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1. Introducao

O cancer colorretal (CCR) € o terceiro tipo mais comum no mundo, com 1,9 milhdo de
novos casos e cerca de 935 mil mortes estimadas em 2020, segundo o GLOBOCAN!'. A
previsdo ¢ de aumento expressivo na incidéncia e mortalidade até 2040, especialmente em
paises de baixa renda, onde o acesso ao diagndstico precoce e tratamento, sdo restritos>. Embora
mais prevalente em idosos, observa-se crescimento de casos em menores de 50 anos, definidos
como CCR de inicio precoce, com causas ainda pouco compreendidas e associadas a
disparidades raciais?.

O tratamento do CCR inclui abordagens cirurgicas, radioterapicas e quimioterapicas, que
podem impactar o bem-estar fisico, emocional, social, funcional e financeiro. Protocolos com
Oxaliplatina, Fluorouracila (5-FU) e Irinotecano apresentam alto potencial emetogénico e estao
associados a eventos adversos moderados a graves, como nduseas, vOmitos, diarreia,
constipacao, hiperpigmentagdo e neuropatia periférica® 3.

A pandemia de COVID-19 impulsionou a digitalizagdo do cuidado em saude, favorecendo
o telemonitoramento como ferramenta de continuidade assistencial®. Essa estratégia permite
respostas clinicas mais rapidas, fortalecimento do vinculo paciente-equipe, reduc¢do de idas
desnecessarias a emergéncias e melhor percepcao do cuidado pelos cuidadores®.

O presente estudo tem como objetivo monitorar remotamente a ocorréncia € o grau de
intensidade de nausea, vOmito, diarreia e neuropatia periférica em pacientes com cancer
colorretal submetidos a quimioterapia ambulatorial, neoadjuvante e adjuvante, na Fundagao
Centro de Controle de Oncologia do Estado do Amazonas (FCECON-AM), referéncia publica
em oncologia na Amazodnia Ocidental.

2. Material e Métodos

Estudo observacional, do tipo coorte tinica e prospectivo, realizado na FCECON-AM entre
agosto de 2024 e junho de 2025, com pacientes em tratamento para cancer colorretal com
quimioterapia neoadjuvante ou adjuvante com os protocolos de Oxaliplatina, Fluorouracila (5-
FU) e Irinotecano. Foram incluidos participantes entre 18 e 70 anos, com acesso ao WhatsApp.
Foram excluidos pacientes em estdgio metastatico, visto que utilizam esquemas
quimioterapicos com algumas drogas distintas do protocolo investigado neste estudo e,
consequentemente, apresentam sintomas mais exacerbados, que demandam acompanhamento
intensivo e continuo, inviabilizando a observagao restrita ao periodo proposto.

O acompanhamento remoto durou trés meses, com uso de um “Questiondrio de
Telemonitoramento” elaborado pela equipe do projeto. Os sintomas foram monitorados
semanalmente, por meio de mensagens ou chamadas via WhatsApp. A gravidade dos eventos
adversos foi classificada com base no Common Terminology Criteria for Adverse Events
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(CTCAE). Foram realizados os possiveis manejos nao farmacoldgicos, sem excluir a
necessidade de encaminhamento ao pronto atendimento em casos indicados. Foram prestadas
orientacdes sobre o uso correto dos sintomaticos prescritos, além de esclarecimentos sobre
saude e bem-estar.

A pesquisa foi conduzida conforme os principios éticos estabelecidos pela Resolugao n°®
466/2012 do Conselho Nacional de Saude. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da FCECON-AM, sob parecer n° 7.070.966.

3. Resultados e Discussiao

Foram recrutados 41 pacientes, dos quais 27 foram acompanhados ao longo do estudo; 13
evoluiram com metédstase e 1 desistiu. Entre os dados sociodemograficos, destaca-se a
distribuicao racial dos participantes, com predominancia significativa de individuos que se
autodeclaram pardos (82,1%). Em seguida, 14,3% se identificam como brancos e 3,6% como
pretos. Essa composicdo, apresentada no Grafico 1, ¢é relevante para a andlise dos resultados,
considerando seu potencial impacto nas caracteristicas da populagdo estudada.

Grafico 1- Distribuicio racial
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Fonte: Banco de dados do autor

Conforme mostra a tabela 1 o monitoramento remoto utilizou principalmente o WhatsApp
com 178 contatos (91,3%), pela sua praticidade e custo-beneficio, facilitando o controle dos
sintomas e reduzindo idas ao pronto atendimento. Ligag¢des telefonicas foram usadas em menor
frequéncia (12 contatos-6,1%), principalmente para esclarecimentos urgentes ou falhas na
internet. Esses achados corroboram as evidéncias da literatura que destacam o uso de
tecnologias méveis como recurso eficaz na promocao do cuidado continuo, especialmente em
contextos com barreiras de acesso e vulnerabilidades estruturais®.

Tabela 1 - Contatos realizados com pacientes com céincer colorretal no contexto do telemonitoramento.

Fundagio Centro de Controle de Oncologia do Estado do Amazonas (FCECON-AM), 2025.

Quantidade de contatos Frequéncia (%)
Tipo de Contato
realizados(n)
WhatsApp 178 91,3%

Ligacao 12 6,1%



Quantidade de contatos Frequéncia (%)
Tipo de Contato

realizados(n)
Ligacdo e WhatsApp 5 2,6%
Total 195 -

Fonte: Banco de dados do autor

Comparado a literatura que aponta fadiga, vomito, diarreia, alteragdes cutineas, inapeténcia
e neuropatia periférica como efeitos colaterais comuns dos tratamentos multimodais’, os dados
do acompanhamento remoto permitiram uma analise detalhada dos sintomas relatados.
Utilizando a classificagao (CTCAE), observou-se que o sintoma de grau 1 foi o mais prevalente,
correspondendo a 81,5% dos relatos no periodo analisado.

Tabela 2 - Frequéncia dos sintomas relatados por pacientes com cancer colorretal submetidos a

quimioterapia ambulatorial. Fundac¢do Centro de Controle de Oncologia do Estado do Amazonas

(FCECON-AM), 2025.

Sintoma Gravidade (CTCAE¥) Frequéncia (n) Frequéncia (%)
Nauseas G1 Leve (Grau 1) 22 81,5%
Nauseas G2 Moderada (Grau 2) 4 14,8%
Nauseas G3 Grave (Grau 3) 1 3,7%
Vomito G1 Leve (Grau 1) 2 7,4%
Diarreia G1 Leve (Grau 1) 10 37,0%
Diarreia G2 Moderada (Grau 2) 2 7,4%
Dor abdominal G1 Leve (Grau 1) 6 22,2%
Fadiga G1 Leve (Grau 1) 10 37,0%
Mal-estar geral G1 Leve (Grau 1) 7 25,9%
Neuropatia periférica G1 ~ Leve (Grau 1) 7 25,9%

Nota: *CTCAE - Common Terminology Criteria for Adverse Events

A equipe realizou uma andlise criteriosa dos dados para oferecer orientagdes nao
farmacologicas claras e objetivas, priorizando intervengdes como Mudangas de estilo de vida
(MEV) para melhorar o tratamento ou evitar agravamento de acometimentos prévios®, o que
resultou na melhora significativa no estado do paciente durante o0 acompanhamento remoto.
Néuseas e vOomitos podem estar relacionados tanto a neoplasia quanto a toxicidade do
tratamento. O cha de gengibre (Zingiber officinale) tem sido indicado para sintomas do trato
digestorio®, e a massagem com emulsdo de andiroba ¢ recomendada por sua agdo anti-
inflamatoéria e analgésica®.

3.1 Limitac¢oes do estudo

O estudo enfrentou limitagdes como o nao alcance numero amostral, devido a falta de
antineoplasicos no periodo de captacdo dos participantes. Respostas imprecisas via celular,
demora no retorno dos participantes, barreiras geograficas e tecnologicas, especialmente entre
residentes do interior do Estado.



4. Conclusoes

O estudo evidenciou que o telemonitoramento mostrou-se eficaz na identificagdo precoce e
no manejo de sintomas em pacientes com cancer colorretal em tratamento quimioterapico,
mesmo diante de desafios como barreiras geograficas e falhas na comunicagdo. Além de
facilitar o acompanhamento clinico, a estratégia fortaleceu a relagdo entre profissionais de
enfermagem e pacientes, promovendo um cuidado mais humanizado, continuo e centrado nas
necessidades individuais. Essa abordagem contribuiu para o aumento da confianca dos
pacientes, a reducdo de atendimentos emergenciais ¢ a valorizagdo do vinculo terapéutico,
consolidando-se como uma ferramenta essencial para a realidade da Amazonia Ocidental.
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