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RESUMO: Introducdo: O cancer de mama é o segundo tipo mais comum no mundo e
entre as mulheres. A intervencdo cirdrgica e a terapia adjuvante podem trazer
complicagdes que poderdo comprometer a fungdo motora, as condicdes fisicas e sociais,
dor e a vitalidade. A fisioterapia quando iniciada precocemente tem como objetivo
prevenir as complicacfes que poderdo ocorrer em decorréncia do tratamento. O
fisioterapeuta € o responsavel em realizar o diagnostico das disfuncdes produzidas em
decorréncia da doenga e do tratamento, escolher as técnicas de tratamento adequadas para
cada paciente, e se houver necessidade encaminha-lo para outros profissionais. Objetivo:
Verificar a eficacia de um protocolo de avaliacdo fisioterapéutica para constatar as
complicacdes pds-cirurgicas em pacientes mastectomizadas que realizam tratamento em
um Hospital de alta complexidade. Métodos: Este trabalho consiste em um estudo
descritivo, por meio de pesquisa bibliografica de periodicos publicados a partir do ano de
2008 até 2022, nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Salude (BVS), Biblioteca
Nacional de Medicina (Pubmed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Discussdo: A
abordagem fisioterapéutica deve ser iniciada no pré-operatorio. As pacientes recebem
orientacdo quanto a postura que deverdo adotar no pos-cirdrgico (PO) e a importancia de
manter adesdo ao processo de reabilitacdo. Conclusdo: Conclui-se que ndo existe um
padrdo para realizar a avaliagdo das pacientes mastectomizadas no pos-cirdrgico, porém
é de extrema importancia que seja realizada uma avaliacdo completa e minuciosa para
identificacdo das complicacGes adquiridas no pos operatorio imediato e/ou tardio.

PALAVRAS-CHAVE: Periodo pds-operatorio. Cancer de mama. Fisioterapia.
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PHYSIOTHERAPY EVALUATION TO IDENTIFY POST-OPERATIVE
COMPLICATIONS IN PATIENTS WHO HAVE MASTECTOMIZED: A
DESCRIPTIVE STUDY

ABSTRACT: Introduction: Breast cancer is the second most common type in the world
and among women. Surgical intervention and adjuvant therapy can bring complications
that may compromise motor function, physical and social conditions, pain and vitality.
Physiotherapy, when started early, aims to prevent complications that may occur as a
result of treatment. The physiotherapist is responsible for diagnosing the dysfunctions
produced as a result of the disease and treatment, choosing the appropriate treatment
techniques for each patient, and, if necessary, referring the patient to other professionals.
Objective: To verify the effectiveness of a physiotherapeutic evaluation protocol to verify
post-surgical complications in mastectomized patients undergoing treatment in a high
complexity hospital. Methods: This research consists of a descriptive study, through
bibliographical research of journals published from 2008 to 2022, in the databases of the
Virtual Health Library (VHL), National Library of Medicine (NLM), Latin American and
Caribbean Health Sciences Literature (LILACS) and Scientific Electronic Library Online
(SCIELO). Discussion: The physiotherapeutic approach should be started preoperatively.
Patients receive guidance on the posture they should adopt in the post operative period
(PO) and the importance of maintaining adherence to the rehabilitation process. .
Conclusion: It is concluded that there is no standard for evaluating post-surgery
mastectomized patients, but it is extremely important that a complete and thorough
evaluation is carried out to identify the complications acquired in the immediate and/or
late post-operative period.

KEYWORDS: post operative period. Breast cancer. Physiotherapy.

INTRODUCAO

O cancer de mama é o segundo tipo mais comum no mundo e entre as mulheres.
Os fatores de risco incluem fatores reprodutivos e hormonais que contemplam a
nulipariedade, e 0 uso de contraceptivos orais. Outros fatores que também aumentam o
risco sdo a obesidade, o etilismo, tabagismo, terapia hormonal, idade, fatores genéticos,

exposicao a radiacdo, entre outros (GONZAGA, 2017).

Sé&o esperados para o Brasil 66.280 novos casos de cancer de mama entre 0s anos
de 2020 a 2022, sendo estimado uma média de 61 novos casos a cada 100 mil mulheres
(INCA, 2020).

Segundo estimativa de um hospital de alta complexidade na cidade de Linhares -
ES o cancer de mama ocupa a segunda colocacgdo dos mais incidentes entre as mulheres

na regiao norte do espirito santo com 217 casos entre 0s anos de 2014 e 2019.
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O método de tratamento para o cancer de mama consiste em controle local que
abrange cirurgia, radioterapia e controle sistémico, que constitui-se de hormonioterapia e
quimioterapia. As abordagens de tratamento podem estar associadas para um melhor
prognostico dessas pacientes (BERGMAN et al., 2016).

O procedimento cirdrgico a ser realizado na paciente com cancer de mama
depende do estadiamento e objetivo, se € curativo ou paliativo. A mastectomia é dividida
em simples ou radical. Na mastectomia radical de Haslted ocorre a retirada toda a
glandula maméria, incluindo pele, aréola, musculos peitorais maior e menor, e
esvaziamento axilar. A radical modificada de Patey e Madden consiste na retirada de toda
a glandula mamaria, fascia do musculo peitoral maior, pele, aréola, mamilo, e ocorre a
preservacdo de um ou ambos musculos peitorais, além de ser realizada a bidpsia do
linfonodo sentinela ou esvaziamento axilar. Na tumorectomia € realizada a retirada
somente dos nddulos mamarios para realizagdo da investigacdo. A setorectomia consiste
na retirada de todo setor da mama em que esta localizado o tumor com uma margem de
seguranca ao redor da les@o. A remocdo de setor mamario correspondente a um quarto €
chamada de quadrantectomia, que engloba a retirada da pele, fascia do muasculo peitoral
maior, preservacao da aréola e mamilos e pode ou ndo incluir o esvaziamento axilar. Com
0 passar dos anos surgiu uma nova técnica de mastectomia chamada nipple sparing
mastectomy, em que ocorre a preservacao da aréola e pele (BAIOCCHI, 2017, JUNIOR;
SOARES, 2017).

A intervencdo cirlrgica e a terapia adjuvante podem trazer complicaces que
poderdo comprometer a funcdo motora, as condicdes fisicas e sociais, dor e a vitalidade.
Quanto mais amplo o procedimento cirurgico, maiores as chances de complicacdes
(FARIA; JUNIOR, 2016).

A abordagem cirdrgica pode ocasionar complicacBes como: necrose cutanea,
deiscéncias e aderéncias cicatriciais, restricdo da amplitude de movimento (ADM) do
ombro, linfedema, alteracdes da forca muscular, dor no ombro ou braco e alteracdo da
sensibilidade devido a lesdo nervosa do nervo intercostobraquial (DESANTANA et al.,
2013).
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A complicacdo mais comum decorrente do tratamento do cancer de mama o é
linfedema, que se manifesta devido deficiéncia do sistema linfatico que ocorre devido a
obstrucdo do fluxo da linfa via vasos linfaticos. O linfedema consiste no acumulo
extracelular de &gua, proteinas plasmaticas, células sanguineas extra vasculares e
produtos celulares consequente do transporte linfatico insuficiente (BERGMAN et al.,
2016).

A fisioterapia oncolégica tem como objetivo preservar, manter, desenvolver e
restaurar a integridade cinético-funcional de érgdos e sistemas, e prevenir as
complicagbes causadas pelo tratamento oncoldgico. E essencial para o Fisioterapeuta que
trabalha em oncologia ter conhecimento do estdgio em que se encontra a doenca do
paciente. Quando iniciada precocemente a fisioterapia tem como objetivo prevenir as
complicagdes que poderdo ocorrer em decorréncia do tratamento. A prevencdo de
complicagdes deve ocorrer em todas as fases do cAncer de mama, seja no diagndstico; no
tratamento (quimioterapia, radioterapia, hormonioterapia e cirurgia); na recorréncia da

doenca e nos cuidados paliativos (FARIA, 2010).

O fisioterapeuta € o responsavel em realizar o diagnostico das disfuncGes
produzidas em decorréncia da doenca e do tratamento, escolher as técnicas de tratamento
adequadas para cada paciente, e se houver necessidade encaminha-lo para outros
profissionais (BAIOCCHI, 2017).

Este trabalho visa realizar uma revisao bibliografica para auxiliar posteriormente
na construcao de um protocolo de avaliagdo para que seja implementado no atendimento
fisioterapéutico de um Hospital de alta complexidade na cidade de Linhares — ES. A
avaliacdo é voltada para pacientes pos-mastectomia em virtude das diversas alteracdes
pos cirdargicas em mulheres diagnosticadas e tratadas com cancer de mama que podem
apresentar inimeras complicagcdes como seroma, deiscéncia de cicatriz, infecgdo, necrose
retalnos cutaneos, de hematoma local, hemorragia, escapula alada, limitagdo de

movimento e fragueza no membro superior ipsilateral a mama operada, linfedema.

Neste contexto a fisioterapia desempenha importante funcdo na melhora ou
diminuicdo das complicacGes po6s operatdrias podendo melhorar a qualidade de vida e a

auto estima dessas pacientes, devolvendo a imagem corporal e a sexualidade.
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Sendo assim, justificando a elaboracdo de uma avaliacdo completa e voltada para
esse tipo de procedimento que auxiliard em uma melhor assisténcia dessas mulheres
submetidas a mastectomia, podendo identificar as principais complicagdes que o
tratamento pode causar levando a uma melhor assisténcia, escolha correta das técnicas
fisioterapéuticas a serem utilizadas e consequentemente a minimizacdo dos efeitos e/ou

resolucédo do quadro da paciente.

O objetivo geral deste trabalho é verificar a eficacia de um protocolo de avaliacdo
fisioterapéutica para constatar as complicacbes poOs cirlrgicas em pacientes

mastectomizadas que realizam tratamento em um Hospital de alta complexidade.

METODOS

Este trabalho consiste em um estudo descritivo, por meio de pesquisa bibliografica
de periddicos publicados a partir do ano de 2008 até 2022. O objetivo foi reunir
informagdes para que seja avaliado a implementagdo de um protocolo de avaliagéo
fisioterapéutica para auxiliar na identificacdo de possiveis complicacdes pos-operatdrias
em pacientes mastectomizadas que foram submetidas ao procedimento cirdrgico em um

Hospital de alta complexidade na cidade de Linhares no Espirito Santo.

A revisdo bibliogréfica foi realizada no periodo de margo de 2021 a novembro de
2022 As bases de dados consultadas foram: Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
Biblioteca Nacional de Medicina (Pubmed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Para
coleta dos artigos, os seguintes termos foram selecionados nos Descritores em Ciéncias

da Saude (DECS): Avaliacdo fisioterapéutica. Cancer de mama. Fisioterapia.

Foram incluidos os estudos em portugués que abordaram o cancer de mama, o
procedimento cirdrgico, a avaliacdo fisioterapéutica pré e/ou pds-operatéria e as
principais complicagdes pos cirurgicas. Foram excluidos estudos na lingua inglesa, que
continha somente os resumos publicados, producdes no formato de relatério, carta e
documentério, estudos que ndo continham avaliacdo fisioterapéutica pré e/ou pos-

operatoria, artigos que ndo abordavam a fisioterapia.
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Foi realizada a leitura integrativa dos artigos, excluindo os que nao atendiam os

critérios de incluséo e realizada a selecdo dos artigos para compor este estudo de acordo

com o objetivo.

Figura 1 — Fluxograma do processo de busca e selegdo dos artigos

Artigos selecionados através das
bases de dados PubMed,
MEDLINE, LILACS e Scielo

(N ¥ 20)
Artigos excluidos por ndo abordar o
> tema
(N=7)
Artigos sujeitos a analise
(N=13)
Artigos excluidos apds leitura na
> integra
Artigos incluidos na pesquisa (N=6)
(N=7)
DISCUSSAO

Jammal; Machado; Rodrigues, (2008) relatam que a abordagem fisioterapéutica
deve ser iniciada no pré-operatorio. As pacientes recebem orientacdo quanto a postura
que deverdo adotar no pés-cirargico (PO) e a importancia de manter adesdo ao processo
de reabilitacdo.

Um estudo realizado por Gouveia et al. (2008), consistia na avaliagdo de um
pequeno grupo de mulheres mastectomizadas que continha avaliacdo da forca muscular
do ombro, incluindo musculatura escapular, peitoral, trapézio (superior, médio e inferior),
elevador, adutor e depressor da escapula. A for¢ca muscular foi mensurada de 0 a 5, sendo
que O é auséncia de contracdo muscular; 1: contracdo perceptivel & palpagdo, sem
movimento da articulacdo; 2: realiza 0 movimento porém nao vence a gravidade; 3:
movimento completo vencendo a acdo da gravidade; 4: movimento completo com pouca
resisténcia; e 5: movimento realizado com resisténcia maxima. Na avaliacdo da amplitude
de movimento foi utilizado o goniémetro simples sendo mensurado com movimento ativo
e passivo. Foram avaliados todos os movimentos da articulagdo do ombro sendo
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considerado a diferenca do membro superior homolateral a cirurgia e do ipsilateral,
realizando uma comparacdo entre os dois. Também foi realizada avaliacdo da cintura
escapular que consistiu em inspecdo com o intuito de verificar se elas estavam abduzidas,

aladas ou sem nenhuma alteragéo.

Em um artigo publicado por Bergmann et al. (2008) foi orientado que a avaliagdo
seja iniciada no pre-operatdrio, com o objetivo de identificar alteracbes preexistentes,
sendo que se necessario realizar intervencdo nesta fase para minimizar e prevenir
possiveis sequelas. No pds-operatério imediato deve-se procurar na avaliacdo alteracdes
neurologicas decorrentes do procedimento cirdrgico, sintomas algicos, linfedema
precoce, e alteracGes na mecanica respiratéria. No periodo de seguimento do tratamento
dessa paciente, deve-se dar prioridade a deteccdo de complicages linfaticas, posturais,
funcionais, motoras e/ou respiratérias. O presente estudo contém fichas de avaliacdo para

aplicacdo nestas pacientes do pré-operatorio até 6 meses de pos operatorio.

Em um projeto de pesquisa realizado por Teodoro, et al (2010), eles inicialmente
entrevistaram as pacientes com questdes que auxiliavam na identificacdo de lesbes
neoplasicas mais comuns, tipo de cirurgia em que foi submetida, se realizou reconstrucao
mamaria, nimero de sessdes de quimioterapia e radioterapia que elas realizaram. Na
segunda parte da avaliacdo as pacientes foram submetidas a avaliacdo fisica para
identificacdo das complicacdes pds-cirdrgicas como alteracdo da sensibilidade cuténea
tatil e dolorosa utilizando como ferramenta pincel e agulhas nos membros superiores,
mamas, regido axilar, e cicatriz cirdrgica. A intensidade do quadro algico foi avaliada
através da escala visual analdgica de dor — EVA em que o paciente gradua sua dor de 0 &
10. A restricdo da amplitude de movimento foi avaliada através do gonidmetro, sendo
testado todos os movimentos do ombro. Para avaliar a presenca de edema e linfedema foi
utilizada uma fita métrica para realizar a perimetria dos membros superiores, dividindo o
brago em quatro pontos de 10 em 10 centimetros tendo como ponto de referéncia o
processo estiloide da ulna. Para avaliacdo do tecido cutdneo foi realizada a palpacéo
proxima a regido da cicatriz e na cicatriz em si, observacdo do aspecto da pele,
temperatura, presenca de fibrose, aderéncia e hematomas. Para avaliacdo da
funcionalidade nas atividades da vida diaria foi utilizado a escala de avalia¢do funcional
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com o score que varia de um a quatro. ApoOs avaliacdo o autor realizou tabulacdo dos

dados.

De acordo com Gois et al. (2012) é recomendado que a Fisioterapia seja iniciada
no pré-operatdério, com o objetivo de conhecer as alteragBes preexistentes, e identificar os
possiveis fatores de risco para as complicacBes poOs-operatorias. Sua avaliacdo foi
aplicada no 1° e no 15° dia do pos-operatorio, com a utilizacao das fichas adotadas pelo
Instituto Nacional do Céancer (INCA) no qual foram questionados os dados
sociodemograficos (idade, escolaridade, niamero de filhos), habitos de vida, queixa
principal, historico pessoal de patologias, historico ginecoldgico, lado dominante, a
presenca de sintomas como dor, edema, tipo e local da cirurgia, e avaliacdo da amplitude
de movimento foi realizada com uma ferramenta chamada gonidmetro e realizada a

comparacao bilateral.

Uma revisdo bibliografica realizada por Casassola et al. (2020) analisou dez
estudos e em todos eles avaliaram a amplitude de movimento do membro superior. Vale
ressaltar que grande parte dos autores utilizaram o goniémetro para avaliar a amplitude
de movimento. O grau de forca muscular foi avaliada em 50% dos estudos com o
dinamometro. A avaliagdo do volume do membro superior em 60% dos artigos
selecionados, foi realizada na maior parte pela perimetria. A Dor foi avaliada por metade
dos autores através da escala visual analdgica da dor (EVA). Nenhum dos artigos

utilizados para esta revisdo sistematica avaliou a sensibilidade.

Em um ensaio clinico autocontrolado realizado por Rett, et al. (2022) as pacientes
foram avaliadas antes de realizarem a 1° sessdo de Fisioterapia, ap6s a 10 e ap0s a 202
sessdo. Para avaliar a amplitude de movimento os autores utilizaram o gonidbmetro para
realizar a medida da amplitude com movimentos ativos, realizada bilateralmente
realizando a comparacdo entre 0s dois membros superiores, movimentos repetidos por
trés vezes e tirada a media dos graus alcancados de amplitude de movimento. A
intensidade da dor foi avaliada através da escala analdgica da dor e as caracteristicas da
dor foram avaliadas através do questionario de dor de McGill (MPQ — McGill Pain

Questionnaire).
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CONCLUSAO

Com este estudo conclui-se que ndo existe um padréo para realizar a avaliacdo das
pacientes mastectomizadas no pds-cirirgico, porém €é de extrema importancia a
realizacdo uma avaliagdo completa e minuciosa para que sejam identificadas as
complicagdes adquiridas no pos-operatorio imediato e/ou tardio. Com a identificacdo das
complicacdes é possivel tracar os objetivos e as condutas fisioterapéuticas para cada

paciente, conseguindo realizar um tratamento mais eficaz e individualizado.

Sendo assim idealizo como produto a constru¢do de uma ficha de avaliagdo
montada pela equipe de fisioterapia no setor de oncologia de um hospital de alta
complexidade na cidade de Linhares-ES, para que possa levantar dados e assim contribuir
com pesquisas relevantes, pois ainda apresentam escassez de artigos voltados para areas

de avaliagéo.
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