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APRESENTACAO

A Produzir Editora & Eventos lanca a 1° Edicdo do E-Book “Oncologia: do
diagndstico a reabilitacdo”. Nosso objetivo é disseminar conhecimentos e contribuir para a
propagacdo de tematicas pertinentes no &mbito da Oncologia, tendo em vista a relevancia de
tal para a salde. Esse material é destinado a todos os estudantes, profissionais e pesquisadores

em geral. Desejamos a todos uma o6tima leitura e parabenizamos todos os autores pelas

excelentes pesquisas.
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CAPITULO 1

PERDAS SIGNIFICATIVAS
VIVENCIADAS POR PACIENTES
ONCOLOGICOS NA
HOSPITALIZACAO: UMA REVISAO
DE LITERATURA NARRATIVA

SIGNIFICANT LOSSES EXPERIENCED BY ONCOLOGY PATIENTS DURING
HOSPITALIZATION: A NARRATIVE LITERATURE REVIEW

PERDIDA§ SIGNIFICATIVAS EXPERIMENTADAS POR PACIENTES DE
ONCOLOGIA DURANTE LA HOSPITALIZACION: UNA REVISION DE LA
LITERATURA NARRATIVA
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RESUMO

Objetivo: Descrever as perdas significativas que pacientes oncoldgicos vivenciam durante uma
hospitalizagdo. Metodologia: Trata de uma revisdo de literatura narrativa, utilizando como base de
dados Periodicos Capes, com delimitacdo temporal de 05 anos, selecionando-se apenas estudos
nacionais, resultando em Q09 artigos selecionados para compor a pesquisa. Resultados e Discusséo:
Notou-se gque a vivéncia da internacdo configura um evento estressor para o paciente oncolégico e
seus acompanhantes, sendo um momento que suscita inimeras repercussdes fisicas, psicolégicas e
sociais. Diante disso, é essencial que o tratamento contemple as demandas biopsicossociais do
paciente, visando promover maior qualidade de vida e bem estar. Para mais, salienta-se a importancia
da atuacdo da psicologia neste contexto, que oferecerd suporte emocional ao paciente e seus
cuidadores. Consideracfes Finais: Notou-se uma escassez de materiais nacionais sobre o assunto,
sugerindo-se a realizacdo de mais pesquisas sobre o tema abordado.

Palavras-Chave: Perdas; Paciente oncoldgico; Cancer; Hospital; Psicologia.

ABSTRACT

Objective: To describe the significant losses that cancer patients experience during hospitalization.
Methodology: This is a narrative literature review, using Capes Periodicals as a database, with a time
limit of 05 years, selecting only national studies, resulting in 09 articles selected to compose the
research. Results and Discussion: It was noted that the experience of hospitalization constitutes a
stressful event for the cancer patient and their companions, being a moment that gives rise to
numerous physical, psychological and social repercussions. Therefore, it is essential that the treatment
addresses the patient's biopsychosocial demands, aiming to promote a greater quality of life and well-
being. Furthermore, the importance of psychology's role in this context is highlighted, as it will offer
emotional support to patients and their caregivers. Final Considerations: A shortage of national
materials on the subject was noted, suggesting that more research be carried out on the topic covered.

Keywords: Losses; Cancer patient; Cancer; Hospital; Psychology.

RESUMEN

Objetivo: Describir las pérdidas significativas que experimentan los pacientes con cancer durante la
hospitalizacion. Metodologia: Se trata de una revision narrativa de la literatura, utilizando como base
de datos las Revistas Capes, con un limite de tiempo de 05 afios, seleccionando s6lo estudios
nacionales, resultando 09 articulos seleccionados para componer la investigacion. Resultados vy
Discusion: Se constatd que la experiencia de la hospitalizacidn constituye un evento estresante para el
paciente oncoldgico y sus acomparfiantes, siendo un momento que genera numerosas repercusiones
fisicas, psicolégicas y sociales. Por tanto, es fundamental que el tratamiento aborde las demandas
biopsicosociales del paciente, con el objetivo de promover una mayor calidad de vida y bienestar.
Ademas, se destaca la importancia del papel de la psicologia en este contexto, ya que ofrecera apoyo
emocional a los pacientes y sus cuidadores. Consideraciones Finales: Se observd escasez de
materiales nacionales sobre el tema, lo que sugiere que se realicen mas investigaciones sobre el tema
tratado.

Palabras Clave: Pérdidas; Enfermo de cancer; Cancer; Hospital; Psicologia.
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1. INTRODUCAO

O cancer configura em uma doencga cronico-degenerativa multifacetada que acomete
milhares de individuos, podendo gerar impactos significativos no funcionamento habitual da
vida do paciente. A pessoa afetada pode experienciar diversos desafios a partir do
recebimento do diagndstico, tais como: ddvidas ou incertezas quanto ao prognostico; a
possibilidade de iniciar tratamentos que podem provocar efeitos colaterais e repercutir em sua
qualidade de vida; os estigmas relacionados a doenca; e sua repercussao nas relacdes
interpessoais. Assim, nota-se que a vivéncia com 0 cancer se apresenta cOmo um Processo
permeado por diversas dimensdes do sofrimento, estando estes relacionados a aspectos
fisicos, psicologicos e sociais (Danzmann, Silva e Carlesso, 2020; Mendes, 2023; Severino e
De Mello, 2020).

Em vista das repercussdes que o cancer ou o tratamento oncolégico podem gerar ao
estado de salde geral do paciente, as hospitalizacbes neste contexto se tornam mais
propensas. O ambiente hospitalar se apresenta como um local estranho e desconfortavel ao
sujeito, uma vez que este se percebe longe de sua casa, de sua rede de apoio, sem seguranca e
conforto, podendo gerar sentimentos de soliddo e desamparo. O periodo de internacdo pode
acarretar num afastamento de sua rotina, de casa, trabalho, familiares e amigos, além de
afastamento de atividades prazerosas. A perda da independéncia e autonomia é comum frente
ao processo de hospitalizacdo, podem surgir dificuldades em realizar a prépria higiene ou se
alimentar sozinho. O sujeito perante seu adoecimento também pode vivenciar a perda de sua
identidade, pois outrora era uma pessoa saudavel e torna-se o nimero de um leito.

Além disso, o psiquico e 0 organico sdo indissociaveis, portanto, uma alteracdo no
corpo também acarreta uma alteracdo no psiquismo. Nesse sentido, o adoecimento pode
suscitar o sentimento de impoténcia, 0 que por sua vez pode acarretar num maior retraimento
e desinvestimento nas relacdes interpessoais. No caso de prognosticos ndo favoraveis, o
individuo se depara com a sua finitude ou com a possibilidade de deficiéncias e
incapacitacoes.

Segundo estudo de Alexandre (2011), as perdas sdo vivenciadas por um individuo de
diversas formas, pode ser através de crises ou separacdes, na perda da saude e limites que a
doenca impde ou na passagem de etapas da vida. Perdas e readaptacdes fazem parte do
processo natural de desenvolvimento humano, porém, no contexto oncoldgico, a perda pode
ser vista como um processo de morte em vida.

Posto isto, a atuacdo da psicologia hospitalar nesse contexto é de grande importancia,

uma vez que o psicélogo podera dar énfase aos aspectos psicoemocionais que surgem no
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contexto da hospitalizacdo, uma vez que os demais profissionais da equipe tendem a dar
maior atencdo aos sintomas organicos que o individuo apresenta. Para mais, através do
trabalho da psicologia hospitalar é possivel abordar os conteudos trazidos por pacientes e
familiares, que envolvem os sentimentos e percepcdo destes perante o adoecimento e
internacdo. Outrossim, o psicélogo também atua junto a equipe multiprofissional no
planejamento de planos terapéuticos, além de poder manejar ruidos de comunicacdo que
podem surgir entre pacientes, familiares e a propria equipe.

Com isso, também faz-se necesséario salientar a importancia da psico-oncologia.
Conceituando-se como uma area de interface entre a psicologia e a oncologia, este campo visa
promover assisténcia psicolégica integral ao paciente com cancer e sua rede. Dessa forma,
busca-se contemplar e valorizar a subjetividade do sujeito dentro do processo salde-doenca,
suscitando intervencBes multidisciplinares que considerem o0s aspectos fisicos, sociais e
emocionais, a fim de possibilitar um tratamento eficaz e eficiente, assim como maior
qualidade de vida e bem estar (Severino e De Mello, 2020).

Nesse sentido, nota-se escassez de materiais na literatura nacional que abordem o tema
e a atuacdo da psicologia neste contexto. Dessa forma, o presente trabalho objetivou descrever
as perdas vivenciadas por pacientes oncologicos na hospitalizagdo, visando trazer maior
atencdo as demandas psicoemocionais apresentadas por estes individuos, bem como

apresentar o que tem sido produzido nacionalmente sobre o tema.

2. METODOS

A metodologia do presente trabalho trata de uma revisao narrativa da literatura, tendo
como questdo norteadora “Quais as perdas significativas vivenciadas por pacientes
oncoldgicos adultos no contexto da hospitalizacao?”.

O levantamento bibliografico foi realizado durante os meses de abril a junho de 2024,
utilizando como base de dados revistas do Portal de Periddicos da CAPES relacionadas a
psicologia, com o intuito de assegurar a relevancia dos dados coletados. Também foram
incluidos periddicos da area da saude que abordassem temas relacionados, para complemento
dos dados. Utilizou-se como critério de inclusdo estudos publicados na integra entre 0s anos
de 2019 a 2024, no idioma portugués. A identificacdo dos artigos foi realizada por meio do
cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): “Psicologia”, “Oncologia”,
“Hospital”, “Cancer”, “Luto”, “Perda”, com o operador booleano “AND”.

Para delinear a pesquisa, 0s artigos pré-selecionados foram analisados a partir dos

critérios de inclusdo, sendo estes: trabalhos completos que contemplem a temética estudada; e
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como exclusdo, textos incompletos e materiais que ndo contribuissem para a construgdo do
artigo. A partir da selecdo dos textos, foi realizada a extracéo e sintese dos dados relevantes a
partir das caracteristicas do estudo e resultados obtidos.

Na etapa de identificacdo e elegibilidade, obteve-se como resultado inicial o total de
55 (cinquenta e cinco) artigos. Na etapa de triagem, foram considerados os critérios de
inclusdo anteriormente citados e efetuado leitura do resumo, em que foram obtidos vinte e
seis (26) resultados. Posteriormente, na etapa de selecdo, mediante leitura do texto completo,
removeram-se 17 (dezessete) artigos devido ndo atenderem a proposta da pesquisa. Assim,
apenas nove (9) foram efetivamente inseridos na reviséo.

Para andlise dos dados, organizou-se 0s artigos selecionados em uma matriz, em que
as colunas representavam as principais tematicas identificadas (perdas significativas,
processos de luto, impactos da hospitalizagdo, dentre outros), e as linhas continham
informacbes de cada artigo (autor, ano de publicacdo, metodologia utilizada, principais
resultados), categorizando-se as pesquisas em trés temas principais: perdas significativas na

hospitalizacdo, repercussdes emocionais e assisténcia psicologica.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Percebeu-se uma escassez de estudos que abordassem com detalhes sobre as vivéncias
de pacientes oncolégicos em uma hospitalizacdo e as perdas advindas desse contexto,
carecendo de mais pesquisas sobre a realidade nacional neste cenario. Diante disso, ressalta-se
a relevancia deste estudo para a compreensdo dessas perdas significativas, assim como as
contribuicdes que os psicdlogos hospitalares podem proporcionar nessa circunstancia. A

sintese das principais informacdes dos artigos esta resumida na Tabela 1.

Tabela 1: Esquematizacdo dos estudos incluidos na pesquisa.

AUTORE

ANO PERIODICO TITULO PRINCIPAIS RESULTADOS

O artigo trata da experiéncia do Grupo de
Trabalho (GT) Corpo e Finitude. O GT,
multidisciplinar e interinstitucional. Conclui
Psicologia:  |[Corpo e Finitude: Relato |que a experiéncia tem incidéncia sobre o
Ciéncia e de uma Experiéncia em |proprio profissional e sobre os pacientes e
Profissdo Hospital de Cancer colegas de equipe. Dentre os importantes
efeitos, encontra-se a possibilidade de dar voz
ao sujeito e seu desejo, retirando-o da funcéo
de mero distribuidor de servigos.

Bianco et
al., 2020
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A discussdo buscou articular os momentos
pelos quais os pacientes estéo vivendo as fases
do luto de Kubler-Ross. Na presenca das fases
Squ_sa, Luto antecipatorio em do luto foi possivel observar mais de uma fase
Vieira e Conversas em . : .
Catani Psicologia pacientes com micose concomitante. No que se refere aos
' fungoide mecanismos de defesa, um movimento
2020 . e
semelhante também ocorreu. Na utilizagdo
destes recursos psiquicos constatou-se a
vivéncia do luto antecipatorio.
Psicologo hospitalar: « . . .
ID Online: desafios e possibilidades ?nzt)ul?)z?godzgusslizﬁ?lliirégn; Oa igf i?)(zerqge
g)lllvzeérzalet Revista de ggc?;?wiggjgnfggrggiig contexto da pandemia, se faz essencial,
psicologia diante do contexto de Zg%r:(;?gﬁtguporte durante todo o processo do
pandemia (Covid-19) '
Vivéncias de Pacientes |O diagndstico e o adoecimento por cancer
Durante e Ap6s 0 geram mudancas significativas na vida do
. Tratamento de Cancer:  |paciente e sua rede, repercutindo em sua saude
. Pluralidades . . RO .
Ferreira e . Relato de Experiéncia  |fisica e mental. A vivéncia desse momento é
; em Saude L . . . .
Lima, 2022 Mental Profissional em singular e influenciada por diversos fatores. O
Psicologia em um papel da psicologia possibilita um espago de
Ambulatério de escuta e acolhimento durante e ap6s o
Onco-hematologia tratamento.
Dias e . . O Sentido da Vida apés 0[O diagnostico do cancer, a internacao e o
Psicologia e S . .
Nunes, . Diagnostico de Cancer  |tratamento da doenca acarretam em impactos
Saude L P .
2022 Hematolégico negativos a saude fisica e mental do paciente.
A equipe multiprofissional vivencia dilemas
. _ éticos diante pacientes oncoldgicos em
- Cuidados paliativos ao . S ;
Brazilian . o cuidados paliativos, 0s quais apresentam
Cruz et al., paciente oncoldgico . . S
Journal of . . demandas que suscitam um cuidado individual
2023 atendido pela equipe . . . o
Development L e humanizado, suscitando maior capacitacéo
multiprofissional o e
destes profissionais para uma assisténcia
adequada e eficaz.
A maioria dos pacientes e cuidadores abordou
Alimentacdo por sonda e |a evolugdo da doenca e a participacdo na
. DEMETRA: |gastrostomia no cancer |decisdo da via alimentar alternativa. Como
Nascimento | ,,- x e - . . . .
Santos e Alimentagdo, |avancado: indicacao, sentidos da alimentagdo: qualidade de vida,
’ Nutricdo e vivéncias, sentidos e conforto, vida e esperanga. Dessa forma, a
Costa, 2023 , . . cen o T R
Salde significados nutricdo artificial é ressignificada como a nova
alimentagdo possivel, apresentando também
aspectos simbolicos, além da fungéo biologica.
A experiéncia de internacdo pode ser afetada,
favoravel ou desfavoravelmente, pelo conjunto
Silva, Psicolodia: O Mundo Privado na de regras que o paciente traz consigo acerca do
Almeida e lcologia: UTI: Analise da gue é a UTI. Além disso, os estimulos
A Ciéncia e x . . . .
Corréa, X Internacdo de Pacientes |aversivos existentes nesse ambiente podem ser
Profissdo o .
2023 Oncoldgicos atenuados pela presencga da familia e por uma
relagdo acolhedora e sensivel com a equipe de
salde.
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A psicologia e a equipe multiprofissional
Research, Psicologia hospitalar e |atuam com o paciente oncoldgico em cuidados
Society and  |cuidados paliativos em  [paliativos visando alivio dos sintomas fisicos e
Development |pacientes oncoldgicos  |emocionais, a fim de propiciar um maior bem
estar e qualidade de vida na morte.

Fonte: Autoras, 2024.

Pinheiro,
2024

Para facilitar a compreensdo dos dados obtidos nesta pesquisa, 0s resultados e a
discussdo foram divididos em dois topicos: “As perdas vivenciadas pelos pacientes

oncologicos hospitalizados” e “A assisténcia psicologica no contexto da hospitalizacao”.

3.1 As perdas vivenciadas pelos pacientes oncologicos hospitalizados

Percebe-se que, no contexto da hospitalizacdo, ha grande incidéncia de comunicacées
de mas noticias ao paciente e sua familia, gerando importante sofrimento psiquico no sujeito e
sua rede. Em uma pesquisa realizada com pacientes que foram diagnosticados com cancer
durante a internacdo, notou-se que a noticia do diagnostico se apresentou como um evento
inesperado que gerou importantes repercussées emocionais nos sujeitos. Considerando que o
cancer envolve um adoecimento crénico, o diagndstico representa uma ruptura permanente no
funcionamento habitual da vida do paciente, que a partir daquele momento se depara com a
perda da sua rotina diaria anterior a doenca e inserido em um ambiente considerado novo e
hostil (Dias e Nunes, 2022).

Dessa forma, os individuos podem apresentar diferentes reacdes e sentimentos diante a
vivéncia da hospitalizacdo. Dias e Nunes (2022) apontam que a perda da privacidade dos
pacientes é caracteristica do ambiente hospitalar, tendo em vista que o sujeito passa a seguir a
rotina estabelecida pela instituicdo e equipe de assisténcia, compartilhando o quarto e
banheiro com outros pacientes, realizando exames, medicacdes ou outras terapéuticas em
horéarios diversos, gerando sentimentos de constrangimento e desconforto nos individuos.

Para mais, nota-se que o comprometimento da saude na hospitalizacdo também
mobiliza emocionalmente o paciente oncoldgico. A depender do estado geral de salde do
individuo, este pode sentir com frequéncia sensacdo de mal estar, enjoo, sonoléncia, falta de
apetite, fraqueza, cansaco, dores, dentre outros. Diante o comprometimento das habilidades
fisicas ou cognitivas, o paciente pode necessitar do suporte de terceiros para a realizacdo de
atividades diarias gque antes conseguia realizar sozinho, assim como precisar fazer uso
permanente de dispositivos (sondas, bolsas), o que pode suscitar sentimentos de perda diante

a saude que um dia tivera, de sua autonomia e independéncia (Ferreira e Lima, 2022).
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Ademais, o estudo de Silva, Almeida e Corréa (2023) aborda sobre a rotina dos
pacientes oncoldgicos na internagdo em uma UTI, onde estes sujeitos se deparam com um
ambiente ainda mais hostil e assustador, pois em diversas instituicdes ndao é permitida a
permanéncia de acompanhantes. Assim, além de vivenciar medidas invasivas e
desconfortaveis, esses pacientes ainda precisam lidar com a limitacdo em sua comunicacao, a
sensacdo de abandono ou isolamento, além das demais privacfes que os pacientes podem
experimentar neste ambiente.

Bianco et al. (2020), trazem em seu estudo sobre a experiéncia do Grupo de Trabalho
(GT) sobre Corpo e Finitude. O GT multidisciplinar e interinstitucional aborda sobre temas
como: a dor vivenciada pelos pacientes como um dano ao seu corpo; a necessidade de
construir uma realidade pautada nas limitacbes que advém com o adoecimento, além da
relagdo dos pacientes oncoldgicos com sua imagem corporal afetada devido o préprio
adoecimento e os procedimentos no qual sdo submetidos, como cirurgias de retirada ou
amputacdo de membros, necessidade de uso de bolsas de ostomias, entre outros.

Por conseguinte, Sousa, Vieira e Catani (2020) também discorrem sobre essas
alteracdes na rotina e impacto na autoestima devido as mudancas na aparéncia de pacientes
oncoldgicos. O impacto no trabalho, nos estudos e nos relacionamentos é algo vivenciado por
estes sujeitos, 0 adoecimento pode provocar mudancas significativas em projetos pessoais do
paciente a curto, medio e longo prazo.

Ademais, Nascimento, Santos e Costa (2023) explanam em seu estudo sobre como
pacientes com cancer avancado experienciam a alimentacdo. A maioria dos pacientes e
cuidadores abordaram sobre a evolucéo da doenga e a participacao na decisdo da via alimentar
alternativa, onde seja realizada uma comunicacdo empética com estes atores, de modo que
desmistifique os receios em torno de uma nova forma de se alimentar. No estudo € possivel
observar a alimentacdo como uma atividade com significados e importancia para 0 meio
social e cultural do individuo, para além de apenas uma forma de nutricdo. A diminuicdo da
autonomia e dificuldades ou impossibilidades de comer pela boca revela a angustia que
pacientes oncoldgicos em estagio avancado da doenca podem vivenciar, como a alimentacédo

sem prazer ou como fonte apenas de sobrevivéncia através de sondas e/ou ostomias.

3.2 A assisténcia psicologica no contexto da hospitalizacéo
No ambito hospitalar, faz-se necessario que a equipe multiprofissional promova um
tratamento integral, sintonizado e humanizado ao paciente oncoldgico e sua rede social. Nesse

contexto, destaca-se aqui a atuacdo da Psicologia Hospitalar, que visa a promoc¢éo de salde



ONCOLOGIA: DO DIAGNOSTICO A REABILITAGAO

mental e qualidade de vida ao paciente hospitalizado, atuando também com seus familiares e a
equipe multidisciplinar envolvida no processo (Oliveira et al., 2021; Pinheiro, 2024).

Considerando as diversas perdas vivenciadas pelo paciente ao ser hospitalizado, o
psicélogo hospitalar podera possibilitar um espaco acolhedor e seguro para que 0 sujeito
possa expressar seus reais sentimentos e pensamentos frente ao contexto vivenciado. Nesse
sentido, a escuta ativa e qualificada a fala do individuo se faz essencial para o rastreio das
demandas que estdo gerando sofrimento psiquico, em que, a partir dessa analise, pode-se
realizar intervencdes que possibilitem alivio emocional e maior bem estar na hospitalizacéo,
assim como préaticas multidisciplinares que contemplem a subjetividade do sujeito como um
todo (Cruz et al., 2023; Pinheiro, 2024).

E importante, também, que o atendimento psicolégico seja oferecido ao paciente
durante todo o seu percurso na hospitalizacdo, tendo em vista que durante a internagéo
diversas situacOes estressoras podem ocorrer, sendo necessario um acompanhamento continuo
para manejar os sentimentos adversos que podem surgir, assim como auxiliar na resolugéo
dos problemas. Segundo Oliveira et al. (2021), as intervencbes psicologicas junto aos
pacientes possibilitam significativas melhorias na saude mental dos pacientes, tais como:
reducdo de estresse, melhoria do humor, minimizacdo de quadros de ansiedade, maior
qualidade de vida e bem estar.

Para aléem do acolhimento ao paciente, o psicologo poderd estruturar um plano
terapéutico singular que assista as necessidades do individuo e estabelecer estratégias de
enfrentamento ao adoecimento e hospitalizacdo, visando melhor adaptacdo a vivéncia com o
cancer e ao ambiente hospitalar (Oliveira et al., 2021).

Durante a hospitalizagdo também podem ocorrer intervencbes psicologicas
relacionadas a terminalidade da vida do paciente. Nesse contexto, é importante que o
psicologo busque assegurar a qualidade de morte do individuo garantindo o respeito a sua
autonomia e necessidades. Aos cuidadores é oferecido suporte emocional e facilitado o inicio
de um processo de luto antecipatorio, assim como incentivado que estes também participem
do tratamento por meio do conhecimento sobre o estado geral de saiude do individuo e

sinalizando a equipe as davidas que podem surgir (Cruz et al., 2023).

4. CONSIDERACOES FINAIS
O presente estudo buscou contribuir com dados atualizados sobre a vivéncia de
pacientes oncoldgicos hospitalizados, detalhando sobre as perdas significativas que o sujeito e

sua rede social podem vivenciar durante a internagdo, assim como as repercussdes emocionais
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advindas desse contexto. Para mais, buscou-se abordar a atuacdo da psicologia hospitalar
frente ao sofrimento psiquico destes individuos, contemplando a complexidade e
singularidade deste tema.

Em sintese, os pacientes oncoldgicos vivenciam perdas significativas que perpassam
ambitos fisicos, psicologicos e sociais. A vivéncia de uma doenca ameagadora a vida traz a
tona a necessidade de uma completa mudanca de rotina e a quebra de diversos papeis sociais
desempenhados por este sujeito. Mudangas fisicas que podem trazer impactos significativos a
autoimagem, repercussdes psiquicas diante do afastamento de atividades, além do
distanciamento de familiares ou amigos podem ser apenas algumas das perdas vivenciadas
por pacientes oncoldgicos.

Diante disso, os estudos também abordam a importancia de um cuidado integral ao
paciente que abarque ndo somente o controle de seus sintomas fisicos, mas que envolva
também as maltiplas facetas da vida do sujeito. Aléem de abordar a importancia da atuacgéo da
psicologia hospitalar, que se faz presente neste contexto, atuando de modo que abarque a
visdo holistica do paciente oncoldgico.

Enguanto limitacGes de pesquisa aponta-se a escassez de materiais cientificos que
abordassem as temaéticas apontadas no estudo, dificultando a replicacdo dos dados
encontrados e 0 embasamento da discussao.

Por fim, salienta-se a importancia de mais pesquisas sobre a vivéncia de pacientes
oncoldgicos no contexto da hospitalizagdo, tanto para contribuir ao aprimoramento tedrico

dos psicologos quanto para a construcdo de maiores dados cientificos relevantes.
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RESUMO

Objetivo: Analisar, por meio de revisdo de literatura cientifica atualizada, o papel da tireoglobulina sérica no
monitoramento do cancer diferenciado de tireoide. Métodos: Realizou-se uma revisao de literatura entre abril e
junho de 2025 nas bases PubMed, MedLine, Scopus ¢ Cochrane Library, usando os descritores “Thyroglobulin”,
“Differentiated Thyroid Cancer” e “Serum Marker”. Foram incluidos artigos de 2021 a 2025, em portugués,
inglés e espanhol, sobre tireoglobulina sérica como marcador tumoral, com selecdo de estudos por titulos,
resumos e textos completos, conforme PRISMA. Resultados e Discussdo: Foram selecionados 13 estudos que
evidenciaram a tireoglobulina sérica como marcador sensivel para deteccdo precoce de recidivas e avaliagdo da
resposta terapéutica. Destaca-se que anticorpos antitireoglobulina podem comprometer a preciséo dos resultados,
sendo necessaria a associagdo com exames de imagem. Apesar da heterogeneidade metodoldgica, ha consenso
sobre a importancia clinica da tireoglobulina no acompanhamento dos pacientes, com avangos genéticos e
moleculares favorecendo o monitoramento personalizado e o uso racional de recursos em saide. Conclusao: A
tireoglobulina sérica € um marcador fundamental no acompanhamento do cancer diferenciado de tireoide, cuja
aplicacdo integrada e padronizada melhora o manejo clinico e prognéstico. Futuras pesquisas devem focar na
padronizacdo dos protocolos e na ampliacdo da sensibilidade dos métodos laboratoriais para aprimorar a eficacia
clinica.

Palavras-Chave: Cancer; Marcador Tumoral; Monitoramento; Tireoide; Tireoglobulina sérica.

ABSTRACT

Objective: To analyze, through an updated literature review, the role of serum thyroglobulin in the monitoring
of differentiated thyroid cancer. Methods: A literature review was conducted between April and June 2025 in
the PubMed, MedLine, Scopus, and Cochrane Library databases, using the descriptors “Thyroglobulin,”
“Differentiated Thyroid Cancer,” and “Serum Marker.” Articles published between 2021 and 2025, in
Portuguese, English, and Spanish, addressing serum thyroglobulin as a tumor marker were included. Studies
were selected based on titles, abstracts, and full texts, following PRISMA guidelines. Results and Discussion:
Thirteen studies were selected, demonstrating that serum thyroglobulin is a sensitive marker for the early
detection of recurrences and for assessing therapeutic response. It is noteworthy that antithyroglobulin antibodies
may compromise result accuracy, requiring complementary imaging tests. Despite methodological heterogeneity,
there is consensus on the clinical importance of thyroglobulin in patient follow-up, with genetic and molecular
advances supporting personalized monitoring and the rational use of healthcare resources. Conclusion: Serum
thyroglobulin is a key marker in the follow-up of differentiated thyroid cancer, and its integrated and
standardized application improves clinical management and prognosis. Future research should focus on
standardizing protocols and enhancing the sensitivity of laboratory methods to improve clinical effectiveness.

Keywords: Cancer; Tumor Marker; Monitoring; Thyroid; Serum Thyroglobulin.

RESUMEN

Objetivo: Analizar, mediante una revision actualizada de la literatura cientifica, el papel de la tiroglobulina
sérica en el seguimiento del cancer diferenciado de tiroides. Métodos: Se realizd una revision de la literatura
entre abril y junio de 2025 en las bases de datos PubMed, MedLine, Scopus y Cochrane Library, utilizando los
descriptores “Thyroglobulin”, “Differentiated Thyroid Cancer” y “Serum Marker”. Se incluyeron articulos
publicados entre 2021 y 2025, en portugués, inglés y espafiol, sobre la tiroglobulina sérica como marcador
tumoral. Los estudios fueron seleccionados a partir de titulos, resimenes y textos completos, siguiendo las
directrices PRISMA. Resultados y Discusion: Se seleccionaron 13 estudios que evidenciaron que la
tiroglobulina sérica es un marcador sensible para la deteccién temprana de recurrencias y para la evaluacion de la
respuesta terapéutica. Cabe destacar que los anticuerpos antitiroglobulina pueden comprometer la precision de
los resultados, siendo necesaria su asociacion con pruebas de imagen. A pesar de la heterogeneidad
metodoldgica, existe consenso sobre la importancia clinica de la tiroglobulina en el seguimiento de los pacientes,
con avances genéticos y moleculares que favorecen un monitoreo personalizado y el uso racional de los recursos
en salud. Conclusion: La tiroglobulina sérica es un marcador fundamental en el seguimiento del cancer
diferenciado de tiroides, cuya aplicacion integrada y estandarizada mejora el manejo clinico y el prondstico.
Futuras investigaciones deben centrarse en la estandarizacion de los protocolos y en ampliar la sensibilidad de
los métodos de laboratorio para optimizar la eficacia clinica.

Palabras Clave: Céncer; Marcador Tumoral; Monitoreo; Tiroides; Tiroglobulina sérica.
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1. INTRODUCAO

O cancer diferenciado de tireoide (CDT) representa a forma mais prevalente entre os
tumores malignos dessa glandula enddcrina, sendo composto principalmente pelos
carcinomas papilifero e folicular. Essa neoplasia tem se tornado cada vez mais incidente nas
altimas décadas, fendmeno atribuido, em parte, ao avanco das técnicas de imagem e a
deteccdo de nddulos tireoidianos pequenos e indolentes.

Apesar disso, 0 CDT mantém-se como uma neoplasia de bom prognostico na maioria
dos casos, com altas taxas de sobrevida a longo prazo, especialmente quando diagnosticado
precocemente e adequadamente tratado (Almeida et al., 2023). O acompanhamento de
pacientes com CDT ap06s a cirurgia e, eventualmente, ablacdo com iodo radioativo, requer
monitoramento rigoroso e, nesse cenario, a dosagem de tireoglobulina sérica emerge como
uma ferramenta central na vigilancia da recorréncia ou persisténcia tumoral.

A tireoglobulina (Tg) € uma glicoproteina de grande peso molecular produzida pelas
ceélulas foliculares tireoidianas, inclusive por células neoplasicas bem diferenciadas. Apos a
tireoidectomia total, especialmente quando complementada por ablacdo com radioiodo, a
expectativa € que os niveis de Tg sejam indetectaveis ou extremamente baixos. O aumento de
seus niveis em pacientes sem parénquima tireoidiano remanescente funcional pode sinalizar a
presenca de tecido tireoidiano residual benigno, carcinoma persistente ou recidivante. Essa
caracteristica confere a Tg um valor progndstico e preditivo, tornando-se, assim, um marcador
tumoral fundamental no seguimento de pacientes com CDT (Alves et al., 2024).

A sensibilidade e especificidade da Tg como marcador dependem de fatores técnicos e
imunologicos que podem interferir na sua interpretacdo. Um dos principais interferentes é a
presenca de anticorpos antitireoglobulina (anti-Tg), os quais podem se ligar a proteina e
alterar sua deteccdo pelos métodos imunométricos convencionais. Barreno et al. (2022)
observaram que até 25% dos pacientes com CDT apresentam anti-Tg detectaveis, o que
compromete a acuracia da Tg sérica e requer o uso de outros métodos complementares, como
exames de imagem ou a vigilancia por marcadores indiretos. Além disso, a heterogeneidade
dos ensaios laboratoriais utilizados, especialmente entre diferentes plataformas analiticas,
também representa um desafio para a padronizacdo da Tg como ferramenta diagndstica
universal.

Nos ultimos anos, 0s avancos tecnolégicos no desenvolvimento de ensaios de ultra-
sensibilidade permitiram a dosagem da Tg em niveis extremamente baixos, mesmo na
auséncia de estimulo com Hormdnio Estimulante da Tireoide (TSH) e o exdgeno. A deteccdo

basal da Tg, sem suspensdo da levotiroxina ou administracdo de TSH recombinante, tem

20| Pagina



ONCOLOGIA: DO DIAGNOSTICO A REABILITAGAO

mostrado elevada sensibilidade em pacientes de baixo risco, evitando os efeitos adversos
associados ao hipotireoidismo induzido ou a utilizacdo de hormdnio exdégeno (Rocha et al.,
2021). Essa mudanca de paradigma tem contribuido para uma abordagem mais
individualizada e menos invasiva no acompanhamento dos pacientes, reduzindo custos, tempo
de afastamento e impacto sobre a qualidade de vida.

Ainda que a Tg sérica tenha papel central no monitoramento do CDT, sua utilizagdo
isolada ndo é suficiente para uma avaliacdo abrangente. A interpretacdo dos valores deve ser
contextualizada com os achados clinicos e radiolégicos, bem como com a estratificacdo do
risco inicial e dindmico. A American Thyroid Association (ATA), em suas diretrizes
atualizadas, prop6e uma abordagem baseada em resposta a terapia, na qual a Tg é considerada
um dos pilares, mas acompanhada de ultrassonografia cervical e, em casos selecionados,
tomografia, PET-CT ou cintilografia com radioiodo (Zhang et al., 2025). Essa abordagem
integrada busca refinar o progndstico e otimizar o seguimento, evitando tanto intervencdes
desnecessarias quanto falhas no diagnostico de recidivas precoces.

Assim, compreender os fatores que influenciam a producéo, deteccéo e interpretacao
da tireoglobulina é essencial para a pratica clinica eficaz. A utilizacdo da Tg deve ser guiada
por critérios técnicos rigorosos, considerando limitacdes laboratoriais, variabilidades
individuais e o contexto clinico do paciente (Silva et al., 2022). Dessa forma, sua aplicacdo no
manejo do CDT torna-se uma ferramenta poderosa quando inserida em um modelo de
acompanhamento multidimensional, que valoriza ndo apenas os dados laboratoriais, mas
também a evolucdo clinica e os exames complementares. O conhecimento acumulado sobre
essa glicoproteina continua a evoluir, refletindo-se em diretrizes mais precisas e em uma
medicina mais personalizada.

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo analisar o papel da
tireoglobulina sérica no monitoramento do cancer diferenciado de tireoide, considerando sua
relevancia como marcador tumoral, suas limitacdes diagndsticas e os avancos tecnoldgicos

que afetam sua sensibilidade e especificidade.

2. METODOS

Estudo do tipo revisdo de literatura, desenvolvido entre abril e junho de 2025, com a
finalidade de identificar, analisar e sintetizar a evidéncia cientifica disponivel sobre o papel da
tireoglobulina sérica no cancer diferenciado de tireoide, especialmente no que se refere a sua
eficacia como marcador tumoral no acompanhamento clinico de pacientes submetidos a

tratamento oncoldgico. Tal abordagem justifica-se pela relevancia clinica da tireoglobulina
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(Tg) na prética endocrinoldgica e oncoldgica, considerando sua especificidade para tecidos
tireoidianos e seu potencial em indicar recidiva, persisténcia da doenga ou resposta completa
ao tratamento (Galvdo, Pansani e Harrad, 2015).

A metodologia utilizada seguiu rigorosamente as etapas propostas por Galvao, Pansani
e Harrad (2015) e pelo Instituto Joanna Briggs (JBI, 2022), reconhecidas por sua
aplicabilidade em revisdes sistematicas e integrativas: 1) formulacdo da questdo de pesquisa,
com definicdo clara do objeto de estudo e dos objetivos especificos; 2) identificacdo dos
estudos relevantes, por meio de busca estruturada em bases de dados eletrdnicas reconhecidas
internacionalmente; 3) selecéo criteriosa dos estudos, com aplicacdo de critérios de inclusdo e
exclusdo previamente definidos; 4) extracdo dos dados essenciais dos artigos selecionados,
como delineamento metodoldgico, populagdo estudada, intervenc@es, resultados e conclusdes;
5) andlise critica e sintese interpretativa dos achados, permitindo a identificacdo de consensos,
controversias e lacunas existentes na literatura cientifica.

A estruturacdo do objeto de estudo foi orientada pela estratégia PICO, conforme
sugerido por Santos, Pimenta e Nobre (2007), a qual possibilita uma delimitagdo mais precisa
da problematica e facilita a elaboracdo de estratégias de busca. Assim, definiu-se: P
(Populacéo): pacientes com diagnostico de cancer diferenciado de tireoide; | (Intervencgéo):
utilizacdo da dosagem de tireoglobulina sérica como ferramenta de monitoramento clinico;
Co (Contexto): métodos diagnosticos alternativos ou complementares, como exames de
imagem e outros marcadores tumorais e a eficacia na deteccdo de recorréncia, avaliacdo da
resposta terapéutica e conducéo do seguimento clinico. A partir desses parametros, a questao
norteadora formulada foi: “Qual a efetividade da tireoglobulina sérica como marcador no
seguimento de pacientes com cancer diferenciado de tireoide?”

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados cientificas PubMed, Medline e
Cochrane Library, amplamente reconhecidas pela qualidade e relevancia de seus periddicos
indexados. A construcdo da estratégia de busca envolveu a definicdo de descritores
controlados e sinbnimos em inglés, obtidos por meio do DeCS/MeSH na Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), com base nos objetivos da pesquisa e na questdo PICo. ApOs testes e
refinamentos, foram utilizados o0s seguintes termos com operadores booleanos:
(Thyroglobulin) AND (Differentiated Thyroid Cancer) AND (Serum Marker OR Tumor
Marker). Para complementar a busca e verificar a existéncia de literatura cinzenta ou artigos
ndo indexados nas bases tradicionais, realizaram-se buscas adicionais no Google Académico,

utilizando os mesmos descritores e critérios metodologicos.
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A etapa de selecdo e triagem dos estudos foi baseada no modelo adaptado do
fluxograma PRISMA proposto por Galvdo, Pansani e Harrad (2015), dividido em quatro
subetapas: 1) Identificacdo: Os estudos foram localizados por meio das estratégias de busca
nas bases mencionadas; 2) Selecdo: Realizou-se a leitura dos titulos e resumos para
identificar os estudos potencialmente elegiveis; 3) Elegibilidade: Os textos completos foram
avaliados conforme os critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos; 4) Incluséo: Os estudos
que atenderam aos critérios metodoldgicos e teméticos foram integrados a analise. O processo
contou com a participacdo do autor e de dois revisores independentes, de modo a assegurar a
validade e a imparcialidade da selegéo.

Os critérios de inclusdo foram definidos para garantir a relevancia e atualidade da
revisdo, abrangendo artigos cientificos publicados nos Gltimos cinco anos (entre 2021 e 2025),
disponiveis em texto completo, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, e que abordassem
de forma direta a utilizacdo da tireoglobulina serica como marcador no acompanhamento do
cancer diferenciado de tireoide. Foram excluidos estudos que ndo tratavam diretamente do
marcador em questdo, trabalhos voltados exclusivamente a cirurgia ou a radioiodoterapia sem
analise bioguimica da Tg, publicacbes com desenhos metodologicos inadequados a pergunta

de pesquisa, revisdes sem rigor cientifico e artigos duplicados.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O PRISMA apresenta o fluxo de selecdo de estudos para uma revisdo de literatura.
Inicialmente, foram identificados 130 estudos nas bases de dados MedLine (25), PubMed
(58), Scopus (12) e Cochrane Library (35), considerando publicac6es disponiveis até julho de
2025. Apos a leitura dos titulos, 20 estudos foram considerados potencialmente relevantes.
Em seguida, quatro estudos duplicados foram excluidos, totalizando 16 trabalhos Unicos. Na
triagem dos resumos, trés estudos foram descartados por ndo atenderem aos critérios de
elegibilidade, resultando em 13 artigos selecionados para leitura na integra. O processo pode
ser acompanhado na Figura 1, Fluxograma PRISMA, contendo o Processo de Selecdo de

Estudos da Revisao.
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Figura 1. Fluxograma do Processo de Selecéo de Estudos da Revisao

LITERATURA DISPONIVEL
Pubmed (58), Medline (25), Scopus (12) e Cochrane Library (35)
Total (130)

Estudos Identificados Apés Leitura de Titulo
(130)
Duplicados e Excluidos
I (04)

Identificacao

Estudos Selecionados Apés Leitura de Resumo
(20)

Selecao

Exclusao Apés Analise de Resumo

©

Estudos Selecionados Apés Leitura de Texto
Completo (16)

Elegibilidade

Exclusao Apés Analise Dupla a

Partir dos Critérios Mencionados
Estudos Selecionados Apos Leitura de )

Texto Completo (16)

Inclusao

Estudos Incluidos na Revisao

(13)

Fonte: Autores, 2025.

Durante a leitura completa dos textos, os 13 estudos foram avaliados minuciosamente
pelo primeiro revisor, que considerou todos adequados em termos de relevancia e rigor
metodologico. Posteriormente, o segundo revisor corroborou a inclusdo dos mesmos 13
estudos, sem registrar discordancias ou exclusdes adicionais, o que confirma a robustez e a
concordancia do processo de avaliacdo. Dessa forma, os 13 artigos foram integralmente
incluidos na presente revisdo de literatura.

Esses estudos abordam o uso da tireoglobulina sérica como marcador bioldgico
fundamental no acompanhamento do cancer diferenciado de tireoide, com énfase em sua
utilidade na deteccdo precoce de recidivas, no monitoramento da resposta terapéutica e na
avaliacdo da doenca residual. Os resultados apontam que niveis persistentemente detectaveis
ou elevados de tireoglobulina ap6s o tratamento estdo fortemente associados a maior risco de
recorréncia tumoral e pior progndéstico, reforcando sua relevancia clinica no seguimento a
longo prazo desses pacientes (Garrett et al., 2023).

Além disso, a analise dos estudos revelou uma tendéncia crescente na utilizacdo da
tireoglobulina como parametro padrdo em protocolos clinicos, especialmente apos
tireoidectomia total e radioiodoterapia. Muitos estudos destacaram que a dosagem seriada da
tireoglobulina permite detectar alteracfes precoces antes mesmo de manifestac@es clinicas ou

alteracbes em exames de imagem. No entanto, os autores também alertam para interferéncias
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como a presenca de anticorpos antitireoglobulina, que podem mascarar os valores reais e
comprometer a interpretacdo laboratorial (Ferreira e S& 2025).

Por fim, observou-se uma consideravel heterogeneidade metodolégica entre os estudos
incluidos, com variagbes nos critérios de inclusdo, tempo de seguimento e técnicas
laboratoriais empregadas na dosagem da tireoglobulina. Apesar dessas diferencas, 0s
resultados convergem para a consolidacdo da tireoglobulina sérica como um marcador
altamente sensivel e especifico no contexto do céncer diferenciado de tireoide (Bartolomei et
al., 2024) Dessa forma, a literatura atual sustenta seu papel como ferramenta essencial para a
estratificacdo de risco, o planejamento terapéutico e o acompanhamento individualizado dos
pacientes.

A tireoglobulina sérica é amplamente reconhecida como um marcador fundamental no
acompanhamento do cancer diferenciado de tireoide, especialmente para a deteccdo precoce
de recidivas. Conforme Goularte (2022), a monitorizacdo seriada da tireoglobulina apds
tireoidectomia total e ablagdo radioativa € uma ferramenta sensivel para identificar doenga
residual, permitindo intervencbes terapéuticas oportunas. Esse uso consolidado reforca a
importancia clinica da tireoglobulina no contexto oncolégico-endocrinolégico, auxiliando no
manejo pos-tratamento e na avaliagcdo da resposta terapéutica.

Contudo, a interpretacdo dos niveis de tireoglobulina pode ser dificultada pela
presenca de anticorpos antitireoglobulina, que interferem na exatiddo dos resultados
laboratoriais. Segundo Sousa et al. (2025) destacam que esses anticorpos sdo encontrados em
uma proporcdo significativa dos pacientes, comprometendo a confiabilidade da dosagem e
exigindo meétodos complementares para avaliacdo adequada. Zocche e Pescador (2023)
reforcam a necessidade de abordagens integradas, combinando exames laboratoriais com
técnicas de imagem para garantir precisao diagndstica.

Outro aspecto relevante refere-se a heterogeneidade metodoldgica observada entre 0s
estudos analisados, que dificulta a padronizacdo dos protocolos para o uso da tireoglobulina
como marcador universal. Zulkeflee et al. (2022) apontam variacGes na sensibilidade dos
ensaios laboratoriais e nos critérios de inclusdo dos participantes como principais desafios.
Mesmo com essas diferencas, a maioria das pesquisas concorda quanto a relevancia do
marcador, embora enfatize a importancia de diretrizes uniformes para sua aplicacdo clinica
segura e eficaz.

Além disso, a tireoglobulina deve ser considerada como parte de uma abordagem
multidisciplinar, associada a exames clinicos e de imagem para maior acuracia diagnostica.

Almeida (2023) mostram que a combinacdo da dosagem sérica com ultrassonografia cervical
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aumenta a deteccdo de recidivas, possibilitando decisdes terapéuticas mais precisas. Essa
integracdo de dados é fundamental para o manejo individualizado do paciente, refletindo
avancos no cuidado oncoldgico.

Pesquisas recentes indicam também a influéncia de fatores genéticos e moleculares na
expressao e secrecdo da tireoglobulina, afetando seus niveis séricos. Barreno et al. (2022)
discutem que essas variaveis podem modificar a interpretacdo dos resultados, apontando para
um cenério de medicina personalizada no tratamento do cancer diferenciado de tireoide. Esses
achados reforcam a necessidade de considerar caracteristicas moleculares do tumor em
conjunto com biomarcadores tradicionais.

Do ponto de vista econdmico, o uso adequado da tireoglobulina pode contribuir para a
sustentabilidade dos sistemas de saude. Alves et al. (2024) destacam que 0 monitoramento
eficaz reduz custos ao evitar exames desnecessarios e permite intervencbes precoces,
diminuindo a morbidade associada as recidivas. Assim, a aplicacdo racional desse marcador
tem impactos positivos tanto clinicos quanto financeiros, beneficiando pacientes e gestores.

Em sintese, a tireoglobulina sérica mantém seu papel indispensavel no seguimento do
cancer diferenciado de tireoide, apesar dos desafios metodologicos e interferéncias
laboratoriais ainda presentes (Silva et al., 2022). A convergéncia das evidéncias sustenta sua
robustez clinica, enquanto futuras pesquisas devem focar na padronizacdo e na integracéo
com novas tecnologias para ampliar a precisdo diagnostica e progndstica, promovendo um

cuidado cada vez mais personalizado e eficaz.

4. CONCLUSAO

A Tg sérica € um marcador indispensavel no acompanhamento do cancer diferenciado
de tireoide, destacando-se pela sensibilidade na deteccdo precoce de recidivas e no
monitoramento da resposta terapéutica. Sua aplicacdo clinica permite intervencbes mais
rapidas e direcionadas, contribuindo para melhores desfechos nos pacientes. Apesar das
limitacGes técnicas e interferéncias laboratoriais, 0 uso da Tg permanece como padrdo em
protocolos clinicos, sendo amplamente recomendado pelas principais diretrizes internacionais.

Contudo, é importante reconhecer a heterogeneidade metodoldgica existente entre 0s
estudos e 0s desafios impostos pela presenca de anti-Tg, que podem comprometer a precisao
dos resultados. Para minimizar essas limitacdes, a integracdo da dosagem sérica com exames
de imagem e avaliagOes clinicas € essencial, possibilitando uma abordagem multidisciplinar e
mais assertiva. Além disso, avancos na investigacdo de fatores moleculares e genéticos

associam-se a tendéncia crescente de personalizagdo do tratamento e acompanhamento.
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Por fim, o emprego racional da Tg tem impacto positivo ndo apenas na gestdo clinica,
mas também na sustentabilidade dos sistemas de salde, ao otimizar recursos e evitar
procedimentos desnecessarios. O aprimoramento dos métodos laboratoriais e a padronizacéo
dos protocolos sdo fundamentais para ampliar a eficacia do marcador, contribuindo para um
cuidado mais eficiente e individualizado. Pesquisas futuras devem priorizar essas questdes

para consolidar ainda mais o papel da Tg no contexto oncolégico.
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