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APRESENTACAO

O presente trabalho origina-se de um projeto maior intitulado “Desnutricdo, saude
muscular e fatores associados em pacientes com cancer”, que tem como objetivo investigar o
estado nutricional, fatores sociodemograficos e clinicos associados com sarcopenia em
pacientes com cancer. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal da Grande Dourados (CEP-UFGD) no dia 24 de junho de 2024, sob
parecer de numero 6.874.186.

Até o presente momento, o projeto possui cinco projetos de Iniciagdo Cientifica
concluidos, quatro em andamento, quatro Trabalhos de Conclusdo de Curso de graduagao e trés
dissertagoes de Mestrado em andamento.

Com o presente trabalho pretende-se verificar a associagdo entre a coexisténcia da baixa
forca muscular e desnutricdo determinada pelos critérios GLIM (Global Leadership Initiative
on Malnutrition) com a qualidade de vida relacionada a saude (QVRS) de pacientes com cancer
atendidos na Unidade de Satde da Caixa de Assisténcia dos Servidores do Estado de Mato
Grosso do Sul (CASSEMS), localizada no municipio de Dourados, estado de Mato Grosso do
Sul.

Esse trabalho foi elaborado de acordo com o Regulamento do Programa de Pos-
graduacao em Alimentos, Nutricdo e Saude (PPGANS) da Universidade Federal da Grande
Dourados (UFGD) (Resolugdo N° 499, de 17 de novembro de 2022) e estd estruturado no
seguinte formato: Resumo, Abstract, Lista de Ilustracdes, Lista de Quadros, Lista de
Abreviaturas e Siglas, Sumario, Introducdao, Revisdo de Literatura, Hipoteses, Objetivos,

M¢étodos, Manuscrito, Referéncias, Anexos e Apéndices.



RESUMO

SOUZA, A. M. A. Associacio entre a coexisténcia da baixa forca muscular e desnutri¢ao
definida pelos critérios GLIM com a qualidade de vida relacionada a satide em individuos
com cancer. Dissertacdo de Mestrado. Faculdade de Ciéncias da Saude, Universidade Federal
da Grande Dourados, 2025.

Introducio: Pessoas com cancer apresentam risco elevado de desenvolver desnutrigdo,
reducdo da massa e for¢a muscular, condi¢des associadas a pior qualidade de vida relacionada
a saude (QVRS). A etiologia ¢ multifatorial, envolvendo alteragdes metabolicas, inflamagao,
reducdo da ingestao alimentar e efeitos dos tratamentos. Apesar do impacto clinico conhecido
de cada condigdo, ainda nao ha estudos que avaliaram os efeitos da sua coexisténcia sobre os
desfechos clinicos ¢ a QVRS em pacientes com cancer. Objetivos: a) verificar a associa¢ao
entre a coexisténcia da reducdo da forca muscular e desnutri¢do, segundo os critérios GLIM
(Global Leadership Initiative on Malnutrition), com a QVRS em pacientes com cancer; b)
verificar a associagdo entre a redu¢do da forca de preensdo manual (FPM) e a piora da QVRS;
¢) comparar a QVRS dos grupos com redugdo de for¢a muscular, desnutricio e ambas as
condi¢des coexistentes; e d) comparar a QVRS entre os pacientes com cancer metastatico e ndo
metastatico. Métodos: Estudo transversal, com individuos com cancer atendidos no hospital da
Caixa de Assisténcia dos Servidores de Mato Grosso do Sul (CASSEMS). Foram incluidos os
individuos de ambos os sexos, alfabetizados ou ndo, >20 anos ¢ com capacidade cognitiva e
fisica para compreender e realizar os testes fisicos e responder os questionarios entre novembro
de 2024 e junho de 2025. Fatores sociodemograficos, clinicos relacionados a doenca, habitos
de vida e antropométricos foram levantados por meio de entrevista e consulta ao prontuario do
paciente. A forga muscular foi aferida por meio de dinamémetro hidraulico manual e a massa
muscular pelo indice de massa muscular esquelética. Para avaliacdo da desnutri¢do foram
utilizados os critérios GLIM e para avaliar a QVRS foi utilizado a ferramenta EORTC QLQ-
C30, cujos escores variam de 0 a 100. Nas escalas funcionais, valores mais elevados refletem
melhor QVRS, enquanto, nas escalas de sintomas, indicam maior carga sintomatica. Para as
analises estatisticas o nivel de significancia adotado foi de 5%. Resultados: A desnutrigdo
isolada apresentou associagdo com fadiga (p=0,019), nduseas e vomitos (p=0,036) e perda de
apetite (p=0,005). A baixa forga, isolada ou combinada, associou-se a maiores escores de fadiga
(p<0,001), nduseas e vomitos (p<0,001), dor (p=0,016), dispneia (p=0,030), insonia (p=0,014),
perda de apetite (p=0,002), constipagcdo (p=0,036) e diarreia (p=0,004), além de pior
desempenho fisico (p<0,001), de papéis (p<0,001) e emocional (p=0,013). Nos modelos
ajustados, a coexisténcia manteve-se associada a piores escores em desempenho fisico
(A=-35,1; p=0,002; n?p=0,240), de papé¢is (A=—40,3; p=0,014; n*p=0,216) e emocional
(A==27,7; p=0,044; n?*p=0,125), além de maiores niveis de fadiga (A~+38; p<0,01; n*p=0,201),
nausea e vomito (A~+30; p<0,020; n*p=0,209), dor (A=+36,0; p=0,027; n*p=0,134), dispneia
(A=+18,0; p=0,042; n?p=0,132) e perda de apetite (A=+39,6; p=0,015; n*p=0,132). Conclusao:
A coexisténcia de desnutri¢do e baixa forga muscular pode comprometer a QVRS em pacientes
com cancer, sendo a forca de preensao manual o principal determinante desse impacto.
Intervengdes precoces e multiprofissionais voltadas a preservacdo da fungdo muscular e ao
manejo da desnutrigdo podem ajudar a manter a QVRS.

Palavras-chave: Doenca Cronica; Neoplasia; Sarcopenia; Estado Nutricional; Avaliacao

Nutricional.



ABSTRACT

SOUZA, A. M. A. Association between the coexistence of low muscle strength and
malnutrition defined by GLIM criteria with health-related quality of life in individuals
with cancer. Master’s Dissertation. Faculty of Health Sciences, Federal University of Grande
Dourados, 2025.

Introduction: People with cancer are at increased risk of developing malnutrition, reduced
muscle mass and strength—conditions associated with poorer health-related quality of life
(HRQoL). The etiology is multifactorial, involving metabolic alterations, inflammation,
reduced food intake, and treatment effects. Despite the known clinical impact of each condition,
no studies have yet evaluated the effects of their coexistence on clinical outcomes and HRQoL
in patients with cancer. Objectives: (a) To assess the association between the coexistence of
reduced muscle strength and malnutrition, according to GLIM (Global Leadership Initiative on
Malnutrition) criteria, and HRQoL in cancer patients; (b) to assess the association between
reduced handgrip strength (HGS) and worsening HRQoL; (c) to compare HRQoL between
groups with reduced muscle strength, malnutrition, and both conditions coexisting; and (d) to
compare HRQoL between patients with metastatic and non-metastatic cancer. Methods: Cross-
sectional study including individuals with cancer treated at the CASSEMS hospital (Caixa de
Assisténcia dos Servidores de Mato Grosso do Sul). Individuals of both sexes, literate or not,
>20 years old, and with cognitive and physical capacity to understand and perform the physical
tests and respond to questionnaires between November 2024 and June 2025 were included.
Sociodemographic, clinical, lifestyle, and anthropometric data were collected through
interviews and review of medical records. Muscle strength was measured using a hydraulic
hand dynamometer, and muscle mass was assessed through the skeletal muscle mass index.
Malnutrition was evaluated using GLIM criteria, and HRQoL was assessed using the EORTC
QLQ-C30 tool, with scores ranging from 0 to 100. In functional scales, higher scores reflect
better HRQoL, while in symptom scales, they indicate greater symptom burden. A significance
level of 5% was adopted for statistical analyses. Results: Isolated malnutrition was associated
with fatigue (p=0.019), nausea and vomiting (p=0.036), and loss of appetite (p=0.005). Low
strength, whether isolated or combined, was associated with higher scores for fatigue (p<<0.001),
nausea and vomiting (p<0.001), pain (p=0.016), dyspnea (p=0.030), insomnia (p=0.014), loss
of appetite (p=0.002), constipation (p=0.036), and diarrhea (p=0.004), as well as poorer
physical (p<0.001), role (p<0.001), and emotional functioning (p=0.013). In adjusted models,
coexistence remained associated with worse scores in physical functioning (A=—35.1; p=0.002;
n?p=0.240), role functioning (A=—40.3; p=0.014; 1*p=0.216), and emotional functioning
(A==27.7; p=0.044; n*p=0.125), in addition to higher levels of fatigue (A=+38; p<0.01;
n?p=0.201), nausea and vomiting (A=+30; p<0.020; n?p=0.209), pain (A=+36.0; p=0.027,
n*p=0.134), dyspnea (A=+18.0; p=0.042; n?p=0.132), and loss of appetite (A=+39.6; p=0.015;
N?p=0.132). Conclusion: The coexistence of malnutrition and low muscle strength may impair
HRQoL in patients with cancer, with handgrip strength being the main determinant of this
impact. Early and multidisciplinary interventions aimed at preserving muscle function and
managing malnutrition may help maintain HRQoL.

Keywords: Chronic Disease; Neoplasms; Sarcopenia; Nutritional Status; Nutritional

Assessment.



