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RESUMO: O cancer ¢ uma doenga complexa caracterizada pelo crescimento
descontrolado de células anormais, resultando em vérias complicacdes que
afetam a qualidade de vida dos pacientes. O tratamento oncoldgico, na maio-
ria dos casos, provoca alteragdes na alimentagdo, requerendo intervengdes
nutricionais. Quando essa vivéncia ¢ afetada por mudangas no apetite, no
paladar ou pelas limitagdes impostas pelo tratamento, pode haver compro-
metimento da qualidade de vida. Dessa forma, compreender a alimentagdo
sob uma perspectiva ampliada que integra corpo, mente e relagdes sociais ¢
essencial para o cuidado humanizado dos pacientes oncoldgicos. Os objetivos
desta pesquisa incluem analisar a percep¢do de pacientes oncologicos e de
seus familiares sobre o ato de se alimentar durante o tratamento, identificar
as memorias afetivas associadas a comida e investigar fatores relacionados a
qualidade de vida. Assim, o cuidado oncoldgico integral deve considerar nao
apenas as necessidades nutricionais, mas também os aspectos psicossociais
da alimentagao, promovendo um olhar empatico e humanizado sobre a expe-
riéncia alimentar dos pacientes.

Palavras-chave: cancer; nutri¢do; alimentagao; terapia nutricional; qualidade
de vida.

ABSTRACT: Cancer is a complex disease characterized by the uncontrolled
growth of abnormal cells, resulting in various complications that affect pa-
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tients quality of life. Cancer treatment, in most cases, causes changes in diet,
requiring nutritional interventions. When this experience is affected by changes
in appetite, taste, or the limitations imposed by treatment, quality of life may
be compromised. Therefore, understanding eating habits from a broader per-
spective that integrates body, mind, and social relationships is essential for
the humanized care of cancer patients. The objectives of this research include
analyzing the perception of cancer patients and their families regarding the
act of eating during treatment, identifying affective memories associated with
food, and investigating factors related to quality of life. The relevance of the
study lies in understanding the emotional effects involved in conventional
eating, a fundamental aspect for the implementation of appropriate nutritional
interventions. Thus, comprehensive oncological care should consider not only
nutritional needs, but also the psychosocial aspects of eating, promoting an

empathetic and humanized approach to patients’ food experiences.

Keywords: cancer, nutrition, food, nutritional therapy, quality of life.

Introducgao

O cancer caracteriza-se pelo crescimento
descontrolado de células anormais, podendo
invadir tecidos e disseminar-se para outras
partes do organismo, configurando-se como
uma das principais causas de morbimortali-
dade no mundo (INCA, 2015). O diagnoéstico
e o tratamento oncologico impdem profundas
transformagdes a vida dos individuos, afetan-
do dimensdes fisicas, emocionais, sociais e
simbolicas da experiéncia humana. Entre es-
sas transformagdes, destacam-se as alteragdes
relacionadas a alimentagdo, frequentemente
decorrentes dos efeitos colaterais dos trata-
mentos, como nauseas, vomitos, alteragcdes
no paladar, perda de apetite e dificuldades
de degluticao (MSKCC, 2020).

A alimentagdo, como pratica cotidiana, ul-
trapassa sua fungao biologica de fornecimen-
to de nutrientes; comer ¢ um comportamento
simbolico, cultural e uma agao prazerosa (De
Souza Lima et al., 2015). Além disso, o ato
de comer esta associado a convivéncia ¢ a

construgdo de vinculos, funcionando como
espago de socializagdo e expressdo de cui-
dado. Dessa forma, modifica¢cdes impostas a
alimentacdo durante o tratamento oncoldgico
podem repercutir de maneira significativa
na qualidade de vida dos pacientes e de seus
familiares, interferindo na identidade, na au-
toestima e nas relagdes sociais (INCA, 2015).

Em determinados contextos clinicos,
a ingestdo alimentar por via oral torna-se
inviavel ou insuficiente, sendo necessaria a
utilizacdo de vias alternativas de alimentagao,
como sondas nasogastricas, gastrostomias ou
nutri¢do parenteral. Embora essas estratégias
sejam fundamentais para a manutengao do es-
tado nutricional, sua adogao pode representar
uma ruptura importante na vivéncia alimentar,
gerando sentimentos de frustragdo, tristeza,
isolamento e perda do prazer associado as
refeigdes. A privagdo da experiéncia sensorial
do alimento e a impossibilidade de participar
de momentos sociais relacionados a alimen-
tacdo intensificam o impacto emocional do
tratamento oncoldgico (ESPEN, 2017).

Compreender a alimentagdo sob uma
perspectiva ampliada, que integre aspectos
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biologicos, emocionais e sociais, torna-se
essencial para a promog¢ao de um cuidado
oncologico humanizado. A literatura aponta
que as memorias afetivas associadas a comida
exercem papel relevante na forma como os
individuos enfrentam o adoecimento, poden-
do atuar como fonte tanto de conforto quanto
de sofrimento diante das restrigoes alimen-
tares impostas pela doenga (Brasil, 2020).

Nesse contexto, a realizacdo de uma
revisdo integrativa torna-se relevante por
possibilitar a sintese e a andlise critica das
evidéncias disponiveis, contribuindo para
ampliar a compreensao sobre o tema e subsi-
diar praticas de cuidado mais sensiveis as ne-
cessidades dos pacientes e de seus familiares.

Diante disso, este estudo tem como ob-
jetivo analisar as vivéncias alimentares de
pacientes oncologicos e de seus familiares,
conforme descritas na literatura cientifica,
buscando compreender os significados atri-
buidos a alimentagdo durante o tratamento
e seus impactos na qualidade de vida. Ao
explorar essas dimensdes, pretende-se contri-
buir para o desenvolvimento de intervengdes
nutricionais mais sensiveis ¢ integradas, que
considerem o sujeito em sua totalidade e fa-
voregam uma assisténcia oncoldgica centrada
na pessoa.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da li-
teratura, que tem como finalidade sintetizar o
conhecimento produzido sobre determinado
tema de forma sistematica e abrangente. A
presente revisdo foi orientada pela seguinte
questdo norteadora: Quais sdo as vivéncias
alimentares de pacientes oncologicos ¢ de
seus familiares, segundo a literatura cientifi-
ca? Para responder a essa questao, realizou-se
uma busca de artigos nas bases de dados
Biblioteca Virtual em Saude (BVS/BIREME)
e Portal de Periodicos da CAPES, em agosto

de 2025, utilizando os descritores: cancer
AND vivéncias; cancer AND nutri¢do enteral;
cancer AND emocodes. Embora tais descri-
tores contemplem aspectos relevantes da
experiéncia oncologica, reconhece-se como
limitagdo metodologica a possibilidade de
nao recuperagao de estudos que abordassem o
tema por meio de outros termos relacionados
aalimentagdo e ao comportamento alimentar.

Como critérios para selecdo das publi-
cagoOes, foram considerados os seguintes:
publicagdes realizadas de 2015 a 2025, em
portugués, inglés e espanhol, como artigos
cientificos oriundos de pesquisas qualitati-
vas, acessiveis on-line, em texto completo
gratuito ¢ que se referiam ao objeto deste
estudo. Foram excluidos da sele¢do: estudos
duplicados, estudos em que os objetivos ndo
estavam explicitados ou nio se referiam ao
objetivo deste estudo.

Para selegao das publicacdes, inicialmen-
te, foi realizada a busca do quantitativo de
trabalhos publicados nas bases utilizadas. Na
sequéncia, foi realizada leitura dos titulos e
resumos de todos os trabalhos encontrados
na busca e que atendiam aos critérios de se-
legdo supracitados, os quais foram aplicados
de acordo com as ferramentas de cada base.
Desse processo, foram pré-selecionados os
artigos que compuseram o corpus inicial de
analise. Na sequéncia, foram realizadas a
revisdo e a leitura na integra desses estudos
pré-selecionados. Os trabalhos excluidos nes-
sa fase foram retirados do corpus de analise.

Por fim, dos artigos mantidos no corpus da
pesquisa, foram coletadas informagdes que
compuseram uma matriz de andlise composta
pelos seguintes campos: titulo do artigo —
decisao pela leitura do resumo (incluir ou
excluir) — decisao pela leitura na integra.

Pela leitura em profundidade dos artigos
selecionados, observaram-se as vivéncias de
pacientes oncologicos e familiares sobre a
alimentacao durante o tratamento. Com base
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Quadro 1 — Estudos incluidos no corpus da pesquisa
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Citacao

Titulo do artigo

Tipo de estudo

Pricilla Emmanuelly Oliveira, Silvia
Maria Ferreira Guimaraes (2015)

Vivéncias e praticas de cuidado de
mulheres em processo de tratamento

de cancer

Estudo etnogra-
fico

Amanda Figueiredo dos Santos, Maiane
de Sousa Guedes, Rhayara Cavalcante
Tavares, Jéssika Mariana, Brandao da

Silva, Waldemar Brandao Neto, Jocastra
Bispo de Santana, Estela Maria Leite

Meirelles Monteiro (2018)

Experiéncias de maes com filhos
hospitalizados com diagnostico de

cancer

Estudo descritivo
de abordagem
qualitativa

Jonata de Mello, Dionatan Almeida de
Oliveira, Leila Mariza Hildebrandt, Leo-
nardo Bigolin Jantsch, Danusa Begnini,

Marinés Tambara Leite (2020)

Vivéncias de cuidadores ante o
processo de adoecimento por cancer
de seu familiar

Estudo descritivo
de abordagem
qualitativa

Patrick Leonardo Nogueira da Silva,
Greice Carvalho Xavier, Valdira Vieira
de Oliveira, Mirela Lopes de Figueredo,
Patricia Fernandes do Prado, Wilson
Aguiar Filho (2016)

Cancer infantil: vivéncias de crian-
¢as em tratamento oncoldgico

Estudo descritivo,
observacional,
com abordagem
qualitativa

Sonia Barbosa do Nascimento, Rosane
de Souza Santos, Mariana Fernandes
Costa (2023)

Alimentagdo por sonda e gastrosto-
mia no cancer avangado: indicagao,
vivéncias, sentidos e significados

Estudo explora-

torio descritivo

de abordagem
qualitativa

Maria del Carmen Llanta Abreu, Ka-
tiuska Hernandez Rodriguez, Yanelys
Martinez Ochoa (2015)

Calidad de Vida en cuidadores pri-

marios de pacientes oncopediatricos

Estudo de caso
com abordagem

qualitativa

Maria Mercedes Lafaurie, Leydi Viviana
Baron, Diana Carolina Lednl, Paula Mar-
cela Martinez M., Diana Carolina Molina
Q., Diana Yazmin Rodriguez V., Adriana
Marcela Rojas C., Mary Luz Roncancio
Z.(2010)

Madres cuidadoras de nifios(as) con
cancer: vivencias, percepciones y
necesidad

Estudo fenomeno-
logico

Ulrika Martensson, Margaretha Jenholt
Nolbris, Karin Mellgren, Helle Wijk,
Stefan Nilsson (2024)

Meals are more than nutrition
for children with a malignant or
non-malignant disorder with a gas-
trostomy tube: A qualitative study

Estudo explora-
torio descritivo
de abordagem
qualitativa

Bento Saloio Daniel Mazuze, Angélica
José Cuna Mazuze, Ana Maria Zacarias
Novela Manhique, Larissa Polejack,
Tubeldo Mocindo Guambe (2024)

Vivéncias psicologicas em doen-
tes oncoldgicos e mecanismo de

enfrentamento

Estudo explora-
torio descritivo
de abordagem

qualitativa
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nesses procedimentos, foram localizados 193
artigos: sendo 7 duplicados, restaram para
leitura de resumos e titulos 186 produgdes. A
partir dessa primeira leitura e pela aplicag@o
do critério relativo a vinculagdo do objetivo
do trabalho ao objeto de estudo desta revisao,
foram selecionados 27 artigos para compor
o corpus inicial de analise. Apods leitura
em profundidade dos 27 artigos, 18 foram
excluidos por ndo tratarem, diretamente, da
abordagem proposta no objetivo deste traba-
lho. Ou seja, foram excluidos por ndo serem
artigos em que se relatasse sobre a proposta
deste trabalho. Assim, restaram 9 artigos
para constituicdo do corpus desta revisdo
(Quadro 1).

Resultados e Discussao

Com base nos estudos selecionados para
compor a revisao, € possivel perceber uma
escassez de trabalhos que se debrugam sobre
a representagdo da alimentagdo do paciente
oncoldgico durante o tratamento, mas foi pos-
sivel identificar no material bibliografico co-
letado os aspectos apresentados na Figura 1.

Os sentimentos ¢ as memorias afetivas
relacionados a alimentagdo evidenciam que
o cuidado nutricional ndo pode restringir-se
a prescrigao dietética ou ao atendimento das
necessidades fisiologicas. Os estudos ana-
lisados demonstram que o ato de comer ¢

permeado por dimensdes emocionais, sociais,
culturais e simbolicas que influenciam dire-
tamente a forma como pacientes e familiares
vivenciam o processo de adoecimento. Nesse
contexto, compreender as representagdes atri-
buidas a alimentagao possibilita que a equipe
multiprofissional desenvolva intervengdes
mais efetivas, empaticas e humanizadas, re-
conhecendo que as dificuldades alimentares
frequentemente expressam sofrimento, medo,
perda de autonomia e alteragdes na identidade
do individuo.

Nos pacientes adultos, especialmente mu-
lheres com cancer de mama e colo do tutero,
observa-se uma preocupagao constante com
a adogdo de uma alimentagdo considerada
saudavel e com estratégias que minimizem os
efeitos adversos do tratamento. Esse achado
demonstra que a alimentacdo é percebida
como um recurso de enfrentamento da do-
enca e como uma possibilidade de exercer
algum controle diante das incertezas impostas
pelo cancer. Entre homens com céncer de
prostata, embora as preocupagdes estejam
frequentemente relacionadas as alteragdes
na sexualidade e na identidade masculina,
a alimentag@o também ¢ incorporada como
pratica de autocuidado e manutengao da sau-
de. Essa convergéncia sugere que, indepen-
dentemente do tipo de cancer, a alimentacao
assume significado que vai além da sua fun-
¢do biologica, tornando-se um elemento de
reconstru¢@o da autonomia e de preservagao

Figura 1 — Representagdes de pacientes oncologicos: sentimentos, memoria afetiva e rede de apoio profissional.

Sentimentos

Memoria Afetiva

Rede de apoio profissional:

+Preocupacéo

*Tristeza

*Angustia

«Sentimentos de isolamento

+Diminuicdo do prazer associado as refeicdes

«Preparar e compartilhar refeicdes representa
uma forma de expresséo de afeto e conexéo
humana, fortalecendo relacoes e
proporcionando bem-estar emocional.

*Quando essa vivéncia €& afetada por
alteracdes no apetite, no paladar ou pelas
limitacbes  impostas  pelo  tratamento
oncolégico, pode haver comprometimento da
qualidade de vida.

+As intervencdes nutricionais devem incluir os
aspectos emocionais e sociais da
alimentacao.

*Ao reconhecer a importancia das memorias
afetivas e criar estratégias que as
incorporem, os profissionais de saude tém a
oportunidade de melhorar a aceitacdo da
alimentacdo e contribuir para um estado
emocional mais equilibrado.

*Dessa maneira, a alimentacdo pode se
transformar em uma experiéncia que continua
a proporcionar prazer e conexao social,
essenciais para o enfrentamento da doenca e
o suporte emocional necessério durante o
tratamento.
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da identidade durante o tratamento (Mazuze
et al., 2024).

No contexto pediatrico, os estudos
evidenciam que as restricdes alimentares
impostas pelo tratamento sdo percebidas
pelas criangas como perdas significativas,
associadas a impossibilidade de consumir
alimentos de que gostam, como refrigerantes,
salgadinhos e outros alimentos simbolicos
da infancia. Diferentemente dos adultos,
que frequentemente associam a alimentagao
ao controle da doenca e a recuperagdo da
satde, as criangas tendem a interpretar essas
restrigdes como limitacdes da liberdade e
da participacao nas experiéncias cotidianas,
refor¢cando sentimentos de exclusao, tristeza
e frustracdo. Essa diferenga evidencia que as
orientagdes nutricionais precisam ser adapta-
das as diferentes fases do desenvolvimento
humano, considerando ndo apenas as neces-
sidades fisiologicas, mas também os aspectos
emocionais e sociais proprios de cada faixa
etaria (Silva et al., 2016).

Outro aspecto recorrente na literatura ¢ o
papel central desempenhado pelos familiares
e cuidadores na experiéncia alimentar do
paciente oncologico. A alimentacdo passa
a representar uma das principais formas de
expressar cuidado, protegao ¢ afeto, fazendo
com que a recusa alimentar seja, frequente-
mente, interpretada como sinal de agrava-
mento clinico ou de incapacidade do cuidador
em cumprir seu papel. Essa interpretagao
amplia o sofrimento emocional da familia,
pois o sucesso da alimentacdo deixa de re-
presentar apenas um indicador nutricional e
passa a simbolizar esperanga, recuperagao e
sobrevivéncia (Oliveira et al., 2015).

Oliveira et al. (2015) também referem
que crencas culturais e mitos alimentares in-
fluenciam as praticas alimentares no contexto
oncologico. Alimentos considerados “fortes”,
“proibidos” ou “curativos” sdo frequente-
mente incorporados ou evitados pelas fami-
lias, muitas vezes sem respaldo cientifico, o

Rafaela Munarini Colla - Roberta Lamonatto Taglietti - Higor Simdes

que pode gerar conflitos, culpa e frustracao.
Reconhecer essas crengas e dialogar com
elas de forma sensivel ¢ fundamental para o
cuidado nutricional humanizado.

O objetivo da pesquisa de Llanta Abreu
et al. (2015) foi descrever o significado do
conceito de qualidade de vida relacionado a
saude entre cuidadores principais de criancas
e adolescentes com cancer; evidenciou
que esses cuidadores percebem o impacto
negativo que a hospitalizagdo, a doenga
€ os tratamentos provocam tanto em suas
proprias vidas quanto na de seus filhos. O
cuidado continuo a um paciente oncologico
pediatrico tende a afetar de forma signifi-
cativa a saude fisica e mental do cuidador,
comprometendo sua qualidade de vida e seu
bem-estar psicoldgico. Além disso, o surgi-
mento de doengas e sintomas decorrentes
do estresse e da sobrecarga emocional pode
levar a adogao de estilos de vida inadequa-
dos, como tabagismo, sedentarismo, ganho
de peso e alteragdes alimentares, reforgando
a necessidade de suporte multiprofissional
que inclua acompanhamento nutricional e
estratégias de promog¢do da satide. Dessa
forma, o sofrimento do cuidador ndo decorre
exclusivamente da sobrecarga fisica, mas
também do significado simbolico atribuido
ao ato de se alimentar.

Essa sobrecarga torna-se ainda mais
evidente quando associada as condigdes de
vulnerabilidade socioeconomica. Santos et
al. (2018) identificaram que dificuldades
relacionadas ao transporte, moradia e aqui-
sicao de alimentos intensificam o sofrimento
das maes durante o tratamento dos filhos.
Da mesma forma, Carvalho (2008) destaca
que familias em situagdo de vulnerabili-
dade enfrentam obstaculos adicionais para
garantir alimentacdo adequada, agravando
inseguranca alimentar, desgaste emocional
e desigualdades no acesso ao cuidado. Esses
resultados revelam que a experiéncia ali-
mentar do cancer ¢ profundamente influen-
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ciada pelos determinantes sociais da saude,
indicando que intervengdes exclusivamente
clinicas tendem a ser insuficientes quando
desconsideram as condigdes econdmicas e
sociais vivenciadas pelas familias.

Pesquisa de Lafaurie et al. (2010) teve
como objetivo avaliar as experiéncias e as
principais necessidades de apoio das maes
que cuidam de criangas com cancer: o diag-
noéstico da doenga causou grande impacto na
vida das familias. Todas as criangas que estao
em tratamento de quimioterapia apresentam
efeitos adversos, os quais incluem tontura,
nauseas, vomito, queda de cabelo e alteragdes
comportamentais. Com o tempo, os cuidado-
res desenvolvem habilidades para lidar com a
situa¢@o e melhorar a qualidade de vida de seus
filhos. Destacam-se os cuidados com a alimen-
tagdo (com atengdo a qualidade e ao método
de ofertar os alimentos), além de medidas de
higiene, isolamento, administra¢ao correta de
medicagdo e compreensido da doenga.

O objetivo da pesquisa de Martensson
et al. (2024) foi elucidar as experiéncias de
refeicdes de criancas hospitalizadas com
doengas malignas ou ndo malignas graves
e de seus pais; identificou que criangas com
cancer enfrentam diversas dificuldades rela-
cionadas a alimentacdo durante a internacgao.
As mudancgas no ambiente das refeigdes,
marcadas por procedimentos médicos e
desconforto fisico, tornaram o ato de comer
menos atrativo. Aspectos sensoriais, como o
cheiro, o sabor e a aparéncia dos alimentos
hospitalares, foram apontados como fatores
de incomodo e perda de apetite. Além disso,
efeitos colaterais do tratamento, como alte-
racdes no paladar e dor, agravaram a recusa
alimentar e geraram frustragdo nas criangas.
Para garantir a nutri¢do adequada, os pais ten-
tavam oferecer alimentos caseiros e, quando
necessario, recorriam ao uso de sonda gastri-
ca. Esses achados sugerem que intervengoes
voltadas exclusivamente ao aporte nutricional
podem ndo ser suficientes, sendo igualmente

importante promover ambientes alimentares
acolhedores e estratégias que valorizem os
aspectos sensoriais e afetivos da alimentacao.

Estudo de Oliveira et al. (2015) que
investigou as vivéncias dos cuidadores fa-
miliares de uma pessoa com cancer durante
o processo de adoecimento aponta que, no
que se refere a condig¢do fisica da pessoa
com cancer, segundo os entrevistados, cinco
encontravam-se parcialmente dependentes de
cuidados cujas condig¢des fisicas requerem
auxilio para higiene, alimentagao, locomogao
¢ administra¢do de medicamentos.

Familias em situagdo de vulnerabilidade
socioecondmica vivenciam desafios adicio-
nais relacionados a alimentacao, como difi-
culdades de acesso a alimentos adequados,
custos com transporte e reorganizagdo da
rotina doméstica. Essas condi¢des intensi-
ficam o desgaste emocional e evidenciam a
importancia de politicas e praticas de cuidado
que considerem o contexto social e economi-
co das familias (Carvalho, 2008).

Nascimento et al. (2023), que realizaram
pesquisa cujo objetivo foi compreender os
sentidos e significados da alimentagdo por
sondas ou ostomias para pacientes com
cancer avangado em cuidados paliativos
exclusivos e seus cuidadores, evidenciaram,
por meio da analise das palavras mais citadas,
a centralidade do termo “sonda”, seguido
de “alimentar” e “comer”. Esses resultados
indicam que o foco principal das falas esta
no uso da sonda como via alternativa de
alimentagdo, uma substitui¢do simbolica e
pratica do ato de comer. As vivéncias relata-
das destacam o impacto dessa experiéncia na
rotina e na percepgao de si dos participantes.
Entre os aspectos abordados, o desejo por
alimentos aparece como uma expressao da
falta, representando a saudade de comer pela
via oral. A aceitagdo, por sua vez, surge como
um processo de compreensdo da sonda ou
ostomia como alternativa necessaria diante
da progressao da doenca.
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A alimentac@o ¢ um direito humano capaz
de potencializar e construir o ser humano em
suas diversas dimensdes, sejam elas organi-
cas, psicoldgicas, intelectuais e espirituais. O
ato alimentar é um componente histérico e
dinamico, que acompanha ritos de passagem,
assume sentidos e esta envolto em um com-
plexo processo social, econdmico, politico
e ecologico (Carvalho et al., 2011; Leonel,
Menasche, 2017).

Para pacientes oncologicos, essa relagdo
prazerosa e afetiva com a alimentagao pode
ser profundamente alterada. Devido a gra-
vidade da doenca e aos efeitos colaterais de
tratamentos como quimioterapia e radiotera-
pia, muitos pacientes enfrentam dificuldades
em se alimentar de forma convencional. Em
alguns casos, ¢ necessario recorrer a vias al-
ternativas de alimenta¢do, como a sonda naso-
gastrica, gastrostomia ou nutri¢ao parenteral.
Embora essas estratégias garantam a oferta de
nutrientes essenciais, elas costumam retirar
do paciente a vivéncia sensorial completa que
envolve o ato de comer (INCA, 2015).

Segundo estudo de revisdo de literatura
de Diniz et al. (2023) com o objetivo de
compreender as experiéncias ¢ as praticas
alimentares a partir do diagnostico de cancer,
as experiéncias alimentares de sobreviventes
do cancer revelam que a alimentacdo vai além
do aspecto nutricional, influenciando identi-
dade, relagdes sociais ¢ bem-estar emocional.
As perdas e mudangas fisicas decorrentes da
doenga e do tratamento podem gerar isola-
mento, sofrimento psiquico e disturbios de
imagem corporal, exigindo reorganizacdo
alimentar e apoio familiar. As narrativas dos
pacientes evidenciam as multiplas dimensdes
do ato de comer — bioldgicas, psicologicas,
simbolicas, culturais e sociais — e ressaltam a
importancia de uma escuta sensivel e compre-
ensiva por parte dos profissionais de saude.
A metassintese destaca ainda o potencial ¢ a
necessidade de ampliar pesquisas qualitativas
sobre nutri¢ao e cancer, especialmente no
contexto brasileiro.

Rafaela Munarini Colla - Roberta Lamonatto Taglietti - Higor Simdes

Consideragoes Finais

A partir da andlise da literatura cientifica
da percepgdo de pacientes oncologicos e seus
familiares sobre o ato de se alimentar durante
o tratamento, evidenciou-se que o ato de se
alimentar vai muito além de sua fung¢ao bio-
logica, envolvendo dimensdes emocionais,
afetivas e simbolicas. As consequéncias do
tratamento, como perda do apetite, altera-
¢oes no paladar, nauseas, dificuldades para
degluticdo e necessidade de utilizagdo de
vias alternativas de alimentacao, repercutem
diretamente na experiéncia alimentar, com-
prometendo nao apenas o estado nutricional,
mas também a qualidade de vida, a identi-
dade e a participagao social dos pacientes.
As vivéncias emocionais observadas de-
monstram que a alimentagao esta intimamen-
te ligada a qualidade de vida, sendo fonte
de prazer, conforto e lembrancgas afetivas,
mesmo diante das limitagdes impostas pelo
tratamento oncoldgico. Memorias associadas
a sabores, habitos e rituais alimentares forta-
lecem a identidade e os vinculos familiares,
mostrando que o alimento carrega valores
simbolicos que transcendem a nutri¢ao pro-
priamente dita.

Dessa forma, os resultados desta revisao
contribuem para ampliar a compreensao
da alimentacdo e sua multiplicidade de
significados, oferecendo subsidios para que
nutricionistas e demais profissionais de saude
desenvolvam intervencdes mais individu-
alizadas, empaticas ¢ humanizadas. Ao se
reconhecer os significados atribuidos pelos
pacientes e seus familiares a alimentagao,
torna-se possivel qualificar o cuidado nutri-
cional, fortalecer o vinculo entre profissionais
e pacientes, assim favorecendo estratégias
terapéuticas mais alinhadas as necessidades
e as vivéncias de cada individuo.
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