AICR) 2018: PREPARATION OF INFORMATIONAL MATERIALS
FOR CANCER SURVIVORS

FOMENTO PARA EL SEGUIMIENTO DE LAS RECOMENDACIONES DEL
FONDO MUNDIAL DE INVESTIGACION DEL CANCER (WCRF) Y DEL AMERICAN
INSTITUTE FOR CANCER RESEARCH (AICR) 2018: PREPARACION DE MATERIALES
INFORMATIVOS PARA SOBREVIVIENTES DE CANCER

RESUMO: O estilo de vida saudavel ¢ essencial para a prevengdo do cancer, ¢ neste sentido a
World Cancer Research Fund (WCRF) e American Institute for Cancer Research (AICR)
preconizam dez recomendagdes para a prevencao e recidiva da doenga. Tais recomendagdes
embasaram o projeto de extensdo da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC)
“Promogado de habitos de vida sauddveis para mulheres sobreviventes do cancer de mama e
comunidade académica”. O artigo objetiva explanar a elaboracdo de todos os materiais
educativos do projeto de extensio/PROBOLSAS. Elaborou-se 3 palestras interdisciplinares e
14 materiais informativos para sobreviventes do cancer, realizados em Microsoft PowerPoint e
Canva ap0s revisao bibliografica sobre a teméatica. A execucao do projeto auxiliou a nortear os
participantes a adotarem habitos que auxiliam na prevengao ao cancer e a terem estilos de vida
com mais qualidade e saude, a partir de mudangas na rotina relacionadas a dieta, atividade fisica

e saude mental.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer. Prevencao. Alimentagdo. Recidiva.

ABSTRACT: A healthy lifestyle is essential for cancer prevention, and in this context the
World Cancer Research Fund (WCRF) and American Institute for Cancer Research (AICR)
encourage ten recommendations for the prevention and recurrence of the disease. Such
recommendations supported the extension project of the Federal University of Santa Catarina

(UFSC) "Promotion of healthy lifestyle habits for women surviving breast cancer and the
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academic community". The article aims to explain the elaboration of all educational materials
of the extension project/PROBOLSAS. 3 interdisciplinary lectures and 14 informational
materials for cancer survivors were prepared in Microsoft PowerPoint and Canva after a
bibliographic review on the theme. The execution of the project helped to guide the participants
to adopt habits that help prevent cancer and to have lifestyles with more quality and health,

based on changes in the routine related to diet, physical activity and mental health.

KEYWORDS: Cancer. Prevention. Food. Relapse.

RESUMEN: Un estilo de vida saludable es fundamental para la prevencion del cancer. El
Fondo Mundial de Investigacion del Cancer (WCREF) y Instituto Americano de Investigacion
del Céncer (AICR) publicaron diez recomendaciones para la prevencion del cancer y la
recurrencia. Tales recomendaciones apoyaron el proyecto de extension de la Universidad
Federal de Santa Catarina (UFSC) "Promocion de habitos de vida saludables para mujeres
sobrevivientes de cancer de mama y la comunidad académica". El articulo tiene como objetivo
explicar todos los materiales educativos del proyecto de extension/PROBOLSAS. Se realizaron
3 conferencias interdisciplinarias y 14 materiales informativos para sobrevivientes de cancer
utilizando Microsoft PowerPoint y Canva luego de una revision bibliografica. El proyecto
ayudo a orientar a los participantes a adoptar habitos para prevenir el cancer y a tener mas salud,

basados en cambios en la rutina relacionados con la dieta, la actividad fisica y la salud mental.

PALABRAS CLAVE: Cancer. Prevencion. Alimentacion. Recaida.

1 INTRODUCAO

O céncer caracteriza-se como um conjunto de mais de 100 doengas, as quais surgem
pelo crescimento desordenado de células. Esta multiplicacdo e crescimento anormal de células
pode ocorrer em diversas partes do corpo e resulta em diferentes tipos de cancer. Denomina-se
carcinoma quando se inicia em tecidos epiteliais, como pele e mucosas, e sarcoma quando surge
em tecidos conjuntivos, como 0ssos, musculos ou cartilagens (BRASIL, 2019).

Uma ferramenta da International Agency for Research on Cancer e Organizagao
Mundial da Satide (OMS) prevé a incidéncia de 29,5 milhdes de casos de cancer em nivel global

para o ano de 2040, demonstrando um aumento consideravel quando comparado a estimativa
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realizada para o ano de 2018, que previu 18,1 milhdes de casos de cancer no mundo (BRAY et
al, 2018). Para o ano de 2020, estima-se que tenha ocorrido cerca de 19,3 milhdes de novos
casos de cancer no mundo. Ja no Brasil, a estimativa foi de 592.512 novos casos de cancer para
todas as neoplasias malignas neste mesmo ano (IARC/WHO, 2020). Segundo recentes dados
epidemioldgicos, a neoplasia mamaéria ¢ apontada como o tipo de cancer mais incidente no sexo
feminino, com estimativa de 88.492 novos casos para 2020 no Brasil, seguido pelos canceres
de colon e reto, com 27.756 novos casos e cancer da tireoide, com estimativa de 24.513 novos
casos para este mesmo ano. J4 no sexo masculino, estima-se o cncer de prostata como o mais
incidente, com 97.278 casos estimados para 2020, seguido pelo cancer de coélon e reto, com
27.346 novos casos e cancer de pulmao, com 23.162 novos casos, segundo recente relatorio da
International Agency for Research on Cancer/World Health Organization (IARC/WHO),
GLOBOCAN (IARC/WHO, 2020).

De modo geral, a principal forma de prevengao ao cancer ¢ a ado¢ao a um estilo de vida
saudavel, que também auxilia no melhor progndstico da doenca e qualidade de vida
(WCRF/AICR, 2018). No ano de 2018, duas organizagdes norte-americanas chamadas World
Cancer Research Fund (WCRF) e American Institute for Cancer Research (AICR) publicaram
um novo relatério abordando dez recomendacdes a serem seguidas com o objetivo de prevengao
e recidiva do cancer. Sendo assim, o documento ¢ direcionado a individuos que nunca tiveram
a doenca, bem como a sobreviventes do cancer. Compdem as dez recomendagdes do relatorio:
manter peso corporal saudavel; ser fisicamente ativo; dar preferéncia a alimentos integrais,
vegetais, frutas e leguminosas; limitar o consumo de fast-food e alimentos processados ricos
em gordura e agucares; limitar o consumo de carnes vermelhas e processadas; limitar o consumo
de acticar e bebidas acucaradas; limitar o consumo de bebida alcodlica; nao utilizar suplementos
alimentares com o objetivo de prevenir o cancer; para as maes, amamentar o bebé, se for
possivel; se for diagnosticado com cancer, seguir estas recomendagdes, se conseguir
(WCRF/AICR, 2018).

O incentivo a adesdo das recomendacdes faz-se necessario para a populagdo, em
especial para individuos sobreviventes do cancer. Constatou-se em estudos recentes que
pessoas com historico de cancer apresentam qualidade da dieta e de vida inferiores quando
comparadas a individuos sem a doenga (ZHANG et al., 2015; COUGHLIN et al., 2019), o que
reforca a importdncia ao seguimento das recomendacdes para além de prevenir o
desenvolvimento e recidiva do cancer, melhorar a qualidade de vida por meio de uma

alimentagdo balanceada e da pratica de atividade fisica.

22



O relatério da WCRF/AICR (2018) foi a base tedrica que deu origem ao projeto de
extensdo contemplado com bolsa PROBOLSAS da Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC), intitulado “Promocao de habitos de vida saudédveis para mulheres sobreviventes do
cancer de mama e comunidade académica”, executado de marco a dezembro de 2020. O
referido projeto foi adaptado em virtude da pandemia do Coronavirus Disease 2019 (COVID-
19) vivenciada desde o ano de 2020. As atividades propostas no cronograma do projeto, a
principio planejadas para serem desenvolvidas de forma presencial, foram executadas online, o
que permitiu o cumprimento das etapas do projeto e a expansdo do publico-alvo.

Este artigo tem como objetivo explanar a elaboragdo de todos os materiais educativos
do projeto de extensio/PROBOLSAS e enviados aos participantes das palestras
interdisciplinares online, servindo-lhes como materiais norteadores de um estilo de vida mais

saudavel e prevencao da recidiva de cancer.
2 MATERIAIS E METODOS

O projeto de extensao/PROBOLSAS contou com a realizagdo de trés palestras
interdisciplinares online, as quais abordaram as recomendagdes do relatorio da WCRF/AICR
(2018) e outras informagdes pertinentes a temdtica de hdbitos saudaveis e prevencao ao cancer,
de modo a complementar o conteido programatico dos encontros virtuais. Para participagao
nas palestras, foram convidados profissionais de diferentes areas da satide para contribuir com
os temas propostos, sendo um educador fisico, uma psicéloga e uma enfermeira. Como parte
do projeto, foram elaborados diversos materiais informativos para auxiliarem os participantes
do ciclo de palestras a colocarem em pratica as recomendacdes da WCRF/AICR (2018)
apresentadas.

A elaboragdao dos materiais de apoio das palestras e para serem entregues aos
participantes contou com revisdo bibliografica baseada em pesquisas em bases de dados
eletronicas como PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Scopus e Sistema
Online de Busca e Andlise de Literatura Médica (Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online - Medline). Foram analisados, também, informes técnicos € documentos oficiais
do Instituto Nacional do Cancer (INCA/Brasil) e da Organizagdo Mundial da Saide (OMS).
Além disso, obteve-se informacodes relevantes sobre o tema nos relatérios da WCRF/AICR de
2007 e 2018, sendo este ultimo o documento base para a elaboragdo das palestras e materiais

educativos.
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Com base na revisdo bibliografica, foram reunidas informagdes pertinentes para serem
transmitidas aos participantes. Os materiais foram elaborados com linguagem de facil
entendimento para todos. Contaram, também, com diversas imagens ilustrativas para ampliar a
atencao, facilitar a compreensao, descontrair ¢ motivar os participantes. Estes documentos
educativos foram elaborados no programa Microsoft PowerPoint (versdo 2016) e por meio do
website Canva.

Os materiais foram destinados ao publico-alvo do projeto de extensao/PROBOLSAS,
aos sobreviventes do cancer, de todas as regides do Brasil e pessoas sem a doenga com interesse
em desenvolver maior qualidade de vida para a prevencao do cancer. Para realizar a divulgagao
do projeto de extensdo e possibilitar o recrutamento de participantes, diversas instituigdoes
relacionadas a prevengdo e ao tratamento do cancer foram contactadas, tais como a Rede
Feminina de Combate ao Cancer (RFCC) de diversas regides do Brasil, o Centro de Pesquisas
Oncologicas (CEPON) de Florianopolis/Santa Catarina e grupos de apoio € combate ao cancer
de diversos estados do Brasil, como Amigas da Mama (AAMA) do Parand e o grupo Rosa e
Amor, de Sao Paulo. O contato foi estabelecido por meio de e-mail e redes sociais (Facebook
e Instagram), pelos quais foi enviado o convite para participa¢ao no projeto de extensao (textos
e cartazes informativos) para as instituigdes e respectivos funcionarios, voluntarios e pacientes.
Nos convites em texto para participacao das palestras havia a solicitacdo para o preenchimento
de formulérios (Google Forms), sendo um formulario para inscricdo em cada palestra, os quais
serviram para obter informacdes sobre o publico das palestras (como por exemplo: nome
completo; idade; género; cidade e estado onde vive atualmente; se ja teve algum tipo de cancer
e, se sim, qual(is) tipo(s); se realizou tratamento oncologico, em caso de ja ter cancer, e qual(is)
tipo(s) de tratamento realizou; se desenvolveu intolerdncias/aversdes alimentares ao longo do
tratamento adjuvante e se, sim, quais intolerancias/aversdes desenvolveu) e também para
possibilitar a emissao dos certificados de participa¢do nos eventos aos inscritos.

Os enderecos de e-mail e contatos de WhatsApp dos inscritos foram solicitados, sendo
o preenchimento do ultimo nao obrigatorio, para obter-se uma via de comunicacao direta com
os participantes. Os inscritos que informaram os dois meios de comunica¢do foram incluidos
em um grupo do WhatsApp exclusivo do projeto. O grupo de WhatsApp do projeto contou com
a participacao das organizadoras das atividades e dos participantes inscritos nas palestras
interdisciplinares, os quais receberam semanalmente informagdes relativas aos eventos do

projeto e a prevencdo ao cancer em materiais educativos exclusivos. Neste grupo, também
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foram compartilhadas campanhas de prevencdo ao cancer realizadas no Brasil, principalmente
voltadas ao Outubro Rosa.

Além disso, todos os inscritos receberam por e-mail € pelo grupo de WhatsApp materiais
em formatos variados como cartazes informativos de incentivo a pratica de habitos de vida
saudaveis preconizados pela WCRF/AICR (2018) e e-books contendo resumos de todos os
conteudos interdisciplinares expostos nas trés palestras. Materiais extras também foram
enviados por e-mail aos participantes das palestras, como dois e-books de receitas para facilitar
a alimentacao saudavel no dia a dia ¢ um terceiro e-book abordando a tematica de substitui¢coes
alimentares para os inscritos que possuem intolerancias e/ou aversdes alimentares decorrentes

do tratamento do cancer.
3 RESULTADOS

Foram realizadas trés palestras interdisciplinares online, disponiveis no website
YouTube no canal intitulado “Projeto UFSC Habitos Saudéaveis”, além de 14 materiais
educativos entregues aos participantes dos eventos. Todos os materiais educativos podem ser
acessados no website Laboratério de Comportamento Alimentar (LACA), link:
https://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/projeto-de-extensao-probolsas-2020/.

Todas as palestras contaram com uma fala inicial de boas-vindas aos participantes e
reflexdes finais da coordenadora do projeto de extensao/PROBOLSAS, Professora Dra. Patricia
Faria Di Pietro, e contetido ministrado pelas palestrantes Jaqueline Schroeder, colaboradora do
projeto, e Marina Raick, bolsista de extensdo (PROBOLSAS/UFSC). Cada palestra contou
ainda com as contribui¢des de um diferente palestrante da area da satde, assunto que sera
detalhado ao longo deste topico de resultados. Os materiais informativos consistiram em trés e-
books contendo os resumos dos conteidos ministrados nas palestras; trés cartazes digitais de
incentivo ao seguimento das recomendacdes abordadas nas apresentacdes, juntamente com o
convite para a palestra seguinte; dois e-books de receitas saudaveis para auxiliar no seguimento
das recomendag¢des da WCRF/AICR (2018), incluindo 21 op¢des de preparagdes culinarias de
doces, pratos salgados, saladas e bebidas; um e-book sobre substituicdes alimentares saudaveis,
com dicas sobre como suprir as necessidades nutricionais em casos de intolerancia e/ou
aversoes alimentares decorrentes do tratamento oncoldgico; um cartaz digital informativo de
orientagdo sobre a afericdo da circunferéncia da cintura; um cartaz digital com metas saudaveis
para incluir na semana; um planejador de carddpio preenchido com sugestdes de lanches

saudaveis e um modelo de planejador de cardapio em branco para os inscritos preencherem; e
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um questiondrio Hora do “Quiz” com perguntas sobre o contetido das trés palestras. A seguir,
cada material informativo serd explicado de forma mais detalhada. Os materiais apresentados
podem ser acessados através do link geral do website LACA citado anteriormente, ou ainda
pelos links especificos dos materiais que serao informados ao longo deste documento.

A primeira palestra, intitulada “Mais qualidade de vida, menos risco de cancer”,
realizada no dia 30 de julho de 2020, teve sua transmissao ao vivo através do website YouTube,
e contou com 346 visualizagdes. Entre os assuntos explorados nesta palestra, destacaram-se
explicagdes didaticas sobre o desenvolvimento de tumores malignos e fatores de risco; dados
epidemioldgicos globais de incidéncia de cancer em homens e mulheres; fatores de risco
modificaveis como tabagismo (PINTO et al, 2017; BRASIL, 2018; OMS, 2020), exposi¢do a
poluicdo ambiental e a componentes nocivos em cosméticos € em embalagens plasticas de
alimentos (BRASIL, 2018; GERAIX et al., 2019), inatividade fisica, habitos alimentares nao
saudaveis e consumo de bebidas alcodlicas (BRASIL, 2018); as trés primeiras recomendagdes
para a prevencao do cancer presentes no relatorio WCRF/AICR de 2018 (referentes a peso
corporal saudavel; dar preferéncia a alimentos integrais, frutas, verduras e leguminosas; e ser
fisicamente ativo); e sugestdes apresentadas pelo educador fisico de como introduzir a pratica
de atividade fisica na rotina.

O material informativo referente ao resumo da primeira palestra (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-Educativo-1-e-
book.pdf) foi dividido em quatro grandes topicos, sendo o tdpico inicial “Conhecendo o cancer
e fatores de risco”, que explicou brevemente o conceito de cancer e cita os diversos fatores de
risco desta doenga. Neste topico, destacou-se que 80% a 90% dos casos de cancer estdo
relacionados a causas externas, ou seja, fatores que podem ser modificaveis (BRASIL, 2018).
O proximo topico abordou a recomendagdo n° 1 do relatério da WCRF/AICR (2018),
“Mantenha seu peso corporal dentro da faixa consideravel saudavel e, na vida adulta, evite
ganhar peso”, onde os leitores foram instruidos a verificarem se estdo dentro da faixa de peso
corporal consideravel saudavel, por meio do calculo do indice de Massa Corporal (IMC) e
analise dos valores de referéncia, tanto para adultos quanto para idosos. O tdpico ressaltou a
importancia de se pensar sobre as escolhas alimentares no decorrer do dia, e forneceu dicas de
substitui¢des alimentares conscientes e saudaveis. O proximo topico do material foi referente a
mais uma recomendacao do relatorio WCRF/AICR (2018) - “Tenha uma dieta rica em graos
integrais, vegetais, frutas e leguminosas”, em que se recomendou a ingestdo de 5 por¢des de

alimentos de origem vegetal por dia, equivalentes a 400 gramas (OPAS, 2019) e, também,
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fornecidas dicas de como incluir estes alimentos no cardapio diario. O quarto e ultimo topico
do primeiro material educativo referiu-se a recomendagdo do relatorio WCRF/AICR (2018),
“Seja fisicamente ativo”, com sugestoes praticas de como incluir a atividade fisica no dia a dia.

“Tudo posso, mas nem tudo me convém: aspectos alimentares e psicoldgicos
prejudiciais a saude” foi o titulo da segunda palestra ministrada no dia 20 de agosto de 2020,
transmitida ao vivo pelo YouTube e com alcance de 317 visualizagdes. Nesta segunda palestra,
abordou-se aspectos biopsicossociais relacionados ao excesso de peso e obesidade, informagdes
sobre a transicdo nutricional e alimentar no Brasil, consequéncias de uma alimentagdo
desbalanceada para a saude, dados sobre a associagdo entre dieta e sono de qualidade, a qual
pode influenciar na saude e na preven¢ao de doengas, como o cancer (HE et al., 2015), assim
como a ideal composi¢do da microbiota intestinal, que destaca-se por favorecer a regulacao
intestinal e pelas propriedades anti-inflamatérias e anti-carcinogénicas que ja foram apontadas
na literatura (GARRETT et al, 2015; ROWLAND et al, 2018; PLAZA-DIAZ, 2019). Além
disso, mais trés recomendagdes do relatério WCRF/AICR (2018) foram exploradas (limite o
consumo de alimentos do tipo fast food e processados; limite o consumo de carne vermelha e
processada; e limite o consumo de agucar e bebidas agucaradas). Nesta mesma palestra, uma
psicéloga convidada apresentou dicas que contribuem para o cuidado emocional mesmo em
tempos de pandemia.

O e-book com 0 resumo da segunda palestra (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-Educativo-2-E-
book.pdf ) trouxe como introducdo uma breve explanagdo sobre a transi¢cdo alimentar e
nutricional que ocorreu nos ultimos 50 anos, marcada por alteragdes nos padrdes alimentares,
estado nutricional e aumento de sedentarismo na populagdo brasileira, o que favoreceu o
aumento nos casos de sobrepeso e obesidade (SARTORELLI; FRANCO, 2003; FILHO;
RISSIN, 2003; LOPES et al, 2019). O proximo topico do material, intitulado “sono e cancer”,
abordou dicas de como garantir um sono de qualidade, seguido pela tematica “Microbiota
intestinal e cancer”, em que foi explicado o conceito, funcionamento da microbiota intestinal e
a relacdo da mesma com o cancer. Neste item, foram sugeridas formas de otimizar o perfil da
microbiota intestinal. No topico seguinte, denominado “recomendagdes para a satide mental”,
foram apresentadas diversas dicas de manejar o estresse, a ansiedade e outros problemas
psicoldgicos. Os trés ultimos topicos do material referiram-se as recomendagdes especificas do
relatorio WCRF/AICR (2018), sendo: “Limite o consumo de fast food e alimentos

processados”, em que abordaram-se aspectos importantes sobre rotulagem nutricional e
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ingredientes que devem ser evitados; “Limite o consumo de carne vermelha e/ou processada”,
em que se recomendou o consumo de no maximo 3 por¢des de carne vermelha por semana
(equivalente a 350 a 500 gramas de carne vermelha j& preparada) e o minimo possivel de
consumo de carne processada, como presunto, salsicha e salames (ZANDONAI; SONOBE;
SAWADA, 2012; BRASIL, 2019c). O ultimo tépico deste material informativo, “Limite o
consumo de agticar e bebidas agucaradas”, incluiu a explicagdo da recomendacdao da OMS de
consumir nao mais que 25 gramas por dia de agucar (OMS, 2015) e dicas de como realizar
substitui¢des alimentares para evitar o consumo excessivo de agucar.

Na ultima palestra deste projeto de extensdo, “Viva melhor: dicas para uma vida
saudavel e prevencdo ao cancer”, transmitida ao vivo no dia 17 de setembro de 2020 e com 124
visualizacdes pelo YouTube, o conteudo programatico contemplou informagdes sobre os fatores
de risco modificaveis como dieta, atividade fisica, fatores ambientais e estilo de vida (BRASIL,
2019), explicadas com maior detalhamento nas palestras anteriores. Falou-se sobre alimentos
com agentes anticarcinogénicos potenciais, enfatizando que alimentos isolados ndo sdo capazes
de proteger contra o cancer, mas sim, um conjunto de alimentos saudaveis (BRASIL, 2019). A
biodisponibilidade de nutrientes foi outro contetido explorado, com dicas de como intensificar
a absor¢do e utilizacdo dos nutrientes presentes nos alimentos, bem como as quatro ultimas
recomendacoes do relatorio WCRF/AICR (2018), as quais sao referentes a: consumo de bebida
alcoolica; suplementacao nutricional; amamentagdo; e incentivo as recomendagdes para aqueles
que foram diagnosticados com céancer. A palestra contou, também, com as recomendagdes da
area da enfermagem e relatos de mulheres sobreviventes do cancer de mama trazidas pela
convidada enfermeira, a qual foi uma das palestrantes.

No e-book resumo da terceira e ultima palestra (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-resumo-Palestra-3-
1.pdf), comentou-se sobre alimentos especificos que auxiliam a prevenir o cancer, como
aqueles ricos em compostos antioxidantes como carotenoides, vitaminas C e E, polifendis e
selénio (WAITZBERG, 2006; RATNAM et al., 2006; HARDY; HARDY; MANZANARES,
2012; GOLLUCKE et al., 2013). Citou-se alimentos-fontes destes nutrientes ¢ formas de
melhorar a absor¢do dos mesmos. Em seguida, o material trouxe dicas importantes sobre
exposicao solar adequada, a qual deve ser realizada em horarios seguros, antes das 10 horas da
manha e depois das 16 horas (BRASIL, 2018b); limite do consumo de liquidos muito quentes
e cuidados sobre o descarte de alimentos com aparéncia de fungos para preven¢do do cancer

(ANDRICI; ESLICK, 2015; BRASIL, 2018c; WCRF/AICR, 2007). Para finalizar as
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recomendacdes trazidas pelo relatorio WCRF/AICR (2018), o material mencionou a orienta¢ao
sobre o limite do consumo de bebida alcoolica. Neste sentido, refor¢cou-se aos participantes que
a OMS nao indica o consumo de alcool pois, para a prevengao de cancer, nenhum volume de
alcool ¢ seguro, uma vez que trata-se de uma substancia toxica (BRASIL, 2019b). Outra
recomendacdo apresentada foi sobre o uso de suplementos nutricionais, os quais devem ser
evitados se o intuito do uso destes produtos for a preven¢ao do cancer, ja que ndo sdo indicados
para tratar, prevenir ou curar doencas (ANVISA, 2019). Neste contexto, neste material, bem
como na terceira palestra, defendeu-se a ideia de que a alimentagao deve ser balanceada, variada
e colorida para garantir todos os nutrientes necessarios para o correto funcionamento do corpo
(BRASIL, 2014). Orientou-se quanto ao acompanhamento médico regular e seguimento das
recomendacodes do relatorio da WCRF/AICR de 2018.

Os cartazes digitais de incentivo ao seguimento das recomendagdes trouxeram
informagdes breves e objetivas para reforcar os conteudos apresentados nas palestras. O
material intitulado “Alimentacao, atividade fisica e saude” (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-de-Incentivo-01.pdf)
foi composto por quatro topicos, sendo: “Por que se preocupar em manter o peso corporal
saudavel?”, que contém informacdes estatisticas sobre o excesso de peso no Brasil e
informacdes sobre os beneficios de manter um peso corporal saudavel, visto que existe uma
relagdo preventiva para Doengas Cronicas Nao-Transmissiveis (DCNTs), como diabete melito,
hipertensdo arterial sistémica e doencas cardiovasculares (WCRF/AICR, 2018); o topico “A
importancia do consumo de grdos integrais, vegetais, frutas e leguminosas” enfatizou os
importantes compostos presentes nestes alimentos com propriedades antienvelhecimento, anti-
inflamatérias e de melhora do perfil lipidico (BRASIL, 2014; BERNAUD; RODRIGUES,
2013). Neste topico, explicou-se sobre as diferencas entre os alimentos refinados e integrais e
que se deve preferir estes Ultimos, por conterem mais fibras e serem geralmente mais nutritivos
(BRASIL, 2014); o topico “Pratique atividade fisica (...)” informou que para manter ou alcancar
0 peso corporal saudavel, melhorar o sistema imunoldgico, fungdo cardiaca, circulacao e
qualidade de vida deve-se praticar atividade fisica em duragdes de tempo adequadas
(CARVALHO; PINTO; KNUTH, 2020); e o tltimo topico “Como se tornar agente produtor de
sua propria saude?” trouxe uma breve introducao a respeito do conteudo da palestra seguinte.

O segundo cartaz digital intitulado “Autonomia nas suas escolhas alimentares!” (/ink:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-de-Incentivo-02.pdf)

iniciou com o tdpico “Fast-food e alimentos processados: por que devemos evita-los?”,
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contendo a informagdo de que estes alimentos possuem baixa oferta de nutrientes e excessiva
quantidade de gorduras, sodio e agucares (BRASIL, 2014). Neste material, incentivou-se o
consumo de alimentos in natura € minimamente processados. O topico seguinte referiu-se ao
incentivo do baixo consumo de carne vermelha e processada, visto que este produto de origem
animal apresenta baixas quantidades de fibras e pode apresentar excessiva quantidade de
gordura saturada, sendo este tipo de gordura preditor de doengas cardiovasculares e outras
DCNTs (FREITAS et al., 2015). O proximo topico “Agucar e bebidas agucaradas: evita-los ¢
agir a favor da sua satde” informou que o actcar ¢ um alimento extremamente caldrico e, se
consumido em excesso, pode aumentar o risco de obesidade e outras DCNTs (WCRF/AICR,
2018). O cartaz finalizou com o tépico “Cuide de seu bem-estar fisico e emocional”, onde
encontravam-se informagdes sobre o assunto da terceira e ultima palestra.

O cartaz digital “Alimentacdo ¢ muito mais que nutrientes!” (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Material-de-Incentivo-03.pdf)
trouxe informagdes sobre as nocividades que o consumo de bebidas alcoolicas pode provocar a
salde e sugeriu diversas opcdes ndo alcoolicas para consumir em vez destas primeiras.
Reforgou-se no topico “Suplementos alimentares ndo sdo medicamentos” que estes produtos so6
devem ser utilizados sob a prescri¢ao de um profissional da saude e que os nutrientes devem
ser adquiridos por meio de uma alimentacdo balanceada e sauddvel, a ndo ser que sejam
indicados por algum profissional de satide que esteja acompanhando o individuo e/ou em
situagdes especificas de saude, como na gestagdo, por exemplo. O material trouxe também
recomendacdes sobre os beneficios da amamentagdo no topico “A amamentacido ¢ um momento
unico para a mae e o bebé”, como a redugdo do risco de cancer de mama, ovario e endométrio
e protecao contra doencas cardiovasculares, como o infarto agudo do miocéardio (SOCIEDADE
GOIANA DE PEDIATRIA, 2018). Foram ainda fornecidas trés dicas importantes no topico
“Para uma vida duradoura e de qualidade vocé deve: pensar cuidadosamente nas suas escolhas
alimentares e consumir os alimentos de forma consciente; exercitar o corpo € sentir os
beneficios que isso ird lhe proporcionar; e preocupar-se com a exposi¢ao solar em horarios
seguros e ndo fumar”. E por fim, agradeceu-se os participantes por estarem presentes nos trés
eventos realizados pelo projeto de extensao.

Aos inscritos dos eventos foram entregues e-books contendo receitas saudaveis variadas.
Destaca-se que todas estas receitas foram testadas para que pudessem ser aprovadas ou nao e
para informar as quantidades exatas de ingredientes nos materiais. Se colocadas em pratica,

auxiliam a aumentar a adesdo as recomendacdes da WCREF/AICR (2018), sobretudo as
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orientacdes voltadas a alimentacdo saudavel. O primeiro e-book de receitas (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/E-book-de-Receitas.pdf),
intitulado “Opg¢des saudaveis para o seu dia a dia”, contou com a receita de uma salada de graos,
receitas vegetarianas como a de quibe de abdbora com ricota e arroz com lentilha, uma opgao
saudavel de cookie de banana com aveia e diversas opgdes de bebidas, entre elas um suco verde
e coquetéis nao alcodlicos. O segundo e-book (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/E-book-de-Receitas-2.pdf)
trouxe receitas como tabule, homus tahine, bolinho de carne com especiarias, pao de aveia,
bolinho de batata salsa, creme de couve-flor com alho-pord, salada verde com molho de
maracujd, nhoque de beterraba com molho pesto, biscoito integral de ervas e um bolo de banana
sem agucar, gliten e lactose. Além destes e-books de receitas, foi entregue também um outro e-
book intitulado “Estratégias nutricionais para aversdes € intolerdncias alimentares”, que trouxe
sugestoes sobre como realizar substituigdes alimentares em casos de intolerancias e aversdes
alimentares as carnes, a lactose, ao gluten e aos frutos do mar, que s3o comuns de serem
desenvolvidas ap6s o tratamento adjuvante do cancer e que foram relatadas nos formularios de
inscri¢ao das palestras.

Os materiais enviados exclusivamente aos participantes do grupo de WhatsApp do
projeto foram: um cartaz digital contento informacdes sobre como realizar a afericdo da
circunferéncia da cintura e como analisar os valores de referéncia da OMS (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Circunfer%C3%A Ancia-da-
cintura.pdf); um cartaz digital com metas de hdbitos sauddveis para a semana (/ink:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Metas-para-a-semana.pdf), como
por exemplo, consumir no minimo trés frutas e duas por¢des de vegetais por dia e praticar 30
minutos diarios de atividade fisica; o planejador semanal de lanches saudaveis, sendo um
modelo em branco para ser preenchido (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Planejador-meus-lanches-
sauda%CC%81veis.pdf) e outro arquivo preenchido com opg¢des para a manha e tarde (/ink:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/Planejador-Exemplos-de-
lanches-sauda%CC%8 1 veis.pdf); e um questionario “Hora do Quiz: teste o que aprendeu neste
ciclo de palestras” (link:
http://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/files/2020/12/QUIZ.pdf) com perguntas sobre
o contetido das palestras e respostas ao final, para que os participantes das palestras pudessem

relembrar os conhecimentos adquiridos nestes eventos.
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Todos os materiais citados neste artigo de extensdo, com exce¢do aos materiais de apoio
(slides) de apresentacdo das palestras, foram disponibilizados no website do Laboratorio de
Comportamento Alimentar (LACA) da UFSC, e podem ser acessados e baixados através do
link:  https://comportamentoalimentar.paginas.ufsc.br/projeto-de-extensao-probolsas-2020/.
Incentiva-se o acesso e compartilhamento destes documentos com familiares e amigos que
desejam melhorar a saude, a qualidade de vida e que pretendem incluir hdbitos no dia a dia que

auxiliem a prevenir o cancer, bem como a recidiva da doenga.
4 CONSIDERACOES FINAIS

A elaboracdo dos materiais informativos foi direcionada principalmente aos
sobreviventes do cancer, visto que estudos comprovaram que em geral ha uma perda da
qualidade da dieta e da qualidade de vida apds o diagndstico e tratamento desta doenca
(KLUTHCOVSKY et al, 2012; ZHANG et al., 2015; COUGHLIN et al., 2019), e ainda, ha a
prevaléncia de héabitos inadequados durante e apds o tratamento antineoplasico (SAMPAIO et
al, 2012; BRAVARESCO et al., 2016). Com a expansao do publico-alvo apds a adaptagdo do
projeto para o meio online, diversos participantes que nunca tiveram a doenga foram
contemplados também com os materiais educativos e informagdes divulgadas nas palestras, o
que favorece o maior seguimento das recomendac¢des da WCRF/AICR (2018) pela populagao.
Estima-se que no minimo 500 pessoas foram alcancadas com as atividades promovidas no
projeto de extensao/PROBOLSAS, considerando as visualizagdes das palestras, participagdes
no grupo de WhatsApp do projeto e contatos através do e-mail do projeto.

Todos os documentos elaborados e entregues aos participantes tiveram como objetivo
principal reforcar a importancia das recomendacdes do relatorio WCRF/AICR (2018) e das
recomendacdes complementares apresentadas nas palestras para prevengdo do cancer e da
recidiva, bem como de diversas outras DCNTs. Acredita-se que a execucdo do projeto de
extensao/PROBOLSAS auxiliou a nortear os participantes a terem estilos de vida com mais
qualidade e saude, a partir de mudancas de habitos simples aplicadas no dia a dia. As
organizadoras do evento consideraram bastante positivo o retorno dos participantes quanto as
atividades desenvolvidas no projeto. Por meio do e-mail do projeto de extensdo, divulgado no
final de cada palestra, os participantes enviaram diversos elogios e mensagens de parabenizagao
as organizadoras quanto as palestras e qualidade dos materiais educativos relacionados ao
projeto. Os participantes e novos integrantes continuam demonstrando interesse em participar

do projeto, o que reforca a necessidade da continuidade de a¢des de educacdo alimentar e
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nutricional deste projeto e de novas iniciativas e programas para a melhora da qualidade de vida

da populagdo e prevengao ao cancer.
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