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RESUMOS
VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia

23 a 25 de maio de 2019
Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Piblico Estadual de Séo Paulo (lamspe).
Rua Pedro de Toledo, 1800 - Vila Clementino
Séo Paulo, SP, Brasil

Aviso

Este suplemento foi criado por meio de um entendimento entre a Associagio Brasileira de Fisioterapia
em Oncologia (ABFO) e a Revista Brasileira de Cancerologia (RBC). A Comissao Cientifica, cabe
a reponsabilidade pelo conhecimento cientifico de todo o teor publicado neste suplemento. Todos
os autores sdo responsdveis pelas opinides emitidas e pelo contetido de seus resumos. Ao submeter o
manuscrito para publicacdo, os direitos autorais a ele referentes se tornario propriedade da revista, que
adota a Licenca Creative Commons CC-BY (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt) e a
politica de acesso aberto, portanto, os textos ficardo disponiveis para que qualquer pessoa leia, baixe,
copie, imprima, compartilhe, reutilize e distribua, com a devida citagio da fonte e autoria. Nesses casos,
nenhuma permissdo ¢ necessdria por parte dos autores ou dos editores.
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VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia

23 a 25 de maio de 2019

Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Publico Estadual de So Paulo (lamspe).
Rua Pedro de Toledo, 1800 - Vila Clementino

Sdo Paulo, SP, Brasil

Tema central: Dez anos de Fisioterapia em Oncologia: Desafios, Conquistas e Perspectivas

Apresentacao

A Associagdo Brasileira de Fisioterapia em Oncologia (ABFO) realizou em maio de 2019 o VI CONGRESSO
BRASILEIRO DE FISIOTERAPIA EM ONCOLOGIA (CBFO), sob o tema: Dez anos de Fisioterapia em oncologia:
desafios, conquistas e perspectivas. O evento foi uma oportunidade impar de atualizacdo, com oportunidades de
compartilhar vivéncias, experiéncias e conhecimentos de grandes nomes nacionais e internacionais da Fisioterapia
em Oncologia. Teve como objetivo ser um evento de alto padrio cientifico e de grande magnitude, ao propiciar, a
profissionais e graduandos de fisioterapia, conhecimentos especificos e evidéncias atuais da drea de fisioterapia em
oncologia. Além da grade cientifica do Congresso, aconteceram eventos paralelos; entre eles, minicursos, apresentagao
de trabalhos cientificos, exposiciao de produtos e equipamentos relacionados a especialidade, e eventos sociais, com
intuito de, além de agregar conhecimento, promover a integragio e a troca de experiéncias entre os profissionais,
visando ao fortalecimento da especialidade. Fisioterapeutas e académicos de fisioterapia foram o publico-alvo; e os
temas abordados, eletrotermofototerapia em Oncologia, Prescri¢ao de Exercicios em Oncologia, Pesquisa e Ensino,
Cuidados Paliativos, Prdticas Integrativas, Clinics Case, entre outros.
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09:00 as 17:00 - Curso Pré-Congresso

09:00 as 12:00
Sala Realidade

Gameterapia na atencao aos pacientes oncolégicos

Coordenadora:

Manoela Teive (CLION- BA)

Palestrante Pediatria Liliana Tzai (GRAAGC- SP)

Virtual

Palestrante Adulto Ericka Kirsthine Valentin (UERJRJ)

Cuidados paliativos em Oncologia

14:00 as 17:00
Salal

Coordenadora:

Paula Tonini(Hosp. Samaritano- SP)

Palestrante |

Tania Tonezzer (FMUSP- SP)

Palestrante Il

Larissa Louise Campanholi (PR)

Terapias Manuais em Oncologia

09:00 as 12:00
Salall

Coordenadora:

Suzana Aguiar (INCA- RJ)

Palestrante |

Angela Marx (ClinicaAngela Marx- SP)

Palestrante Il

Patricia Figueira (UNIFESP- SP)

Palestrante llI

Maira Roveratti (FMUSP - SP)

14:00 as 17:00
Salall

Eletrotermoterapia em Oncologia

Coordenadora:

Ivana Cedraz (Postura Ativa- BA)

Palestrante |

Laura Rezende(UNICAMP - SP)

Palestrante Il

Juliana Lenzi (UNICAMP- SP)

17:30 as 18:30

Solenidade de Abertura

18:30 as 19:00

Palestra Magna

Dez anos da fisioterapia em oncologia: desafios, conquistas e perspectivas

Roberto Mattar Cepeda(Presidente do COFFITO)
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24/05/2019 08:00 as 18:30

08:00 as 09:00

Entrega de material

Mesa redonda: Fisioterapia em Oncologia: ensino, especialidade e assisténcia

Coordenadoral | Denise Flavio (AFB)
09:00 as 10:30 Maria Tereza Pace do Amaral
Coordenadoralll (UNIFESP) - Campus Baixada
Santista
09:00 as 9:20 Fisioterapia em oncologia: Diretrizes curriculares e Pé$raduacao Celena FHEd”SCE)(AC Camargo
09:20 35 09:40 Fisioterapia em oncologia na Atencao basica, média e alta Anke Bergmann (INCA- R))

complexidade

09:40 as 10:00

Avancos e Incorporacdes Tecnoldgicas em Fisioterapia em Oncologi

Railda Shelsea Taveira Rocha do
Nascimento (Universidade
Estauall da Paraiba- UEPB)

10:00 as 10:20

Etica profissional, marketing e redes sociais em Fisioterapia em
Oncologia

Wilen Heil (COFFITO- RJ)

10:20 as 10:45

Discussao

10:45 as 11:15

Intervalo

11:15 as 13:00

Mesa Redonda: Atividade fisica em Oncologia

Coordenadoral |

Carolina Mozzini (Hosp. Clinicas
Passo Fundo- RS)

Coordenadora ll

Tania Tonnozer(ABCC- SP)

11:15as 11:35

Atividade fisica na prevencédo primaria do cancer, reducao de
sintomas e na reduc¢do da mortalidade

Flavia Vital (CENTRO COCHRANE
MG)

11:35as 11:55

Abordagem fisioterapéutica prevencdo da Cardiotoxicidade

Monica Quintao(INCA - RJ)

12:55as 12:15

Atividade fisica em cuidados paliativos oncolégicos

Ellen Morbek (Qualifisio- DF)

12:15 as 12:45

Discussao

12:45 as 14:30

Almogo

14:30 as 16:00

Mesa redonda: Abordagem do paciente oncol6gico em sua dimensao total

Coordenador |

Claison Farias (ABRASFIPICS)

Coordenadora ll

Pascale Tacani (Cursos Tacani
México)

14:30 as 14:50

CIF e Cancer: O que temos em Reabilitacdo?

Alejandra Lorca (Hopital Del
Salvador-Chile)

14:50 as 15:10

Praticas integrativas em oncologia

Larissa Braganholo Hostalacio

(USP - SP)
15:10 as 15:30 Procedimentos estéticos em pacientes oncolégicos: indicagao, Paula Franca (INSTITUTO PAULA
) ) seguranca e impacto na qualidade de vida FRANCA- SP)

15:30 as 15:50

Funcionalidade no paciente oncoldgico: novas perspectivas no

diagndstico, tratamento e cuidados paliativos

Diego de Sousa Dantas (UNIV.
EST. PARAIBA- RN)

15:00 as 16:10

Discussao

16:10 as 16:30

Intervalo

Painel Interativo: Evidéncias cientificas da Eletroterapia em Pacientes Oncol6gicos

Coordenadoral

Karoline Bragante (AC Camarge

16:30 as 18:30 SP)
Coordenadora |l Juliana Schleder (UNIV. FEDERAL
DO PARANA)
an s . . . Magda Furlaneto (Uni Ritter e
16:30 as 16:50 Laser de baixa poténcia Ulbra-RS)

16:50as 17:10

TENS

Leonardo Affonso Massabki
Caffaro (FMUSP - SP)

17:10as 17:30

Ondas de choque

Patricia Lima Ventura (UESPE)

17:30 as 17:50

Plataforma vibratoria

Renata Marchon (RJ- INCA)

17:50 as 18:30

Debate

18:30

Assembleia
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25/05/2019  08:00 as 18:40

08:30 as 09:00

Apresentagdo das propostas para o Préximo CBFO

Coordenadores:

Diretoria da ABFO

09:00 as 10:30

Mesa Redonda: Pesquisa em Fisioterapia Oncoldgica

Coordenadora |

Cinira Assad (UNIFESP- SP)

Coordenadoral ll

Samantha Rizzi (UNIFESP- SP)

Fisioterapia translacional em Oncologia: Integrando a

Mariana Maia de Oliveira Sunemi

09:00 as 09:20 pesquisa basica a prética baseada em Evidéncias (UNICAMP -SP)
Carla Silva Perez, Carolina Fernandes
Avaliacéo da espessura do tecido subcutaneo do linfedems Mestriner, Amanda Apolindri, Felipe
09:20 as 09:30 . Wilker Grillo, Antonio Adilton Oliveira
por meio de ultrassom . . . .
Carneiro, Elaine Caldeira de Oliveira
Guirro
Efeito do uso dos dilatadores vaginais sobre as dimensoes | Tais Marques Cerentini, Julia Schléttge2,
09:30 as 09:40 do canal vaginal apds a braquiterapia ginecoldgica: Ensaio | Patricia Viana da Rosa, Salvatore Giovann
Clinico Randomizado Vitale, Fabricio Edler Macagnan
. Erica Alves Nogueira Fabro; Clarice
Seguranca do uso da Bandagem Compressiva no Teodézio: Rejane Medeiros Costa;
09:40 as 09:50 Tratamento do Seroma PésTratamento Cirdrgico do ’ '

Cancer de Mama

Daniele Medeiros Torres, Luiz Claudio
Santos Thuler; Anke Bergmam

09:50as 10:15

Discussao

10:15 as 10:45

Intervalo

10:45 as 12:30

Mesa Redonda: Atencdo Fisioterapéutica no cancer feminino

Coordenadora |

Telma Ribeiro (Ac Camargo- SP)

Coordenadoralll

Danielle Florentino (CTO / CREFIT®2)

10:45 as 11:05

Fisioterapia no tratamento cirdrgico do cancer de mama

Erica Alves Nogueira Fabro (INCA RJ)

11:05as 11:25

Fisioterapia apds radioterapia pélvica no cancer
ginecoldgico

Mirella Dias (UNIV. FEDERAL SC)

11:25as 11:45

Fisioterapia no tratamento sistémico oncolégico

Jania de Faria Neves (UNIPE- PB)

11:45 as 12:05

Tratamento do linfedema de extremidades além da Terapi

Fisica Complexa

Jaqueline Munaretto Timm BaioccHAC
CAMARGO- SP)

12:05as 12:30

Discussao

12:30 as 14:30

Almogo

14:30 as 16:00

Mesa redonda: Discussao de casos clinicos

Coordenador |

Marcos Leite da Costa (ICESP- SP)

Coordenadoralll

Tabata Maruyama dos Santos (Sirio
Libanés- SP)

14:30 as 14:55

Fisioterapia nos Tumores Osseos

Emilia Cardoso Martinez (SANTA CASA SP)

14:55 as 15:20

Fisioterapia no Cancer Hematolégico

Iris Barros (INCA - RJ)

15:20 as 15:45

Fisioterapia no Cancer de Pulmao

Cintia Carniel (FMABC- SP)

15:45as 16:10

Fisioterapia nos Tumores do Sistema Nervoso Central

Luciana Nakaya (Graac- SP)

16:10 as 16:30

Intervalo

16:30 as 18:00

Mesa redonda: Discussao de casos clinicos

Coordenador |

Almir Sarri (UNESP- Botucatu)

Coordenadoralll

Kelly Inocéncio (INCA- RJ)

16:30 as 16:55

Fisioterapia oncolégica na Unidade de Terapia Intensiva

Jeferson George (AC Camargo SP)

16:55 as 17:20

Fisioterapia no Cancer de Prostata

Carla Elaine Laurienzo da Cunha Andrade
(Hospital do Cancer- Barretos)

17:20 as 17:45

Fisioterapia nos Tumores Gastrointestinais

Andreia Nunes (AC Camargo SP)

17:45 as 18:10

Fisioterapia no Cancer de Cabeca e Pescoco

Marcia Targino (INCA- RJ)

18:10as 18:35

Fisioterapia no transplante de células tronco

hematopoiéticas

Indiara SoaresOliveira Ferrari (AC
CAMARGO- SP)

18:35 as 19:00

Resultado da elei¢ao do préximo CBFO

Premiagdo para o melhor tema livre

Encerramento
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Avaliacao da Espessura do Tecido Subcutaneo do Linfedema por meio
de Ultrassom

Carla Silva Perez'; Carolina Fernandes Mestriner?; Amanda Apolindrio®; Felipe Wilker Grillo*; Anténio Adilton Oliveira Carneiro®; Elaine Caldeira de
Oliveira Guirro®

Introdugao: O linfedema ¢ uma condigao cronica decorrentes do tratamento cirtirgico e adjuvante do cincer de mama.
O diagndstico exclusivamente clinico do linfedema ndo aponta limiares consistentes para diferenca entre os membros
superiores. A ultrassonografia é uma ferramenta em potencial para avaliacio desta disfuncio. Objetivo: Avaliar a
espessura do tecido subcutineo do membro afetado e nao afetado em imagens de ultrassonografia modo B. Métodos:
Este ¢ um estudo observacional e transversal, aprovado pelo Comité de Etica da FMRP/USP de acordo com o processo
de nimero 3802/2017. Participaram 42 mulheres com linfedema unilateral decorrente do tratamento para o cincer
de mama. As imagens de ultrassom foram obtidas através do equipamento Ultrasonics Sonix RP (transdutor linear
de 9-15 MHz, ganho de 70%, profundidade de 5,0 cm). Um phanton de 2,5 cm foi utilizado entre o transdutor e a
pele, ambas as superficies foram acopladas com gel. Foram coletados simultaneamente a imagem modo B e o sinal de
RE O sinal foi coletado na regiao anterior do membro superior afetado e nao afetado pelo linfedema, nos sete pontos
pré-definidas para mensuragio da perimetria. Resultados: Observou-se um aumento significativo (p<0,05) na espessura
do tecido subcutdneo no membro superior afetado pelo linfedema comparado com o membro nio afetado, exceto
no cotovelo. Conclusao: O tecido subcutineo encontra-se aumentado no membro superior afetado pelo linfedema
quando comparado ao contralateral e esta alteragio pode ser mensurada por meio de ultrassonografia nodo B.
Palavras-chave: Modalidades de Fisioterapia; Cincer de Mama; Linfedema.

! Fisioterapeuta. Doutoranda. Universidade de Sao Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil.

*Fisioterapeuta. Universidade de Sao Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil.

® Fisioterapeuta. Mestranda. Universidade de Sao Paulo. Ribeirao Preto, SP, Brasil.

* Fisioterapeuta. Doutorando. Universidade de Sio Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil.

> Professor-adjunto. Doutor. Universidade de Sao Paulo. Ribeirao Preto, SP, Brasil.

¢ Professora. Doutora. Universidade de Sao Paulo. Ribeirio Preto, SP, Brasil.

Departamento de Fisica - Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirao Preto, Universidade de Sao Paulo.

Departamento de Ciéncias da Satde - Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto, Universidade de Sao Paulo.

Endereco para correspondéncia: Carla Silva Perez. Av. Bandeirantes, 3900. Monte Alegre. Ribeirio Preto, SP, Brasil. CEP 14049-900.
E-mail: carlaperez86@gmail.com
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Efeito do Uso dos Dilatadores Vaginais sobre as Dimensoes do
Canal Vaginal apds a Braquiterapia Ginecoldgica: Ensaio Clinico
Randomizado

Tais Marques Cerentini'; Jilia Schlottgen?; Patricia Viana da Rosa®; Salvatore Giovanni Vitale*; Fabricio Edler Macagnan®

Introdugéo: A braquiterapia ginecoldgica ¢ um tratamento adjuvante para o cincer do colo uterino, entretanto, a
irradiagio ionizante afeta negativamente o canal vaginal. Objetivo: Avaliar as dimensoes do canal vaginal nas pacientes
submetidas & braquiterapia ginecoldgica e o efeito do uso de dilatadores vaginais. Métodos: Ensaio clinico randomizado
com 88 pacientes randomizadas em grupos controle (n=32) e intervencio (n=56). (CAAE: 63083516.4.0000.5335;
NCT: 03090217). Foram realizadas trés avaliagoes: pré-braquiterapia, pds-braquiterapia e ao final de 3 meses. O grupo
controle recebeu orientagdes habituais da equipe de satide enquanto o grupo intervengao foi orientado a utilizar os
dilatadores durante trés meses. As dimensoes do canal vaginal foram definidas pelo comprimento da vagina (cm),
largura (ndmero de voltas hordrias da rosca de abertura no espéculo ginecoldgico) e drea (definida através do tamanho
do dilatador). Foram avaliadas também a qualidade de vida e a funcionalidade do assoalho pélvico. Resultados:
Naio houve efeito dos dilatadores sobre o comprimento (p=0,111), largura (p=0,490) e drea (p=0,743). Na anilise
estratificada por adesio, o grupo controle teve significativa diminuicio da drea vaginal (p=0,046). O assoalho pélvico
foi predominantemente hipoativo (GC: 59,4%; GI: 69,9%). A qualidade de vida melhorou em ambos grupos, mas
a redugio de constipagio, ressecamento vaginal e incontinéncia urindria de esforgo se manifestou apenas no GI.
Conclusao: O uso de dilatadores vaginais nio alterou as dimensoes do canal vaginal nos primeiros trés meses apds o
término do tratamento de radioterapia. Porém, houve grande perda amostral ao longo do seguimento.
Palavras-chave: Radioterapia; Dilatadores Vaginais; Cancer do Colo do Utero; Fisioterapia Pélvica.

! Fisioterapeuta. Doutoranda em Ciéncias da Reabilitacio do Programa de Pés-Graduagio em Ciéncias da Reabilitagio da Universidade Federal de
Ciéncias da Satde de Porto Alegre (UFCSPA). Porto Alegre, RS, Brasil.

% Académica de Fisioterapia pela UFCSPA. Porto Alegre, RS, Brasil.

? Fisioterapeuta. Doutora em Gerontologia Biomédica pela Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul. Professora-Adjunta do Departamento
de Fisioterapia da UFCSPA. Porto Alegre, RS, Brasil.

4 Médico Ginecologista. Responsével cientifico da Italian Society of Gynecology of the Third Age, Universidade da Messina. Catania, Itdlia.

> Fisioterapeuta. Pés-doutor em Ciéncias da Satde, UFCSPA. Professor-adjunto do Departamento de Fisioterapia da UFCSPA. Porto Alegre, RS, Brasil.
Endereco para correspondéncia: Tais M. Cerentini. Avenida Goethe, 54, apto. 201, Porto Alegre, RS, Brasil. E-mail: taismcerentini@gmail.com
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Seguranca do Uso da Bandagem Compressiva no Tratamento do
Seroma Pés-Tratamento Cirurgico do Cancer de Mama

Erica Alves Nogueira Fabro'; Clarice Teoddzio?; Rejane Medeiros Costa®; Daniele Medeiros Torres*; Luiz Claudio Santos Thuler’; Anke Bergmann®

Introdugio: O seroma ¢ uma das complicacoes mais frequentes apds a cirurgia do cincer de mama. Definido
como acumulo anormal de fluido seroso que se desenvolve sob retalhos cutineos, estd associado ao risco de
edema, necrose, deiscéncia e redugao das fungdes do ombro, prolongando o periodo de recuperagio e levando ao
atraso na terapia adjuvante. A bandagem compressiva pode ser uma nova abordagem para tratamento do seroma.
Objetivo: Avaliar a seguran¢a da bandagem compressiva em pacientes com seroma secunddrio a cirurgia do cancer
de mama. Método: Ensaio clinico pré e pds intervencio que avaliou o uso da bandagem compressiva. Pacientes
indicadas & puncio aspirativa para tratamento do seroma foram submetidas a aplicacio local da Vitaltape® de 5
cm de largura, permanecendo por aproximadamente cinco dias. Foram entrevistadas previamente  intervencao e
ao final do estudo. Varidveis sociodemogréficas, sintomas locais, tolerancia e sentimento/sensacio provocados pelo
uso da bandagem durante o periodo de interveng¢ao foram coletados. Estudo aprovado pelo CEP (2.075.448).
Resultados: Foram incluidas no estudo 35 mulheres com média de idade de 56,7 anos (+12,1). Em relacao
aos desfechos, 8,6% apresentaram reagio cutinea no local da aplicacio, 85,7% sentiram-se satisfeitas e 68,5%
referiram seguranga com o uso da bandagem. Quanto as atividades de vida didria, 91,4% e 65,7% relataram
que a bandagem nao interferiu no convivio e na realiza¢iao das mesmas respectivamente. Conclusao: O uso da
bandagem compressiva pode ser considerado um método seguro no tratamento do seroma apds cincer de mama.
Palavras-chave: Cancer de Mama; Seroma; Bandagem Compressiva.

! Fisioterapeuta. Hospital do Céancer III (HCIII). Doutoranda em Oncologia pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA).
Rio de Janeiro, R], Brasil.

2 Fisioterapeuta. Mestranda em Oncologia pelo INCA. Rio de Janeiro, R, Brasil.

3 Fisioterapeuta. Doutora em Engenharia Biomédica pela Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFR]). HCIII/INCA. Rio de Janeiro, R, Brasil.

4 Fisioterapeuta. Doutoranda em Ciéncias da Sadde pela Escola Nacional de Satde Pablica, Fundagio Oswaldo Cruz (Ensp/Fiocruz), HCIII/INCA.
Rio de Janeiro, R], Brasil.

> Pesquisador-Associado. Doutor em Medicina pela UFR]. Pesquisa Clinica e Epidemiologia do INCA. Rio de Janeiro, R], Brasil.

¢ Pesquisadora-Associada. Doutora em Satde Publica pela Ensp/Fiocruz. Pesquisa Clinica e Epidemiologia do INCA. Rio de Janeiro, R], Brasil.
Endereco para correspondéncia: Erica Alves Nogueira Fabro. HCIII/INCA. Rua Visconde de Santa Isabel, 274 — Vila Izabel. Rio de Janeiro, R], Brasil.
CEP 20560-121. E-mail: efabro@inca.gov.br
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A Atuacéao da Fisioterapia Oncoldgica na Paciente com Céncer de Mama
Victoria Virginia Lira Ramos; Marieliza Aradjo Braga; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento

Introdugédo: O cincer de mama é mais incidente em mulheres, cujo tratamento pode ocasionar comorbidades e
influenciar na qualidade de vida. O objetivo desse trabalho foi prestar assisténcia fisioterapéutica oncoldgica a individuo
com diagnéstico de cincer de mama. Relato de caso: Trata-se de um relato de caso, realizado nas dependéncias do
Laboratério de Ciéncias e Tecnologia em Satide (LCTS). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187. C.C.N., sexo feminino, branca, 43 anos, vitva,
diagnosticada com carcinoma ductal invasivo, receptor hormonal positivo para estrégeno e progesterona, ¢ negatividade
para proteina Her-2. Em 2017, submetida a quimioterapia neoadjuvante; em 2018 foi submetida a mastectomia
radical modificada associada a esvaziamento axilar e reconstrugio mista com uso de retalho miocutineo do Grande
Dorsal; hormonioterapia adjuvante com uso de tamoxifeno. Houve rejei¢ao da prétese mamadria, associada a necrose
tecidual, a paciente necessitando ser submetida a novo procedimento cirtrgico. Como diagnostico fisioterapéutico
definiu-se: quadro dlgico em ombro esquerdo (CIF b28014); rigidez articular em ombro esquerdo (CIF b7101); déficic
de for¢a muscular em membro superior esquerdo (CIF b7301); déficit de resisténcia muscular em membro superior
esquerdo (CIF b7401); rigidez muscular em membro superior esquerdo (CIF b7800); fadigabilidade (CIF b4552).
Foi submetida a exercicios de reexpansio pulmonar, para aumento de volumes e capacidades ventilatérias; terapia
manual e cinesioterapia ativa. Conclusao: Conclui-se que com a prescri¢io fisioterapéutica reduziu o quadro algico,
favorecendo a amplitude articular para os movimentos do ombro, o ganho de forca e resisténcia muscular.
Palavras-chave: Oncologia; Cancer de Mama; Fisioterapia.
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A Aplicacao da Técnica de Irradiacao do Sangue Intravascular com
Laser Modificada Pode Melhorar o Sistema Imunolégico de Pacientes
Oncoldgicos em Tratamento Quimioterapico?

Bruna Louisy Soares de Macedo'; Jaqueline Munaretto Timm Baiocchi?; Larissa Lovise Campanholi®

Introdugéo: A técnica de Irradiagao do Sangue Intravascular com Laser (ILIB) modificado consiste na aplicacio
continua e direta do laser terapéutico vermelho na regido da artéria radial. Objetivo: Analisar se hd melhora da
imunidade e sintomas apds a aplicagdao de ILIB em pacientes submetidos & quimioterapia. Método: O estudo foi
realizado com 6 pacientes oncol6gicos metastdticos através de um protocolo de aplicagao de 30 minutos continuos uma
vez por semana, durante oito semanas. A andlise de sintomas foi feita através da escala de Edmonton ¢ a imunidade
verificada através de hemograma de rotina dos pacientes. A estatistica do estudo foi feita através do Teste Wilcoxon e
a pesquisa teve aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa do Cescage através do parecer n° 2.710.489. Resultados:
Houve diferenca estatisticamente significativa nos valores de hemoglobina (p=<0,001), hematdcrito (p=<0,001),
neutréfilo (p=0,025) e leucécito (p=0,018), representando a queda dos valores antes e apés a aplicagao do ILIB, fato
jé esperado devido a quimioterapia. As plaquetas nao apresentaram queda importante (p=0,593) e houve até aumento
em dois casos. Em relacdo aos sintomas da escala de Edmonton, houve melhora na dor (p=0,021) ¢ na sensagio de
bem-estar (p=0,001). Conclusdo: O ILIB nio promoveu melhora da imunidade, porém em relagio as plaquetas, o
ILIB parece ser positivo, necessitando de novos estudos com amostras mais expressiva. Houve melhora nos sintomas
de dor e bem-estar apds o tratamento com ILIB.

Palavras-chave: Laser; Oncologia; Imunossupressio; Quimioterapia.
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A Atuacdo da Fisioterapia Oncoldgica na Reabilitacao de Paciente
Hemato-Oncolégico

Marieliza Aradjo Braga'; Viciéria Virginia Lira Ramos?; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento?®

Introdugao: O linfoma ndo Hodgkin é um cincer hemato-oncolégico, que tem origem em células do sistema linfdtico
e se dissemina de maneira no ordenada. O objetivo desse trabalho foi prestar assisténcia fisioterapéutica oncolégica
a individuo com diagndstico de Linfoma nido Hodgkin, com possibilidade de cura. Relato de caso: Trata-se de um
relato de caso, realizado nas dependéncias do Laboratério de Ciéncias e Tecnologia em Satde, no Hospital Fundagao
Assistencial da Paraiba, em Campina Grande. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187. PS.S., sexo feminino, branca, 36 anos, solteira, com
diagnostico de linfoma nao Hodgkin de grandes células B, associado a derrame pleural bilateral e derrame pericdrdico.
A paciente foi submetida a procedimento cirtirgico para biopsia, pleurodese e pericardiocentese; posteriormente iniciou
protocolo de quimioterapia curativa, com uso de Rituximabe, Ciclofosfamida, Doxorrubicina, Vincristina e Predinisona,
porém foi diagnosticada com miocardiopatia consequente de cardiotoxicidade quimioterdpica, sendo suspenso o uso
da Doxurrubicina apés o terceiro ciclo de quimioterapia. Como diagnostico fisioterapéutico definiu-se: Ventilagio
superficial (CIF b4402); Déficit de forca muscular da musculatura ventilatdria (CIF b4450); Uso de musculatura
acessoria da ventilagio (CIF b4452); fadigabilidade (CIF b4552). Foi submetida a exercicios de reexpansio pulmonar,
para aumento de volumes e capacidades ventilatérias; espirometria de incentivo; terapia manual e cinesioterapia ativa.
Conclusao: Conclui-se que com a prescricio fisioterapéutica prescrita, houve minimizagao de quadro dlgico, melhora
da fun¢do pulmonar, melhora dos exames laboratoriais (lactato sanguineo) apds intervengio fisioterapéutica precoce,
melhorando quadro clinico, funcional e influenciando na qualidade de vida.

Palavras-chave: Oncologia; Oncologia; Linfoma nido Hodgkin; Fisioterapia.
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A Atuacao da Fisioterapia Oncoldgica no Paciente Diagnosticado com
Cancer de Pulmao em Cuidados Paliativos

Victéria Virginia Lira Ramos'; Marieliza Aradjo Braga?; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento®

Introdugéo: O cincer de pulmao ¢ o mais incidente no mundo. No Brasil, para 2018-2019, estima-se 18.740 casos
de cancer de pulmao. Os cuidados paliativos consistem em promover ao individuo uma assisténcia transdisciplinar,
proporcionando melhor qualidade de vida e boa morte. O objetivo desse trabalho foi prestar assisténcia fisioterapéutica
oncoldgica a um paciente diagnosticado com cincer de pulmio em cuidados paliativos. Relato de caso: Trata-se de
um relato de caso, realizado nas dependéncias do Hospital da FAP. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187. A.A.M., sexo masculino, branco,
53 anos, ex-tabagista, com diagndstico de Cincer de Pulmio (C34.9), de tipo histolégico adenocarcinoma de pulmio
grau III histoldgico, estddio IV, com metdstase 6ssea no ombro direito, com Performance Status (PS) 1. Submetido
a radioterapia paliativa, para alivio dlgico em ombro direito, concomitantemente, a quimioterapia paliativa, com uso
de IRESSA. Apés avaliagio o diagnéstico fisioterapéutico foi quadro dlgico em ombro direito (CIF b28014); rigidez
articular em ombro direito (CIF b7101); rotagio medial de ombro direito (CIF b7200); déficit de forca muscular
em membro superior direito (CIF b7301); déficit de resisténcia muscular em membro superior direito (CIF b7401);
rigidez muscular em membro superior direito (CIF b7800); fadigabilidade (CIF b4552). Foram utilizadas técnicas
de reenxpansio pulmonar, aumento de volumes e capacidades pulmonares, exercicio aerébico de baixa sobrecarga,
com melhora do quadro clinico e dos exames laboratoriais. Conclusao: Conclui-se que a prescri¢io da fisioterapia
favoreceu a evolugio do quadro dlgico e da amplitude de movimento articular do ombro direito.

Palavras-chave: Cincer de Pulmio; Cuidados Paliativos; Fisioterapia.

! Graduanda em Fisioterapia pela Universidade Estadual da Parafba (UEPB). Campina Grande, PB, Brasil.

*Fisioterapeuta. Pés-graduada em Oncologia Clinica. Faculdades Integradas de Patos (FIP). Campina Grande, PB, Brasil.

3 Fisioterapeuta. Doutora em Engenharia de Processos. Departamento de Fisioterapia da UEPB. Campina Grande, PB, Brasil.

Endereco para correspondéncia: Marieliza AratGjo Braga. Rua Pedro Barbosa, 35 — Cruzeiro. Campina Grande, PB, Brasil. CEP 58415-660.

E-mail: marieliza_braga@hotmail.com




Caderno Suplemento da RBC

A Funcao Renal Admissional é Associada a Mortalidade de Pacientes
Oncoldgicos na Unidade de Terapia Intensiva

Giovana Salomdo Melo'; Cleuma Oliveira Soares'; Edila Monteiro de Andrade'; Isabella Boechat Faria Santos'; Thalia Saraiva de Mendonga'; Jodo
Simdo de Melo Neto?

Introdugao: Pacientes com neoplasia estio sujeitos a desenvolver complicagoes, seja pela doenga que pode afetar quase
todos os sistemas orginicos ou pelo tratamento agressivo. Nesse sentido, os rins atuam como filtro de substincias,
reguladores do equilibrio hidroeletrolitico e acidobdsico, portanto, indices alterados de algumas substincias sao
observados pela sobrecarga da funcio renal. Objetivo: Analisar a associagio entre a fungio renal durante a admissio
na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e a mortalidade de pacientes oncolégicos no periodo da internagio em hospital
referéncia na Regiao Amazonica. Método: Estudo retrospectivo com a anilise inferencial de 51 prontudrios. Estudo
aprovado pelo Comité de Eticaem Pesquisa, n. 2.518.290. Foi realizada a andlise da associagao entre os indices elevados
de Ureia e Creatinina plasmdticos na admisso & mortalidade durante a internacio na UTI. Foram excluidos prontudrios
que apresentaram dados incompletos e outros com diagndsticos nao oncoldgicos. Para verificar a associagdo entre as
varidveis foram realizados Odds Ratio (OR) com intervalo de confianca de 95% (IC95%) e teste de Fisher’s (p). Foi
considerado p<0,05 como nivel de significAncia. Resultados: Os pacientes com indices elevados de creatinina tiveram
quatorze vezes mais chances de evoluir a ébito que pacientes com indices normais (OR: 14.5; IC95%: 1,62-129,6;
p=0,0006). Com relagdo i ureia a ocorréncia de ébito foi trinta vezes maior em pacientes com taxas elevadas (OR:
30.8; 1C95%: 1,64-577,3; p=0,0009). Conclusao: Conclui-se que pacientes oncolégicos que evoluiram com 6bito
possufam alteracdo da fung¢io renal.

Palavras-chave: Neoplasia; Ureia; Creatinina; Unidades de Terapia Intensiva.
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A Incidéncia de Neoplasias do Sistema Digestivo em Idosos Internados
em uma Unidade de Terapia Intensiva

Daniela Silva e Silva'; llva Lana Balieiro Capela?; Samara da Rocha Cunha®; Sandy Amara Costa Silva de Caldas*; Saul Rassy Carneiro®

Introdugao: O cancer do sistema digestivo estd entre os mais incidentes no Brasil. A deteccio precoce desses tipos
de neoplasia possibilita uma maior expectativa e qualidade de vida. Por isso, analisar a incidéncia dos casos ¢ de
suma importincia para a identificagio de fatores auxiliem na prevengio e tratamento adequado. Objetivo: Verificar
a incidéncia de neoplasias do sistema digestivo em idosos internados em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI).
Método: Estudo observacional, descritivo e retrospectivo de andlise de prontudrios de 65 idosos internados em uma
UTTI diagnosticados com neoplasias do sistema digestivo no perfodo de 2016 ¢ 2017. Estudo aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do referido hospital sob o parecer n° 2.682.632. Resultados: Identificou-se a média de idade de 69
anos (60-87), com predominincia do sexo masculino. Dentre as neoplasias do sistema digestivo, a mais predominante
foi de estomago (51%), seguida do cAncer de intestino (22%), pAncreas (12%), vias biliares (6%), seguido de esdfago
(4%) e boca (4%). O tempo médio de permanéncia na UTI foi de 11 dias e dos 65 idosos, 85% tiveram alta e 15%
obtiveram uma piora do quadro, o que culminou em 6bito. Conclusao: Este estudo demonstrou um elevado nimero
de casos de neoplasias do sistema digestivo em idosos internados em uma UTI, com predominancia do cincer de
estdmago, ratificando os estudos existentes que demonstram esta como a neoplasia de maior ocorréncia, principalmente
na Regido Norte.

Palavras-chave: Oncologia; Satide do Idoso; Sistema Digestivo; Unidades de Terapia Intensiva.
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A Terapia Complexa Descongestiva no Linfedema Oncoldgico: Relato
de Experiéncia

Francine Fischer-Sgrott'; Gabriela Krauss?; Quezia Duarte®; Rubia Mara Giacchini Kessler*

Introdugéo: Para o tratamento do linfedema preconiza-se a Terapia Complexa Descongestiva (TCD), que consiste
na realizacdo de Drenagem Linfética Manual (DLM), cuidados com a pele, exercicios miolinfocinéticos e técnicas
de bandagem compressiva (ineldstica ou eldstica). Objetivo: Avaliar a variagio do linfedema pré e pés a TCD em
um grupo de pessoas com linfedema oncolégico, que participaram do tratamento intensivo de quatorze dias no Leal
(Laboratério de Ensino e Assisténcia em Linfedema), na Universidade do Vale do Itajai (Univali), tratadas com TCD.
Método: As pesquisadoras aplicaram os resultados das perimetrias, realizadas com fita métrica, na férmula do cone
truncado, onde foi calculado o volume de cada segmento, e o volume total foi mensurado. Foi realizada uma pesquisa
de cardter quantitativo, por abordagem indireta, com andlise dos prontudrios deste laboratério, de 2016 até 2017,
aprovada pelo Comité de Etica da Universidade, parecer niimero 2.293.173. Resultados: Os resultados evidenciam
que houve varia¢do do linfedema, sendo que 70% apresentaram reducio da sua volumetria, 10% apresentaram
estabilizacdo de volumetria, sem redugio ou aumento do linfedema e 20% dos participantes obtiveram aumento da
sua volumetria, possivelmente por fatores externos que influenciaram na eficicia da TCD (ganho de peso, alteracoes
climdticas, assiduidade e a falta de adesio ao tratamento). Conclusio: Conclui-se assim que a TCD possuiu mais pontos
positivos que negativos, e pode-se afirmar que ela ¢ eficaz se realizada de maneira adequada, necessitando atentar-se
para os fatores externos influenciadores que prejudicam a evolugio do tratamento.
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Abordagem Fisioterapéutica na Fadiga Relacionada ao Céancer:
Resultados preliminares de Revisao Sistematica
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Introdugao: A fadiga relacionada ao cincer (FRC) se manifesta entre 75% e 95% dos pacientes comprometendo as
atividades da vida didria e a qualidade de vida. A fisioterapia na oncologia tem como objetivo preservar e restaurar a
integridade cinético-funcional de 6rgaos e sistemas, bem como minimizar a fadiga relacionada ao cincer. Objetivos:
Analisar as abordagens fisioterapéuticas na fadiga relacionada ao cAncer descritas nos artigos cientificos publicados
nos tltimos dez anos. Método: Este estudo é uma revisio sistemdtica nas bases de dados CAPES, PubMed, EBSCO,
LILACS e Scielo, usando palavras norteadoras CANCER, FADIGA e FISIOTERAPIA. Os artigos selecionados foram
estudos clinicos realizados nos dltimos 10 anos de investigagao (i.e.: desde 2008), publicados em revistas indexadas,
em portugués, inglés e espanhol, foram encontrados 282 artigos nas bases de dados, destes, foram lidos titulo, resumo
e palavras-chave. Esta revisdo sistemdtica foi registrada no International Prospective Register of Systematic Reviews
(PROSPERO), o qual consta como cédigo de inscricio CRD42018106285. Apés a leitura inicial foram selecionados
20 estudos. Resultados Preliminares: As condutas fisioterapéuticas mais descritas nos estudos foram exercicios
supervisionados em solo ou na dgua de forca ¢ resisténcia e exercicios nio supervisionados Conclusao: Apesar dos
estudos analisados nao descreverem detalhadamente as condutas realizadas, dificultando a andlise, houve melhora na
fadiga relacionada ao cincer e qualidade de vida dos pacientes avaliados.
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Anélise Biofotométrica sobre a Amplitude de Movimento de Ombro e
sua Relacdo com a Funcionalidade em Mastectomizadas

Lucas dos Santos Galaverna'; Lais Cristina Magalhdes Xavier’; Maria Selma Duarte Nogueira®; Eliane Maria de Carvalho?; Frederico Tadeu Deloroso®

Introdugéo: Os procedimentos cirtirgicos no cincer de mama sao agressivos e ocasionam consequéncias negativas
a mulher, como a redu¢io da amplitude de movimento (ADM) de ombro. A biofotometria é um recurso capaz de
avaliar a biomecanica e suas implicag6es na postura, mostrado fidedignidade, precisio e reprodutibilidade. Objetivos:
Averiguar as caracteristicas cinesioldgicas do ombro e relacionar com a funcionalidade em mulheres mastectomizadas.
Método: Pesquisa quantitativa transversal, aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos (parecer
2.731.732), com 27 mulheres em acompanhamento no Hospital do Cancer de Uberlandia, as quais foram submetidas
a avaliagao biofotométrica com marcagdes em pontos especificos e padronizados nos membros superiores (MMSS) para
andlise de ADM em vista frontal e perfil e aplicagio do questiondrio de disfuncio de brago, ombro e mio (DASH)
antes e apos quatro meses de intervencio fisioterapéutica. Resultados: Em relagio 8 ADM, observou-se que todos
os movimentos dos MMSS encontram se alterados, a abdugio e flexdo do ombro homolateral, antes e apds quatro
meses foram de 1320+31° ¢ 15301210 (p=0,07) e 129°+36° ¢ 153+21° (p=0,09), respectivamente. O escore do DASH
diminuiu de 41,2424,8 para 27,7+23,3, ¢ nas questoes que envolvem abdugio e flexao de ombro, houve maior aumento
da porcentagem de respostas no item “nenhuma dificuldade”, com média de 34,6% para 71,4%. Conclusao: Todos os
movimentos encontram-se alterados no membro homolateral a cirurgia, principalmente a abdugao e flexdo do ombro,
repercutindo na funcionalidade, entretanto, houve melhora da ADM e significativa melhora da funcionalidade apds
quatro meses de intervencao.
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Anélise Comparativa de Parametros de Avaliacao Fisioterapéutica no
Tratamento do Cancer de Mama

Marieliza Aradjo Braga'; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento?

Introdugio: O cincer de mama é o mais incidente entre mulheres, e as op¢oes terapéuticas disponiveis para o tratamento
clinico e locorregional ocasionam déficit ventilatério e funcional. Esse estudo objetivou avaliar comparativamente
parAmetros cinético-funcionais e ventilatérios, no pré e pés-operatério imediato, de uma paciente submetida a
procedimento cirdrgico para tratamento do cAncer de mama. Estudo de caso: Trata-se de um estudo de caso, onde
M.EE sexo feminino, parda, 73 anos, diagnosticada com carcinoma ductal invasivo, submetida & segmentectomia
associada a linfandectomia axilar, avaliada no pré-operatério e apds 24 horas do procedimento cirtrgico. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Eticaem Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187.
Analisando comparativamente os dois momentos, foi possivel observar diferenga na mobilidade tordcica, avaliada a
partir da cirtometria, com diminuicio em 64% para mobilidade apical e 33,3% para mobilidade xifoide. Considerando
a manovacuometria, a paciente mostrou uma queda de 16,6% para a pressao inspiratdria mdxima e 37,5% para pressio
expiratdria méxima. Conclusao: Conclui-se que ¢ imprescindivel a avaliacdo da fun¢do pulmonar e cinético-funcional,
evidenciando sua importincia no pré e pds-operatério imediato, para deteccio precoce de alteracoes ventilatdrias e
cinético-funcionais inerentes a cada etapa do tratamento, favorecendo a intervencio fisioterapéutica personificada e
tecnicamente qualificada.
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Aplicabilidade da Terapia Robética com Armeo Power em Pacientes
Oncologicos

Daniela Santana Polati Silveira'; Jéssica Peixoto de Aradjo?; Renata Cardoso?; Pedro Malhado Trove?; Almir Coca Sarri®

Introdugao: A utilizacio da terapia robética como reabilitagao, é um processo inovador, pois engloba a utilizacio da
realidade virtual no cotidiano da reabilitacio oncolégica. Objetivo: Analisar o perfil do paciente oncolégico submetido
a terapia robdtica com Armeo Power no Hospital de Céncer de Barretos, avaliando a funcionalidade adquirida ao
perfil histopatolégico. Métodos: Trata-se de um estudo observacional descritivo, na qual foi analisada a intervengao da
terapia robética com Armeo Power (Hocoma Inc., USA) durante o ano de 2018, visando compreender as alteragoes
funcionais relacionadas ao tipo histoldgico ¢ estadiamento clinico dos pacientes oncoldgicos submetidos a Terapia
Robética com Armeo Power (Hocoma Inc., USA). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Eticaem Pesquisa (CEP) da
instituigdo, o qual foi cadastrado sob o CAEE: 85455418.0.0000.5437. Resultados: A andlise do perfil dos pacientes
oncoldgicos submetidos & Terapia Robética com Armeo Power foi estratificada de acordo com o tipo histolégico.
Observamos maior incidéncia da neoplasia de mama — carcinoma ductal infiltrativo, neoplasia do sistema nervoso
central - glioma, tumores Gsseos - osteossarcoma. As principais alteracoes funcionais foram redugio da for¢a muscular,
amplitude de movimento e coordenagio motora, na qual ¢ possivel observar a fungio da terapia robdtica para cada
tipo histopatoldgico, sendo a mesma associada 2 realidade virtual raim mung, frisbee, treasure island e goalkeeper.
Discussiao e Conclusao: Concluimos que o perfil fisico funcional dos pacientes portadores de glioma, apresentam
maiores alteragdes funcionais e em segundo lugar o carcinoma ductal infiltrativo, apresentando alteracoes funcionais
semelhantes como redugio da forca muscular, redugio da amplitude de movimento e alteragao da coordenagio motora.
Palavras-chave: Oncologia; Reabilitagio; Robética.
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Aplicacao da Escala de Rosenberg para Avaliacao da Autoestima de
Mulheres Submetidas a Cirurgia Oncolégica Mamaria

Gian Fonseca do Rozario'; Alinny Cristiny de Araujo Peres?; Nayara Cunha da Silva®; Lucas dos Santos Galaverna®; Eliane Maria de Carvalho®

Introdugédo: Na maior parte dos casos de cincer de mama feminino, hd boa resposta ao tratamento. Porém, a satdde
psicolégica das mulheres pode ser bastante afetada, principalmente quando submetidas a cirurgias que podem levar
a mutilacdo. A autoestima pode sofrer impacto do tratamento cirdrgico e ¢ utilizada para compreender a experiéncia
de mulheres neste contexto. Objetivo: Avaliar a autoestima de mulheres submetidas & abordagem cirtrgica como
tratamento para o cincer de mama. Método: Estudo descritivo, correlacional, transversal, quantitativo, aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos (parecer 2.731.732), com amostra de conveniéncia, em um
hospital pablico em Minas Gerais. Para obtengio dos dados da varidvel dependente, autoestima, utilizou-se a Escala
de Autoestima de Rosenberg e dos dados das varidveis independentes, sociodemograficas e clinicas, um questiondrio
com questdes sociodemogréficas e clinicas e consulta a prontudrios. Resultados: Foram avaliadas 27 mulheres. A
andlise descritiva da autoestima e das varidveis sociodemogréficas convergiu com a literatura. Em relagao as varidveis
clinicas, somente o tipo predominante de cirurgia, conservador, divergiu da literatura. Apenas o tempo decorrido entre
o diagndstico e o tratamento cirtrgico, que nio foi considerado em outros estudos, obteve correlagdo estatisticamente
significante com a autoestima (correlagio negativa), divergindo da literatura. Conclusao: O achado inédito de que
o tempo transcorrido entre o diagndstico e A cirurgia influenciou na autoestima das mulheres avaliadas evidenciou
a necessidade de outros estudos acerca do impacto da trajetéria da mulher até a realizacio do tratamento cirtrgico,
envolvendo atrasos, em dimensoes psicossociais, entre as quais a autoestima.
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Aplicacao da Fotobiomodulacao no Tratamento de Radiodermite em
Pacientes com Cancer de Mama Submetidas a Radioterapia

Mayara Wilpert'; Larissa Louise Campanholi?

Introdugéo: O cincer de mama ¢ o tipo mais comum em mulheres e uma das formas de tratamento ¢ a radioterapia
(RT), que tem como complicagio comum a radiodermite (RD), uma lesdo cutinea, que pode levar a interrupg¢io do
tratamento. Objetivo: Determinar a eficdcia da utilizacdo da terapia de fotobiomodulacio (FBM) na prevengio e
tratamento da RD em pacientes submetidas 2 RT devido ao cAncer de mama. Método: Estudo clinico, prospectivo com
cardter experimental, onde as pacientes receberam aplicacio de FBM na mama, utilizando placa de LED multipontos
nas cores azul e vermelha, trés vezes por semana, desde o primeiro dia de tratamento com RT, além de avaliagio de pele
através de leitor com tecnologia de bioimpedéncia (Skin Up). Este estudo foi aprovado pelo parecer n® 2.710.549 do
Comité de Etica do Cescage. Resultados: A incidéncia de RD nas pacientes foi correspondente a 75% (50% grau 1
e 25% grau 2), embora tenham desenvolvido lesdes, principalmente, em regides onde nao foi aplicada FBM. Apenas
duas (16,7%) pacientes apresentaram RD grau 2 evoluindo para grau 3 e precisaram suspender o tratamento de RT,
realizando FBM didria, até melhora da lesdo. A luz azul nio apresentou melhora da hidratagao tecidual (p=0,347) e
oleosidade (p=0,754). Conclusao: A FBM foi benéfica no tratamento da RD, pois ndo ocorreu nenhum caso de lesao
grau 3, porém para a prevengio de RD em todo o campo irradiado, sugere-se a confec¢do de um dispositivo maior,
abrangendo todas as dreas afetas pela RT.

Palavras-chave: Fototerapia; Radioterapia; Radiodermatite; Cancer de Mama.
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Assisténcia a Mulher com Reconstru¢do Mamaria apos Cancer da
Mama: Visao dos Profissionais da Satde e das Mulheres

Cilene Volkmer'; Evanguelia Kotzias Atherino dos Santos?

Introdugao: O impacto do diagndstico de cincer da mama e da reconstrugio mamdria na vida das mulheres é
notério, gerando estresse emocional e tornando a abordagem profissional uma tarefa peculiar e dificil. Objetivo:
Esta pesquisa qualitativa objetivou compreender o modo de assisténcia prestada & mulher com cincer da mama que
realizou reconstrugio mamdria, na visio dos profissionais da satide e das mulheres. Método: Foram utilizados os
referenciais tedrico-metodolégicos Teoria Fundamentada nos Dados e Interacionismo Simbédlico, sendo entrevistados
31 participantes, 21 mulheres e 10 profissionais da satde, nos domicilios/local de trabalho, em Florian6polis/SC,
compondo 4 grupos amostrais, com amostragem teérica e saturagio dos dados, de abril a dezembro de 2015. O processo
analitico constou da codificagio aberta e axial. Projeto aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa CEPSES/SC (Parecer
Ne 807905). Resultados: emergiram dos dados as categorias: descrevendo o trabalho dos profissionais; profissionais
e as habilidades necessdrias na assisténcia; A visao dos profissionais sobre as mulheres e Mulheres refletindo sobre o
relacionamento com profissionais da satide. Profissionais concordam sobre importincia de acompanhamento integral
das mulheres, porém apontam como principal dificuldade a inexisténcia de trabalho em equipe. Conclusao: na visio
dos profissionais as mulheres nao compreendem a diferenca entre cirurgia estética e reparadora da mama, enquanto as
mulheres ficam divididas entre referir assisténcia ideal e ficar completamente insatisfeitas com a assisténcia recebida.
Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Procedimentos Cirtirgicos Reconstrutivos; Profissional da Satde; Relagoes
Médico-Paciente; Pesquisa Qualitativa.
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Associacao de Sepse e Choque com a Mortalidade em Pacientes
Oncoldgicos em Unidade de Terapia Intensiva na Regiao Amazonica

(leuma Oliveira Soares'; Edila Monteiro de Andrade?; Giovana Salomdo Melo?; Isabella Boechat Faria Santos?; Thalia Saraiva Mendonga?; Jodo Simdo
de Melo Neto®

Introdugdo: Sepse ¢ uma disfuncio organica generalizada causada por infecgio. Choque ¢é a incapacidade de o
sistema circulatério oferecer suporte de oxigénio e nutrientes aos tecidos. A sepse e o choque circulatério podem estar
associados a mortalidade. O estado imunolégico debilitado do paciente oncolégico é um fator de risco para sepse e
outras complicacoes. Objetivo: Analisar a associagio entre sepse e choque com a mortalidade em pacientes oncolégicos
internados na Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Método: Trata-se de um estudo retrospectivo, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa, n.2.518.290. Foram analisados 50 prontudrios de pacientes oncoldgicos admitidos na
UTI de hospital referéncia na regiao Amazonica. As varidveis estudadas foram sepse, choque circulatério e mortalidade.
Para analisar a associacdo entre as varidveis categdricas foi utilizado o teste de Fisher (p). Visando verificar o nivel da
associagao foi utilizado Odds Ratio (OR), com intervalo de confianga de 95% (IC 95%). Resultados: A neoplasia no
sistema digestério e rgaos anexos (54%) foi o tipo mais comum. Pacientes que adquiriram sepse (70%) na UTT tiveram
dezessete vezes mais chances de evoluir a ébito (IC 95%: 1,665-173,56; p=0,0118). Os pacientes que desenvolveram
choque (62%) tiveram dez vezes mais probabilidade de evoluir a ébito (IC 95%: 1,011-98,933; p=0,0396). Os tipos
mais frequentes de choque circulatério foram: séptico (58%), hipovolémico (6,4%) e distributivo (9,6%). Conclusio:
A sepse e choque circulatério sio frequentes durante a internagao de pacientes oncolégicos na UTI e tais complicacoes
sdo associadas com a mortalidade.
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Associacao dos Problemas do Sono com a Funcionalidade de Mulheres
Sobreviventes ao Cancer de Mama

Adriano Lourengo'; Amanda Almeida Gomes Dantas?; Diego de Sousa Dantas®

Introdugéo: A qualidade do sono de mulheres com cincer de mama é geralmente prejudicada durante o tratamento
clinico e ao longo da sobrevida livre da doenca. Por isso, ¢ importante compreender como problemas do sono afetam
a capacidade e desempenho nas atividades e participacdo social dessas mulheres Objetivo: Verificar associagio entre
problemas do sono e funcionalidade de mulheres sobreviventes ao cAncer de mama. Métodos: Trata-se de um estudo
transversal, desenvolvido com mulheres hd pelo menos 1 ano do término dos tratamentos clinicos. Os dados foram
coletados por meio do Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) para avaliar a qualidade do sono; World Health
Organization Disability Assessment Schedule 2.0 (WHODAS 2.0) e Disabilities of the arm and Shoulder (DASH)
para avaliar a funcionalidade e incapacidade de membros superiores, respectivamente. Utilizou-se regressoes lineares
bivariadas para avaliar a associacio do sono precdrio com a funcionalidade, deficiéncia e incapacidade de membros
superiores com p <0,05. Aprovagio CEP UFRN CAAE: 67839617.9.0000.5588. Resultados: Das 32 mulheres
incluidas no estudo, 71,9% possuem sono precdrio. As andlises bivariadas demonstraram associaco significativa entre o
sono precdrio e piora da funcionalidade e maior incapacidade de membros superiores, aumentando em 15,32 o escore
total do WHODAS 2.0 (R2 Ajustado=0,231; p=0,003) ¢ em 22,47 a pontuacio final do DASH (R2 Ajustado=0,292;
p=0,001). Conclusao: O presente estudo mostrou que o sono precdrio é preditor de piores escores para funcionalidade
e desempenho funcional de membros superiores, revelando repercussoes negativas na vida dessas mulheres.
Palavras-chave: Cancer; Sobreviventes; Sono; Deficiéncia; Incapacidade Funcional.
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Associacao entre Nivel de Deficiéncia e Desempenho dos Membros
Superiores, Fadiga e Qualidade de Vida de Mulheres Sobreviventes
ao Cancer de Mama

Caroline Gomes Gongalves'; Adriano Lourengo?; Amanda Almeida Gomes Dantas®; Diego de Sousa Dantas*

Introdugio: De acordo com a Classificacio Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde, deficiéncia humana
resulta em um estado de associagio negativa entre fatores bioldgicos, atividade e participagio do individuo em seu
contexto. Contudo, estudos de associacio entre deficiéncia, funcionalidade e outras varidveis de interesse clinico da
reabilitacdo em pacientes com cAncer ainda sdo escassos. Objetivo: Avaliar a associacio entre o nivel de deficiéncia,
a incapacidade de membros superiores, fadiga e qualidade de vida em mulheres sobreviventes ao cincer de mama,
com pelo menos um ano apds o tratamento clinico. Métodos: Estudo transversal, desenvolvido junto a 29 mulheres
que apresentavam deficiéncia de diferentes niveis. Questiondrios utilizados para coleta: World Health Organization
Disability Assessment Schedule 2.0 (WHODAS 2.0), Disabilities of the arm and Shoulder (DASH e o Functional
Assessment of Cancer Therapy-Fatigue (FACT-F). A andlise comparativa entre grupos, deficiéncia leve e deficiéncia
moderada, foi realizada através do teste t e Mann Whitney com p<0,05. Ntmero do Comité de ética a e Pesquisa
da UFRN: 67839617.9.0000.5588. Resultados: Observou-se diferenca significativa para varidveis “escores total”
no DASH (p=0,001) ¢ FACT-F (p=0,003) ¢ dominios bem-estar funcional (p=0,018), bem-estar fisco (p=0,002),
bem-estar emocional (p=0,048) e a fadiga (p=0,013). O dominio bem-estar social/familiar (p=0,432) nio apresentou
diferenca entre os grupos. Conclusao: Mulheres sobreviventes ao cAncer que possuem niveis moderado de deficiéncia
apresentam maior incapacidade de membros superiores, pior qualidade de vida, pior bem-estar funcional, fisico e
emocional e mais fadiga quando comparadas a mulheres com deficiéncia leve.
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Atuacao da Fisioterapia em Cuidados Paliativos no Setor Oncoldgico
Adulto
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Cardoso Pereira*

Introdugao: O cincer ¢ a principal causa de morte sendo considerada problema de Satide Publica. Com isso os
cuidados Paliativos, que ganhou vida em 1960 no Reino Unido, com a finalidade de manter, prevenir e reabilitar a
funcionalidade, proporcionando assim uma melhor qualidade de vida ao paciente. Objetivo: O estudo objetiva revisar
trabalhos que abordem a atuagio da fisioterapia em cuidados paliativos em oncologia adulto comparando as técnicas
e suas especificidades. Métodos: Revisdo sistemdtica da literatura, pelas bases de dados, PubMed/MedLine, SciELO,
Lilacs e Embase a partir dos DeCS Oncology, Palliative Care, Physiotherapy nos idiomas inglés e portugués. Resultados:
Foi utilizado um total de 7 trabalhos, ensaios clinicos, de 2008 a 2018 onde a maior amostra foi formada por 35
participantes e a menor por 16 em sua maioria com Cancer de Mama, as pesquisas apontaram técnicas de fisioterapia em
pacientes oncoldgicos. H4 um consenso dos trabalhos analisados de que mesmo sendo pouco solicitada, a fisioterapia se
mostra eficaz na abordagem paliativa, utilizando diversas técnicas como cinesioterapia, mais frequentemente utilizada,
a estimulacdo elétrica transcutinea, mobilizacio e alongamento proporcionando ao paciente uma melhor qualidade
de vida aliviando seus sintomas e melhorando sua funcionalidade. Conclusao: A andlise mostrou que a fisioterapia é
eficaz nos cuidados paliativos, j4 que proporciona melhora na funcionalidade e na qualidade de vida dos pacientes. A
cinesioterapia parece ser a técnica mais eficaz e isoladamente a eletroestimulagio também apresenta bons resultados.
Ainda nio hd estudos que evidencie as duas técnicas simultaneamente.
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Atuacao da Fisioterapia em Pacientes Oncoldgicos Pediatricos: Revisao
Sistematica

Amanda Estevéo'; Jessica Aguiar?; Pdmella Cipriano?; Alessandra Cristina Biagi*; Marcia Cristina Cunha?®

Introdugédo: O cincer ¢ uma neoplasia maligna que tem capacidade de infiltrar tecidos e se instalar a distdncia. A
fisioterapia aplicada a oncologia pedidtrica apresenta-se como um meio de restaurar a integridade funcional dos
érgaos e sistemas, visando minimizar sequelas, atuando de forma preventiva e deixando-os aptos para desenvolver
suas atividades, respeitando as caracteristicas proprias desses pacientes, quanto a idade, maturidade fisica e intelectual.
Objetivo: Realizar uma revisio sistemdtica e apresentar a atuacio da fisioterapia em pacientes oncolégicos pedidtricos.
Métodos: Trata-se de um estudo de revisdo sistemdtica da literatura, para a realizacdo do mesmo foi feita uma busca
nas bases de dados, Pedro, SciELO e Pubmed, utilizando as palavras-chave: fisioterapia, crianca e os descritores no
idioma inglés: children, oncology, physical therapy specialty, exercice therapy, rehabilitation, cancer. Resultados:
Para a realizacio desse estudo foram encontrados 24 artigos, sendo 11 relevantes a revisio. Estudos mostraram que
a terapéutica melhorou tanto a qualidade de vida e forca muscular, quanto a coordenacio e cognicio dos pacientes,
contribuindo para redugio de quadros dolorosos e evitando possiveis complicacdes advindas do tratamento, sejam elas
ap6s cirurgias ou longos periodos de imobilizagio. Conclusao: Apesar do pequeno nimero de estudos, foi possivel
observar que a intervengio fisioterapéutica se mostrou eficaz no tratamento, proporcionando melhor qualidade de
vida através da manutengio da integridade fisica e cognitiva dos pacientes oncolégicos pedidtricos.

Palavras-chave: Fisioterapia; Crianga; Reabilitagio; Cancer.
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Avaliacao da Cintura Escapular em Pacientes no Ps-Operatorio de
Cancer de Mama Submetidos ao Método Pilates

Isabela Buzato Garcia Martim'; Bruna Thesolim?; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Ferreira de Rezende?

Introdugao: A cirurgia por cAncer de mama pode levar a diminuigio da amplitude de movimento da cintura escapular
e isso pode levar a alteragoes da funcio do ombro. Objetivo: Avaliar o efeito do método Pilates sobre a simetria
do ombro e estabilidade escapular nos movimentos do ombro em pacientes no pés-operatério tardio de cincer de
mama. Métodos: Foram selecionadas 42mulheresno pés-operatério tardio de cAncer de mama que passaram por
uma avaliagio admissional e apés 30 dias de Pilates. Para avaliacio foram utilizados alguns testes especiais: Teste de
Apley e deslizamento lateral da escdpula. Os exercicios de Pilates foram realizados 2 vezes por semana em estidio de
Pilates utilizando todos os equipamentos e, durante a sessao foram realizados exercicios para todos os seguimentos
corporais. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica - CAAE: 90444518.5.0000.5382; Parecer: 2.727.717.
Resultados: O teste de deslizamento lateral da escapula ¢é utilizado para determinar a estabilidade da escdpula durante
os movimentos da articula¢io glenoumeral, na avaliagio admissional foi observado que 30% das mulheres avaliadas
apresentavam instabilidade escapular e apds 30 dias de Pilates estd instabilidade ainda se manteve. O teste de Apley
que avalia a simetria dos ombros, na avaliagdo admissional 35,71% das mulheres apresentavam assimetria e apds 30
dias de Pilates apenas 15,63% das mulheres. Conclusao: A simetria dos movimentos do ombro parece estar sendo
reestabelecida nas mulheres avaliadas apesar da estabilidade escapular nio ter sido recuperada.

Palavra-chave: Oncologia; Cancer de Mama Fisioterapia; Mastectomia.
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Avaliacao da Entropia por meio de Imagens de Ultrassom do Membro
Superior Afetado e nao Afetado pelo Linfedema

Carla Silva Perez'; Carolina Fernandes Mestriner?; Ana Paula Ferro?; Felipe Wilker Grillo®; Anténio Adilton Oliveira Carneiro*; Elaine Caldeira de
Oliveira Guirro®

Introdugio: O linfedema é a morbidade mais comum apés o tratamento do cAncer de mama, devendo ser acompanhado
e a ultrassonografia ¢ uma ferramenta em potencial para avaliagio da disfungao e outras alteragdes dérmicas. A entropia,
medida de desordem do tecido subcutineo, pode ser usada para caracterizar diversos tecidos através da imagem emitida
pela ultrassonografia, sendo que quanto maior for a desordem de um sistema, maior serd a sua entropia. Objetivo:
Mensurar a entropia do tecido subcutdneo no linfedema por meio de imagem de ultrassom e sua topografia. Método:
O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (3802/2017). As 42 pacientes que apresentavam linfedema
secunddrio ao tratamento do cincer de mama realizaram a avaliagio por meio de ultrassonografia obtidas através do
equipamento Ultrasonics Sonix RP, com transdutor linear de 9 -15 MHz, ganho de 70%, profundidade de 5,0 cm,
sendo coletadas imagens modo B e sinal de radiofrequéncia dos membros superiores. Um phanton de 2,5 cm foi
utilizado entre o transdutor ¢ a pele, ambas as superficies acopladas com gel para ultrassom. O sinal foi coletado na
regido anterior do membro superior nos sete pontos ja definidos para mensuragio da perimetria e foram obtidos 30
frames para cada ponto. Para processamento das imagens, foi utilizado o software Image J. Resultados: Os resultados
referentes a entropia ndo variaram de forma significativa entre membros superiores. Conclusao: Através das imagens
obtidas nao foi possivel verificar alteragio da entropia entre o membro afetado e nio afetado pelo linfedema.
Palavra-chave: Ultrassom; Linfedema; Cancer de Mama.
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Avaliacao da For¢a de Preensao Manual nos Pacientes Pds-Operatorio
Tardio de Cancer de Mama Submetidos ao Método Pilates na
Reabilitacao

Renan Fernandes Camargo da Silva'; Vanessa Fonseca Vilas Boas?; Bruna Luiza Thesolim®; Laura Ferreira Rezende?

Introdugéo: A cirurgia por cincer de mama pode afetar o membro superior de maneira que ocorra prejuizo do
movimento do membro superior e dor, podendo acarretar diminuigio da forca muscular. Objetivo: Avaliar se 0 método
Pilates influencia a forca de preensio manual em pacientes no pds-operatério tardio de cincer de mama. Método: As
mulheres do grupo experimental realizaram exercicios do Método Pilates para membros superiores e inferiores, tronco
e abdome, nos equipamentos Cadillac, Reformer, Step Chair (wunda Chair) e Barrel. Os exercicios foram realizados
duas vezes por semana, sendo cada sessdo de 50 minutos, durante seis meses. A forca de preensio palmar foi avaliada
em 39 mulheres através do dinamoémetro Jamar Hidrdulico apés 30 dias de realizagao do Método Pilates. O teste foi
realizado em ambas mios, com as mulheres sentadas, ombros estendidos, cotovelos flexionados a 90°, punhos neutros,
movimento de fechamento das maos sobre o dinam6metro, fazendo-se trés tentativas para cada membro, quanto maior
a numeragio obtida, maior o quilo/forga (kg/f) da paciente. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CAAE 90450318.9.0000.5382). Resultados: O estudo demonstrou que as mulheres apresentaram média de forca
de preensdo palmar admissional de 21(+5,2) kg/f no membro homolateral € 19,61(+3,9) kg/f no contralateral. Apés
30 dias, ndo foi observada diferenca significativa, sendo 19,27(+4,3) kg/f no membro homolateral e 19(+3,8) kg/f
no contralateral (p=0,7438). Conclusdao: O método Pilates ndo parece aumentar for¢a preensio manual em ambos
membros. Exercicios de Pilates precisam ser direcionados para promover ganho de for¢a muscular.

Palavras-chave: Pilates; Cancer de Mama; Forca de Preensio Palmar.
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Avaliacao da Implementacao de um Protocolo Fisioterapéutico em
Reconstrucoes Mamarias pos Cancer de Mama

Ellen Giovanna Taborda Gunha'; Larissa Louise Campanholi?

Introdugao: A fisioterapia ¢ indicada para otimizar a recuperagio fisica e reduzir as complicagées no pds-operatério
(PO). Objetivo: avaliar a implementagio de um protocolo para tratar complicagées pés-operatdrias de reconstrugdes
mamdrias, além de analisar a dor, sensa¢io de peso e pressio na mama antes e apds cada atendimento. Método: o
estudo foi dividido em dois grupos: G1, pacientes com reconstru¢do mamadria, atendidas pela fisioterapia antes da
implementagio de um protocolo institucional, e 0 G2, que receberam fisioterapia apés a implementagio. Este trabalho
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa nimero 2.710.254. Resultados: A média de atendimentos no grupo 1
foi de 5,44 (intervalo de confianca (IC) de 95%, 4,62-6,26), e no grupo 2 de 4,38 (IC95%, 3,83-4,93). A fisioterapia
no PO teve inicio com mediana 19,5 dias (IC95%, 22,84-31,67) no grupo 1 e no grupo 2 com 15 dias (IC95%,
14,68-19,26). Houve diferenga significativa em relagio a sensa¢io de peso na mama antes e apés cada atendimento
(p=0,008) e na sensacio de pressio (p=0,008). A dor na mama antes e apds cada intervengio apresentou melhora no
1° (p=0,044), 2° (p=0,017) e 3° (p=0,005) atendimentos. A dor na axila ¢ no membro, apresentou melhora no 1°
(p<0,001), 2° (p<0,001), 3° (p<0,001) e 5° (p=0,042) atendimentos. A dor na axila e membro melhorava apds cada
atendimento e também se mantinha menor que no anterior na maioria dos dias (p=0,006). Conclusao: Houve redugao
do ntimero de atendimentos e da dor na mama, axila e no membro, com melhora na sensagio de pressio e peso.
Palavras-chave: Cancer de Mama; Reconstrugio da Mama; Complicagoes Pés-Operatoérias; Fisioterapia.
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Avaliacao da Qualidade de Vida e Grau de Satisfacdao com o Tratamento
Fisioterapéutico de Pacientes Submetidas a Reconstru¢ao Mamaria
Pos-Mastectomia

Valessa Lopes Zabroski'; Larissa Lovise Campanholi?

Introdugao: A reconstrugio mamdria das pacientes mastectomizadas devido ao cAncer de mama causa além do impacto
emocional, complicagoes pés-operatdrias, onde o fisioterapeuta tem atuagdo direta, portanto é necessirio avaliar a
qualidade de vida dessas pacientes e o tratamento realizado. Objetivo: Analisar a qualidade de vida e o grau de satisfagao
com o tratamento fisioterapéutico de pacientes submetidas a reconstrugio mamdria devido ao cAncer de mama. Método:
Foram selecionadas 65 pacientes que realizaram reconstrugio com prétese ou expansor definitivo, porém participaram
do estudo 51, divididas em dois grupos: G1 que fizeram fisioterapia no pds-operatério com fisioterapeuta generalista
(n=8) e G2 que fizeram fisioterapia com especialista em oncologia (n=43). Ambos os grupos foram contatados e
receberam online o questiondrio BREAST-Q, porém o questiondrio de grau de satisfacdo da fisioterapia foi apenas
para o G2, ambos via Google Forms. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica do CESCAGE, niimero 2.710.498.
Resultados: Observou-se no G2 que 100% das pacientes ficaram satisfeitas com o movimento do seu brago, acham
importante e indicam a fisioterapia, 97,7% sentiram melhora nas dores e desconfortos apés as consultas. Com relagio
a qualidade de vida a maioria das pacientes apresentou resultados satisfatérios. Porém em vérios quesitos, as pacientes
que fizeram fisioterapia especializada tiveram melhores escores que o grupo 1. Conclusao: A fisioterapia mostrou-se
valorizada pelas pacientes e a qualidade de vida apds reconstru¢io mamdria trouxe diversos beneficios i satde fisica
e psicolégica das pacientes.

Palavras-chave: Satisfacio do Paciente; Fisioterapia; Reconstru¢io de Mama; Qualidade de Vida.
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Avaliacao da Qualidade de Vida em Mulheres com Cancer de Mama
Previamente a Quimioterapia: Resultados Preliminares

Hedioneia Maria Foletto Pivetta’; Luana Farias dos Santos; Camila Baldissera®; Graziana Oliveira Nunes*; Suelen Braga Nunes®; Guilia Brondani
Greffé

Introdugio: Muito se tem discutido sobre os efeitos deletérios da quimioterapia (QT). Entretanto, além de se
constituir em um tratamento indispensdvel, outros fatores podem interferir na qualidade de vida. Objetivo:
Avaliar a qualidade de vida de mulheres com cincer de mama (Ca) previamente ao inicio da quimioterapia.
Método: Trata-se de um recorte do projeto integrado aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas (2.472.075). O
estudo original consiste em um ensaio clinico randomizado em fase de coleta inicial dos dados. Sdo apresentados
os resultados preliminares através da andlise do Europe Organization for Research and Treatment of Cancer
Quality of Life Questionnaire (EORTC QLQ — C30) em suas dimensoes funcionalidade e satide global (escore
mdximo de 100 pontos). Os dados foram analisados descritivamente e calculados valores de mediana e percentis
(25 e 75). Resultados: Participaram19 mulheres com idade entre 35 a 65 anos, antes do primeiro ciclo de QT.
Os escores do EORTC QLQ — C30 variou de 0 a 53,3 pontos, com mediana de 11,1 (4,44 - 21) no aspecto
funcional e mediana de 41,67 (29,17 - 50) na satde global. Observa-se que na escala de satide global o escore ¢
melhor que a funcional, o que faz com que os escores de QV sejam melhores 52,78 (49,44 - 61,94), entretanto
mantém-se abaixo do esperado. Conclusao: Observou-se que as mulheres apresentam comprometimento da QV
previamente a QT, o que carece de maiores investigagdes. Isso suscita a necessidade de trabalho interdisciplinar
imediatamente ao diagnéstico de cancer.

Palavras-chave: Neoplasia da Mama; Qualidade de Vida; Tratamento Farmacolégico.
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Avaliacao da Qualidade do Sono de Mulheres Sobreviventes ao Cancer
de Mama

Adriano Lourenco'; Amanda Almeida Gomes Dantas?; Caroline Gomes Gongalves®; Débora Maria Clementino Melo*; Diego de Sousa Dantas®

Introdugéo: A qualidade do sono é comumente prejudicada durante o periodo do tratamento clinico e ao longo da
sobrevida livre da doenga. A deterioragio do sono estd relacionada com prejuizos na qualidade de vida da populagio
em geral, contudo em pacientes oncol6gicos essas evidéncias ainda sio escassas. Objetivo: Observar as correlagoes
entre a qualidade do sono e os dominios do sono de mulheres sobreviventes ao cAncer de mama. Métodos: Trata-se
de um estudo transversal. Os dados foram coletados por meio do Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI)
para avaliar a o sono. Utilizou-se o coeficiente de correlagiao de Spearman para avaliar a associacio entre os dominios
do sono e o escore total do PSQI com p<0,05. Aprovagio CEP UFRN CAAE: 67839617.9.0000.5588. Resultados:
Das 32 mulheres incluidas no estudo, 71,9% possuem sono precdrio. A média para o escore total do PSQI foi de 7,22
pontos (£3,47). Verificou-se correlagao forte e positiva entre o escore total do PSQI e o dominio qualidade subjetiva
do sono (rs=0,769) e correlagio moderada e positiva entre o escore total do PSQI e os dominios distirbios do sono
(rs=0,624), laténcia do sono (rs=0,625), duragio do sono (rs=0,581) e disttirbios durante o dia (rs=0,654). Conclusao:
O presente estudo mostrou que a precariedade do sono estd correlacionada com déficits importantes na qualidade de
vida, revelando a importincia e a necessidade da integragio de informacées relacionadas ao sono nas avaliagdes clinicas
e condutas terapéuticas dessas mulheres.

Palavras-chave: Cancer; Sobreviventes; Sono; Qualidade de Vida.
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Avaliacao das Caracteristicas de Cicatrizes de Mulheres com
Diagnostico de Cancer de Mama apds Tratamento Clinico e Cirdrgico

Adriana da Costa Gongalves'; Jaqueline Fdtima Fernandes de Castro?; Laisa Fernanda de Oliveira?; Larissa dos Reis Sousa?; Mayara Aparecida da
Silva?; Rosana Branzan Pinheiro?

Introdugao: Em tratamentos clinicos e cirdrgicos apds cAncer de mama, podem ocorrer cicatrizes e alteragoes teciduais.
Objetivo: Avaliar as caracteristicas de cicatrizes de mulheres com cincer de mama apés tratamento clinico e cirtrgico.
Método: Pesquisa transversal, aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (2.878.220). Foram avaliadas 10 mulheres,
maiores de 18 anos, com tratamentos finalizados hd mais de seis meses, apds cAncer de mama. Realizada avaliagio
da dor (escala visual analdgica - EVA), temperatura (termémetro digital), umidade e oleosidade tecidual (Skin Up),
sensibilidade (estesiometro) e da cicatriz (escala de Vancouver). Resultados: Foram avaliadas 10 mulheres, com média
deidade de 44,40 anos (DP: 10,25), pés-operatério de 34,27 meses (DP: 26,28), 70% (07) mastectomia tipo Halsted,
todas em acompanhamento fisioterapéutico. Na avaliagio da dor, 90% (09), apresentaram EVA=0 e 10% (01), EVA=3,
no local da cirurgia; temperatura média de 35,65°C na mama controle (nio operada) e 36,18°C na regido de cicatriz
(p=0,004597). Em rela¢do a umidade e oleosidade, na drea controle a média dos valores foi de 29,86% e 22,22%,
quando comparados da drea cicatriz, 31,65% (p=0,555309) e 18,77% (p=0,198432), respectivamente. Foi relatada
sensibilidade com o monofilamento verde em 50% (05) dos casos. Na escala de Vancouver, o score médio foi 2, com
piores notas para flexibilidade e pigmentacio da cicatriz. Conclusao: As caracteristicas de cicatrizes de mulheres
com diagnéstico de cincer de mama, apés tratamento clinico e cirtrgico, que se encontravam mais alteradas foram a
temperatura sendo os itens pigmentacio e flexibilidade os mais acometidos segundo a escala de Vancouver.
Palavras-chave: Avaliagio; Cancer de Mama; Cicatriz; Fisioterapia.
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Avaliacao do Volume e Queixas do Membro Superior em Pacientes
no Pos-Operatério de Cancer de Mama Submetidos ao Método Pilates

Ana Carolina Gongalves'; Aline de Freitas Milan?; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Ferreira de Rezende*

Introdugao: Cerca de 20% das mulheres que sobrevivem & doenca desenvolvem linfedema decorrente dos tratamentos,
que modifica 0 modo e a qualidade de vida dessas mulheres. Alguns estudos jd evidenciam a eficdcia e beneficios dos
exercicios do Método Pilates para esse tipo de paciente. Objetivo: Avaliar os efeitos do Método Pilates no volume e
queixas do membro superior em pacientes no pds-operatério de cAncer de mama. Método: Participaram do estudo 22
mulheres que durante trés meses foram submetidas a sessoes de Pilates, e trés avaliagoes, que foram realizadas através
da férmula de Cone Truncado e um questiondrio referente a Sensagio de Peso, Formigamento, Dorméncia e Inchago
nos membros superiores utilizando a Escala de Likert. O estudo atual foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa,
sob CAAE 90444518.5.0000.5382. Resultados: Ao final das avaliagdes nao houve diferenga significativa no volume
do membro superior homolateral apds a prdtica do Pilates; 0 mesmo ocorreu no membro superior contralateral A
cirurgia. Em relacdo as queixas das sensacoes notou-se uma melhora significativa, havendo uma grande reducio das
queixas. Conclusao: Ao final das avaliacdes ndo houve diferenca significativa no volume dos membros superiores,
apontando que a pratica do Método Pilates ndo altera o volume dos membros superiores ou piora as funcoes linféticas
¢, as participantes relataram uma redugio significativa nas queixas relacionadas ao linfedema. Além de seguro, o Método
Pilates parece favorecer a recuperagio fisico-funcional das mulheres.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Linfedema; Volume de Membro.
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Avaliacao dos Exercicios de Pilates sobre a Integridade do Tendao
Bicipital em Pacientes no Pds-Operatério de Cancer de Mama

Fldvia Gongalves Vanucci'; Izabela Alves da Silva?; Bruna Luiza Thesolim®; Vanessa Fonseca Vilas Boas'; Laura Ferreira de Rezende’

Introdugéo: O tratamento cirdrgico para o cAncer de mama evoluiu muito ao longo do tempo, mas ainda deixam
sequelas funcionais destacando-se as disfungoes na articulagdo do ombro cirurgia homolateral 3, podendo gerar
tendinite bicipital causando dor e incapacidade funcional. Objetivo: Avaliar a integridade do tendio do musculo biceps
braquial em pacientes no pds-operatério tardio de cincer de mama submetidos a0 Método Pilates. Método: Foram
selecionadas 30 mulheres no pés-operatdrio tardio de cAncer de mama. Cada uma realizou duas sesses semanais de
exercicios com Pilates nos aparelhos: Barrel, Chair, Reformer e Cadillac, com duragio de 50 minutos, por 90 dias.
As mulheres foram avaliadas em quatro momentos: admissao, 30 ¢ 90 dias através dos testes de Speed, Yergason e
Ludington. Esse projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 90450318.9.0000.5382, Parecer n°
2.727.729). Resultados: Os resultados sugerem que na avaliagio admissional no teste de Speed 88% das pacientes
apresentam tendinite biciptal, no teste de Yergason 68% e no teste de Ludington 48%. Na avaliagao de 30 dias o teste
de Speed apresentavam 76% e os testes de Yergason e Ludington apresentaram 36% positivo para tendinite da cabeca
do biceps. Apés 90 dias, os resultados sugerem positivo para o teste de Speed de 60%, para o teste de Yergason8% e
para o teste de Ludington 28%. Conclusao: O Método Pilates mostrou beneficios para recuperagio da integridade
do tendio bicipital no pés-operatério tardio de cAncer de mama.

Palavras-chave: Cincer de Mama; Pilates; Tendinite Bicipital.
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Avaliacao Postural em Pacientes no Pés-operatério de Cancer de Mama
Submetidos ao Método Pilates

Tais Helena Macena Baldin'; Isabela Nicezi Barborati'; lahuani Vignato Viana'; Anita Bellotto Leme Nagib?; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Fer-
reira de Rezende*

Introdugao: As alteracoes posturais sio muito presentes no pés-operatério do cancer de mama em decorréncia da
retirada da mama e até mesmo sua reconstrugio. O corpo busca reequilibrar a postura, em fungao disso, problemas
posturais podem se tornar mais evidentes. Objetivo: Avaliar a eficicia dos exercicios do Método Pilates em estiidio na
postura de mulheres no pés-operatério tardio de cAncer de mama. Método: A postura foi avaliada por meio do sistema
de avaliagao postural (SAPO), utilizando fotos na vista anterior, lateral esquerdo, lateral direito ¢ posterior localizando
os principais pontos anatémicos. Foram selecionadas mulheres com no minimo um ano de pés-operatério de cincer de
mama. As mulheres passaram por quatro momentos de avaliago: inicial, 30, 90 e 180 dias ap6s os exercicios. Realizaram
exercicios do Método Pilates para membros superiores e inferiores, tronco e abddémen, nos equipamentos Cadillac,
Reformer, StepChair e Barrrel, segundo o manual Pilates Expanded. Os exercicios foram realizados duas vezes por
semana, sendo cada sessao de 50 minutos, durante seis meses. Trabalho aprovado sob ntimero 2.727.717. Resultados:
Na avaliagio inicial todas as mulheres (n=17) apresentaram alteragdes da postura, sem mudancas significativas apds
30 dias, entretanto, apds 90 dias de Pilates observou-se melhora no alinhamento vertical da cabega, tronco e corpo
na vista lateral direita e esquerda. Com 180 dias de Pilates foi possivel observar na vista posterior, melhora do angulo
da perna, além do alinhamento j obtido previamente. Conclusao: O Pilates foi eficaz para corre¢io do alinhamento
postural, observado a partir de 90 dias de Pilates nas mulheres avaliadas.

Palavras-chave: Cincer de Mama, Pilates, Postura.
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Beneficios da Ventilacdo Mecénica ndo Invasiva na Assisténcia aos
Pacientes com Neoplasia Pulmonar: Revisao Sistematica

Gabriel Parizoto'; Daniel da Silva GlériaZ; Lisandro Gabriel de Melo Cerveira®; Barbara Bruna Monteiro Lima*

Introdugéo: O cancer de pulmao é um dos mais comuns entre todos os tipos de tumores malignos, com altas taxas
de mortalidade entre adultos. Pretende-se analisar o uso da ventilagdo mecanica nio invasiva (VMNI) na Neoplasia
Pulmonar, estabelecendo assim, uma qualidade metodolégica. Objetivo: O objetivo da revisio sistemadtica foi avaliar
a efetividade da ventilagio mecanica nio invasiva (Bilevel/Cpap) em pacientes com Neoplasia Pulmonar. Método:
Ensaios clinicos em ambos os sexos, maior que 18 anos, com diagndstico clinico de Neoplasia pulmonar e em alguma
fase da recuperagio necessitou do uso da VMNI. A busca eletronica foi realizada em bases de dados PEDro; SCIELO;
MEDLINE; e LILACS. A qualidade metodolégica foi categorizada pelo grau de viés ¢ o coeficiente de Kappa foi
utilizado para determinar a concordancia entre os dados. Resultados: De 4.807 artigos, 20 estudos foram relevantes,
16 estudos foram excluidos e 4 ensaios randomizados foram selecionados por 2 revisores independentes, a amostra
teve uma concordancia substancial (0,63), e um grau de viés moderado. Conclusao: A VMNI ¢ eficaz no controle
da dispneia, oferece conforto e contato com a familia, porém nio teve eficdcia na reducio da mortalidade hospitalar.
Palavras-chave: Neoplasia Pulmonar; Ventilagio nao Invasiva; Insuficiéncia Respiratéria.
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Beneficios do Cicloergometro na Sindrome do Imobilismo em Unidade
de Terapia Intensiva Oncolégica

Danielly Cristina Honorato', Leticia Govoni Silva', Karen Silva da Silveira?, Giovanna Oliveira Beraldo®, Sabrina Garcia Martins*, Daniela Santana
Polati da Silveira®

Introdugédo: A permanéncia por longos periodos nas Unidades de Terapia Intensiva promove efeitos deletérios sob
a funcionalidade e qualidade de vida dos pacientes internados, a mais relevante é a Sindrome do Imobilismo, um
conjunto de alteracdes osteomuscular, cardiorrespiratdrio e arteriovenoso. O fisioterapeuta possui aptidio tedrico-
prética para o manejo e seu tratamento, com recursos manuais ¢ instrumentais como a mobilizagio precoce e o
cicloergdbmetro. Objetivo: Demonstrar a eficicia da mobilizagio através do cicloergbmetro na funcionalidade dos
pacientes acometidos pela sindrome do imobilismo. Método: Para a revisao sistemdtica, utilizaram-se a metodologia
PRISMA, e as bases de dados LILACS, SciELO e PubMed, com os descritores “Cuidados criticos” e “Imobilizacio”,
associados a operadores booleanos “AND”, bem como a operagio “OR” entre os descritores “Servigo hospitalar de
fisioterapia” e “Terapia intensiva’. Como critérios de inclusio, foram selecionados artigos em portugués e inglés a partir
de 2008, com informagoes sobre a temdtica sindrome do imobilismo em unidades de terapia intensiva, bem como a
utilizagdo do cicloergdbmetro. Como critérios de exclusao, retiraram-se artigos com cendrio divergente a sindrome do
imobilismo. Resultados: Foram encontrados quatorze artigos que abordaram a Sindrome do Imobilismo em unidade
de terapia intensiva oncoldgica. Destes, selecionados oito que obedeceram aos critérios de inclusao. Excluiram-se seis
artigos que divergiam do tema. Conclusiao: Conclui-se que o uso do cicloergdmetro nas Unidades de Terapia Intensiva
¢ de extrema eficiéncia no manejo da sindrome do imobilismo melhorando a autonomia funcional pés internagoes
de longa permanéncia.

Palavras-chave: Imobilizacio; Servico Hospitalar de Fisioterapia; Terapia Intensiva.
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Capacidade Funcional de Pacientes Oncogeriatricos Hospitalizados
Felipe Marques da Silva', Daniele Cordeiro Sena?, Darcton Souza de Aguiar®, Débora Santos*, Matheus Bitencourt da Cruz de Jesus®

Introdugao: No Brasil, estima-se 1,2 milhao de novos casos de cincer entre 2018 ¢ 2019 com maior acometimento da
populagio idosa. A hospitalizagio pode resultar em perda da independéncia e autonomia do idoso, com potencializagao
do declinio funcional j4 existente. Objetivo: avaliar a capacidade funcional de pacientes oncogeridtricos hospitalizados.
Métodos: estudo descritivo transversal realizado em uma enfermaria oncolégica de Centro de referéncia na cidade
de Salvador — Bahia. Foram incluidos pacientes com idade maior ou igual a 60 anos, diagnosticados com cancer,
excluidos os idosos com dificuldade de compreensio das perguntas, que apresentassem queixas algicas, dispneia grave
ou outros sintomas agudos durante a coleta dos dados, no periodo de margo a maio de 2017. Foram utilizados como
instrumentos: Performance Status do Eastern Cooperative Oncology Group e o Indice de Barthel Modificado. Trabalho
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa: 63253816.6.0000.0047. Resultados: participaram 40 idosos, média de
idade de 65,5 anos, sendo 24 (60%) do sexo masculino. Na avaliagio da capacidade funcional, observou-se que 12
(30%) idosos foram classificados com dependéncia moderada, ji pelo Barthel, 16 idosos (40%) apresentaram ligeira
dependéncia para as atividades de vida didria. Conclusao: A maior parte dos pacientes oncogeridtricos hospitalizados
apresentou reducio da capacidade funcional com dependéncia leve a parcial para as atividades de vida didria, justificada
por alteragio no desempenho na autonomia e independéncia.

Palavras-chave: Oncologia; Geriatria; Hospitalizacao.
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Caracteristicas Clinicas de Pacientes com Sindrome de Compressao
Medular

Eduarda Martins de Faria'; Bianca Paraiso de Araujo?; Larissy Machado da Silva®; Luciana Velasco Bizzo*; Gustavo Telles da Silva®

Introdugao: Sindrome de Compressao Medular é uma emergéncia oncoldgica, pois pode ocasionar perda irreversivel da
funcio motora e sensitiva. Objetivo: Analisar o perfil clinico dos pacientes com Sindrome de Compressao Medular e a
sobrevida global. Métodos: Trata-se de um estudo de coorte envolvendo pacientes que apresentaram essa complicagio
entre 2008 e 2017 em um centro de referéncia em oncologia. Dados clinicos e sécio demograficos foram extraidos
dos prontudrios fisicos e eletronicos. Foi utilizada média e desvio padrio para as varidveis continuas, distribui¢io de
frequéncia para as varidveis categdricas. A andlise de sobrevida desses pacientes foi realizada através do método Kaplan-
Meier. Pesquisa foi aprovada por meio do Comité de Etica em Pesquisa sob o nimero: 2.714.857. Resultados: Ao
todo, 38 pacientes com Sindrome de Compressao Medular foram selecionados no periodo do estudo. A idade mediana
foi de 59 anos (DP+11,22) e a maioria dos pacientes eram homens (68,4%). Os sitios primdrios mais comuns foram:
pulmao (23,7%), mieloma multiplo (18,4%), linfoma (10,5%) e préstata (10,5%). No momento do diagndstico,
18 pacientes (47,4%) nio deambulavam e 22 (57,8%) apresentavam alteragdo sensitiva. O tratamento mais utilizado
foi radioterapia (63,6%), seguido de adaptacio de colares/coletes (34,5%) e cirurgia (1,8%). Na tltima consulta
ambulatorial, 17 pacientes (44,8%) nao deambulavam. O ntimero médio de sessoes de fisioterapia na internagio foi
de 4 (DP+6,7). O tempo de sobrevida apés Sindrome de Compressaio Medular foi de 2,20 meses (IC 95%: 0,36-
4,03). Conclusao: No momento do diagndstico, quase a metade desses pacientes ndo deambulavam. O prognéstico
dessa complicagio ¢é reservado.

Palavras-chave: Cincer; Sindrome de Compressaio Medular; Fisioterapia.
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Caracteristicas Clinicas e Epidemiolégicas de Idosos Oncoldgicos
Hospitalizados

Samara da Rocha Cunha'; Daniela Silva e Silva'; llva Lana Baligiro Capela?; Sandy Amara Costa Silva de Caldas?; Saul Rassy Carneiro®

Introdugao: O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) registrou 30,2 milhoes de idosos em 2017 no
Brasil. Essa condi¢ao provocou o aumento da ocorréncia de doengas cronicas nao transmissiveis, como é o caso das
neoplasias. Objetivo: Descrever as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas de idosos diagnosticados com cancer
e internados em um hospital de referéncia oncolégica em Belém - PA. Método: Estudo observacional, descritivo
e retrospectivo de andlise de 104 prontudrios de idosos diagnosticados com cancer no periodo de 2015 a 2017.
Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do referido hospital sob o parecer n° 2.682.632. Resultados:
Identificou-se a média de idade de 69 anos (60 a 87 anos), com predominancia do género masculino (56,7%) e cor
parda (97,89%). Eram casados (56,96%), possufam ensino fundamental incompleto (49,36%) e eram procedentes da
regido metropolitana de Belém do Pard (76,79%). O tipo de cAncer mais comum foi a neoplasia de estdmago (47,1%),
seguida pela neoplasia de intestino (15,38%) e neoplasia pulmonar (9,61%). O tempo de internagio hospitalar foi de
31,03 dias (1 a 129 dias) e o desfecho da internagio foi de (68,26%) alta hospitalar e (31,73%) ébitos. Conclusao:
O estudo demonstrou as caracteristicas do idoso oncoldgico, com destaque para prevaléncia do género masculino ¢
predominincia da neoplasia de estdmago, corroborando com os estudos existentes que afirmam esta ser a neoplasia
que mais acomete a populagao brasileira.

Palavras-chave: Oncologia; Neoplasia do Estomago; Satde do Idoso.
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Introdugao: O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) registrou 30,2 milhoes de idosos em 2017 no
Brasil. Essa condi¢do provocou o aumento da ocorréncia de doengas cronicas nao transmissiveis, como é o caso das
neoplasias. Objetivo: Descrever as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas de idosos diagnosticados com cancer
e internados em um hospital de referéncia oncolégica em Belém - PA. Método: Estudo observacional, descritivo
e retrospectivo de andlise de 104 prontudrios de idosos diagnosticados com cincer no periodo de 2015 a 2017.
Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do referido hospital sob o parecer n° 2.682.632. Resultados:
Identificou-se a média de idade de 69 anos (60 a 87 anos), com predominancia do género masculino (56,7%) e cor
parda (97,89%). Eram casados (56,96%), possufam ensino fundamental incompleto (49,36%) e eram procedentes da
regido metropolitana de Belém do Pard (76,79%). O tipo de cAncer mais comum foi a neoplasia de estdmago (47,1%),
seguida pela neoplasia de intestino (15,38%) e neoplasia pulmonar (9,61%). O tempo de internacio hospitalar foi de
31,03 dias (1 a 129 dias) e o desfecho da internacio foi de (68,26%) alta hospitalar ¢ (31,73%) ébitos. Conclusio:
O estudo demonstrou as caracteristicas do idoso oncoldgico, com destaque para prevaléncia do género masculino e
predominincia da neoplasia de estdmago, corroborando com os estudos existentes que afirmam esta ser a neoplasia
que mais acomete a populagio brasileira.

Palavras-chave: Oncologia; Neoplasia do Estdmago; Satide do Idoso.
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Caracterizacion Clinica y Funcional de las Usuarias Operadas de
Cancer de Mama de las Regiones de Biobio y La Araucania en Chile,
un Estudio Transversal

Barbara Burgos Mansilla'; Juan Manuel Gumiel?; Marisol Rodriguez Valenzuelo®; Paula Carrasco Aguirre?

Introduccién: La literatura describe secuelas asociadas a la cirugfa en cdncer de mama que resultan en pérdida de
funcién de la extremidad superior generando discapacidad y restriccién en la participacién. Estas secuelas no estdn
descritas para la poblacién chilena. Objetivo: Caracterizar a las usuarias operadas de cdncer de mama del Biobio y La
Araucania en Chile. Método: Estudio observacional, de corte transversal, durante el ano 2017-2018, considera a todas
las usuarias accesibles sometidas a cirugfa mamaria del Biobio y La Araucania, unilateral, que no hayan presentado
lesiones, disfuncién neuroldgicas o traumdticas en el lado operado. Aplicado el consentimiento informado (aprobado
por el Comité Etico Cientifico de la Universidad Auténoma de Chile, acta Nro 014-17, 13 junio 2017), se les evalud
con prueba de Hoppenfeld, indice de masa corporal, rango de movimiento de hombro, fuerza, funcién de extremidad
superior con DASH vy calidad de vida con SF-36v2. Resultados: Se evalué a 30 mujeres, la media de edad es 56
afos. Gran parte de la muestra presenta sobrepeso. 36,6% de las usuarias presento escapula alada, disminucién en los
rangos articulares de hombro siendo las diferencias estadisticamente significativas en abduccién. La funcionalidad esta
disminuida y la calidad de vida global es buena, sin embargo, la dimensién emocional es la ms afectada. Conclusién:
Las usuarias operadas de cdncer de mama cursan con disfunciones post operadas tanto a corto como largo plazo.
Ademds, se hace evidente que la intervencidn requerida por estas usuarias debe ser multidisciplinar para abarcar todos
los aspectos asociados a su problematica.

Palabras claves: Neoplasias de la Mama; Calidad de Vida; Oncologia Quirtrgica.
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Caracterizacao da Gasometria Arterial em Pacientes Oncol6gicos
Admitidos em Unidade de Terapia Intensiva na Regiao Amazonica

Giovana Salomdo Melo'; Cleuma Oliveira Soares'; Edila Monteiro de Andrade'; Isabella Boechat Faria Santos'; Thalia Saraiva de Mendonca'; Jodo
Simdo de Melo Neto?

Introdugdo: A gasometria arterial é um exame realizado para verificar a ventilagio pulmonar, nivel de oxigénio
circulante e as condigdes acidobdsicas sanguineas do paciente. Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) este exame ¢
aplicado visando verificar a presenca de distirbios acidobdsicos, sendo estes relacionados ao maior risco de disfungao
de 6rgaos e sistemas. Logo, a presenca destas disfuncdes pode complicar o quadro clinico de pacientes oncoldgicos.
Objetivo: Caracterizar a gasometria arterial de pacientes oncoldgicos admitidos em UTT de hospital referéncia na
Regido Amazonica. Métodos: Estudo retrospectivo com a andlise descritiva de 51 prontudrios de pacientes oncoldgicos
internados na UTT, realizado em hospital tercidrio, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa n. 2.518.290. Foram
analisadas as varidveis admissionais: Potencial Hidrogeni6nico (pH), Pressao Parcial de Gds Carbonico (pCO2)
e Bicarbonato (HCO3), bem como realizada a classificagio em Acidose e Alcalose, Metabdlica ou Respiratdria,
Disttirbio Misto ¢ Gasometria Normal. Os prontudrios com dados incompletos e que possuiam outros diagndsticos
nao oncoldgicos foram retirados da andlise. Resultados: A gasometria ficou caracterizada da seguinte forma: Acidose
Metabdlica (27,45%), Acidose Respiratéria (3,92%), Alcalose Respiratdria (25,49%), Alcalose Metabdlica (1,96%),
Distiirbio Misto (21,56%) e Normal (7,84%). A gasometria de 11,76% dos pacientes nio foi analisada por falta de
dados. Conclusao: Na admissao de pacientes oncolégicos na UTI sao mais ocorrentes a acidose metabdlica, a alcalose
respiratéria e o distirbio misto.

Palavras-chave: Neoplasia; Gasometria; Unidades de Terapia Intensiva.
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Caracterizacao Epidemioldgica e Clinica do Céncer de Prostata, em
um Hospital Filantrépico, na Paraiba

Tatiana Pachi Borges Santos'; Karoline Costa do Carmo?; Josicléia Ledncio da Silva®; José Ribamar Cipriano da Silva*; Marieliza Aradjo Brage®; Railda
Shelsea Taveira Rocha do Nascimento®

Introdugao: O cancer de préstata ¢ a neoplasia maligna prevalecente entre homem, com alto indice de sobrevida,
desde que o diagnostico seja precoce. Objetivo: O objetivo da pesquisa foi definir o perfil epidemioldégico dos usudrios
com cancer de préstata atendidos no Centro de Cancerologia Dr. Ulisses Pinto do Hospital Fundacio Assistencial
da Paraiba (FAP), durante o periodo compreendido entre janeiro a dezembro de 2012. Este estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com CAAE: 53245415.1.0000.5187.
Método: Trata-se de uma pesquisa do tipo descritiva com abordagem quantitativa. Para coleta dos dados, foi utilizado
o universo de prontudrios pertencentes a base de dados do Registro Hospitalar do Cancer (RHC), visando a definicao
da amostra com 123 usudrios diagnosticados com cAncer de préstata, CID C61, correspondente ao periodo de janeiro
a dezembro de 2012. Resultados: Como resultado foi possivel identificar que a faixa etdria predominante foi entre 70
e 89 anos (69,11%); pardo (69,70%), o nivel de escolaridade mais evidenciado foi ensino fundamental incompleto
(58,02%); histdrico familiar (61,11%), diagnosticado com adenocarcinoma acinar usual de préstata (95,93%) e
sobrevida (86,99%). O perfil epidemiolégico é caracterizado por homens na faixa etdria entre 70 e 89 anos, prevalecendo
a cor autorreferida parda, tendo cursado ensino fundamental incompleto ou sendo analfabeto, com possibilidade de
doenga maligna na familia, diagnosticado clinicamente com adenocarcinoma acinar usual de préstata. Conclusao:
Por ser considerada uma neoplasia maligna de prognéstico favordvel, a sobrevida encontrada, superior a 80%, pode
ser relacionada a fatores epidemioldgicos e clinicos.

Palavras-chave: Oncologia; Cancer de Préstata; Epidemiologia.
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Caracterizacao Sociodemografica de Pacientes Oncoldgicos Admitidos
em Terapia Intensiva de Hospital Referéncia na Regiao Amazonica

Isabella Boechat Faria Santos'; Cleuma Oliveira Soares'; Edila Monteiro de Andrade’; Giovana Salomdo Melo'; Thalia Saraiva Mendonga'; Joio Simdo
de Melo-Neto?

Introdugao: Os fatores sociodemograficos sio varidveis importantes na evolu¢io clinica de pacientes com neoplasias
internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTT). Esse setor é destinado as pessoas em estado critico que necessitam de
monitorizagio ininterrupta de uma equipe de satide multiprofissional. Desse modo, é significante caracterizar as varidveis
sociodemogrificas de pacientes oncoldgicos admitidos na UTT. Objetivo: Caracterizar as varidveis sociodemograficas
de pacientes oncoldgicos admitidos em UTT de hospital referéncia na regiao amazdnica. Método: Estudo retrospectivo
com andlise descritiva de 50 prontudrios de pacientes oncoldgicos atendidos na UTTI. Os fatores avaliados foram idade,
sexo, etnia, nivel de escolaridade, estado civil e neoplasia prevalente. Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa, nimero do parecer 2.518.290. Resultados: A média de idade dos pacientes admitidos foi de 54+2,7
anos. O sexo feminino (52%) foi o mais prevalente. A distribuicao da raca foi parda (72%), caucasiana (16%), negra
(6%) e nao informados (6%). O estado civil foi distribuido em unido estivel (34%), solteiro (16%), vidvo (8%) e nio
informados (42%). O nivel de escolaridade dos pacientes foi ensino fundamental II (18%), médio (16%), superior
completo (10%), fundamental I (10%), sem escolaridade (2%) e nao informados (44%). Os pacientes foram acometidos
principalmente por cincer géstrico (60%). Conclusao: O conhecimento destas caracteristicas sociodemograficas
regional pode contribuir para o direcionamento de politicas ptblicas locais e nacionais.

Palavras-chave: Neoplasias; Unidades de Terapia Intensiva; Epidemiologia.
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Cognicao e Humor de Pacientes Oncogeriatricos Hospitalizados
Felipe Marques da Silva', Daniele Cordeiro Sena?, Darcton Souza de Aguiar3, Débora Santos*, Deivisson Ferreira Costa®

Introdugéo: O crescimento do niimero de idosos no mundo favoreceu a ocorréncia de doengas cronico-degenerativas
e neoplasias. A hospitalizagao pode resultar em perda da independéncia e autonomia do idoso com potencializagio do
declinio funcional j4 existente. Objetivo: avaliar o estado cognitivo e humor de pacientes oncogeridtricos hospitalizados.
Materiais e métodos: estudo descritivo transversal realizado em uma enfermaria oncolégica de Centro de referéncia
na cidade de Salvador, Bahia. Foram incluidos pacientes com idade maior ou igual a 60 anos, diagnosticados com
cAncer, excluidos os idosos com dificuldade de compreensao das perguntas, que apresentassem queixas dlgicas, dispneia
grave ou outros sintomas agudos durante a coleta dos dados, no periodo de mar¢o a maio de 2017. Foram utilizados
como instrumentos o miniexame do Estado Mental, Escala de Depressao Geridtrica 15. Trabalho aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa: 63253816.6.0000.0047. Resultados: participaram 40 idosos, média de idade de 65,5
anos, sendo 24 (60%) do sexo masculino. Quatro (10,2%) idosos apresentaram déficit cognitivo. Quanto a avaliagio
do humor, oito idosos (22,8%) ndo possuiam sinais de depressao, 18 (51,4%) com sinais de depressio leve e nove
(25,7%) apresentaram sinais de depressio grave. Conclusao: A maior parte dos pacientes apresentou a cognicio mais
comprometida quando comparado ao humor, justificado por alteraao de desempenho na autonomia e independéncia.
A identificagio da condigio destes sistemas funcionais contribui na elaboragao de planos de cuidados para a assisténcia
ao idoso oncolégico hospitalizado.

Palavras-chave: Neoplasias; Geriatria; Hospitalizagao.
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Complicagoes em Pacientes Oncoldgico Internados em Unidade de
Terapia Intensiva

(leuma Oliveira Soares', Edila Monteiro de Andrade?, Giovana Salomdo Melo?, Isabella Boechat Faria Santos?, Thalia Saraiva Mendonga?, Jodo Simdo
de Melo Neto®

Introdugao: Paciente oncoldgico internados na unidade de terapia intensiva (UTI) encontram-se imunossupremidos
principalmente pelo tratamento quimioterdpico associado. Desta forma, estes individuos sio mais suscetiveis a
complicacoes. Além disso, o uso de dispositivos invasivos e o tratamento medicamentoso durante a internagio podem
levar a vérias complicagoes. Objetivo: Caracterizar as principais complicacdes que acomete os pacientes oncoldgicos
durante a internacdo na UTI. Métodos: Estudo retrospectivo com andlise descritiva. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa nimero n.2.518.290. Foram coletadas as complicagoes de 52 prontudrios de pacientes
oncoldgico internados na UTI. Foram excluidos prontudrios com dados incompletos. Resultados: Aproximadamente
79% pacientes oncoldgicos internados na UTI (n=41) apresentaram alguma complica¢io durante o tempo de internagio.
A principal complicagio foi a sepse (71,1%), seguida por choque (63,4%), insuficiéncia respiratéria (21,1%), hemorragia
(13,4%) e pneumonia (9,7%). A média de complicacio por paciente foi de 2,5 eventos. Conclusao: Conclui-se que a
sepse, choque, insuficiéncia respiratéria, hemorragia e pneumonia sao as intercorréncias mais prevalentes em pacientes
oncoldgicos em cuidados intensivos. Sendo assim, é importante a compreensao das complicagées que ocorrem na UTI
para que o atendimento e os recursos sejam otimizados.

Palavras-chave: Unidades de Terapia Intensiva; Neoplasia; Comorbidade.
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Conhecimento da Populacao sobre o Cancer Bucal
Aneliza Vanzella Gomes'; Beatriz Juventino Regine'; Alessandra Cristine Ribeiro Carvalho?; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Ferreira de Rezende*

Introdugdo: O cincer bucal tem altos indices de morbidade e mortalidade no Brasil. Dentro desse contexto, é
fundamental o conhecimento da populagio sobre a doenga, para que as lesées possam ser diagnosticadas e tratadas
precocemente. Objetivo: Avaliar o conhecimento da populagio sobre o cincer bucal. Método: Estudo transversal
quantitativo realizado em 11 unidades bdsicas de satide. Um questiondrio para aferi¢do do conhecimento da populagao
sobre cAncer bucal foi aplicado em 324 individuos acima de 18 anos de idade. Foram questionados conhecimentos
gerais, sintomatologia, fatores de risco epidemiologia, prevencio, diagndstico e tratamento do cAncer bucal. Este trabalho
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob nimero 70557517.0.0000.5382. Resultados: Dos participantes,
90% sabem da existéncia do cincer bucal, mas apenas 34% sabem que o cAncer ocorre a partir do crescimento
desordenado das células e 21% acreditam que é uma doenga transmissivel. Em relagio aos sintomas, 63% responderam
que o cAncer nio déi na fase inicial. J4 46% sabem que o cAncer leva a uma dificuldade em falar, mastigar e engolir e
a0 emagrecimento rdpido. Sobre o tratamento, 35% responderam cirurgia, radioterapia, quimioterapia e psiquiatria.
Também foi verificado que, apesar de saberem o que ¢ autoexame de boca, desconhecem como realizd-lo. Em relagao
3 associagao com fumo e 4lcool, pouco mais da metade, 57%, sabe que esta associagio potencializa a chance de se ter
cancer bucal. Conclusao: Este estudo demonstrou a necessidade de campanhas educativas mais claras sobre o cincer
bucal, especialmente sobre fatores de risco preveniveis.

Palavras-chave: Cancer Bucal; Prevencio; Diagnéstico Precoce; Conhecimento; Populagao.
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Déficits Funcionais Decorrentes da Mastectomia Radical Modificada

Luana Santos Batista Tejo'; Marieliza Araijo Braga?; Karoline Costa do Carmo®; Tayanne Macedo Dantas*; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nasci-
mento’

A mastectomia o procedimento cirtrgico padrio ouro para o tratamento do cincer de mama, no entanto determina
alteragoes funcionais. O objetivo deste trabalho foi identificar os déficits funcionais ocasionados pela mastectomia
radical modificada, e o beneficio da fisioterapia oncoldgica. Trata-se de uma pesquisa longitudinal com cardter
exploratério, quantitativo de interven¢do. A amostra ¢ composta por sete (7) mulheres, com faixa etdria entre
24 e 65 anos, que foram avaliadas em dois momentos distintos, no periodo pré-operatdrio e no pds-operatério
tardio. Sendo avaliada a varidvel de amplitude de movimento, através da goniometria. O estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187.
Foi possivel observar que 100% das pacientes apresentaram limitagio de movimento para rotagio lateral do
ombro e 71,42% para realizagio da rotagio medial; 85,71% para flexao do ombro e 57,14% para o movimento
de extensao; 85,71% para abdu¢io do ombro e 57,14% para o movimento de adugio. Considerando o desvio
padrao, hd diminui¢ao da média de amplitude articular para todos os movimentos de ombro: flexdo (169,28+8,15
4 113+29,09), aducio (34,14+10,51 a 24,71+13,12), abdugio (162,14+7,75 a4 100,28+29,56), rotacio medial
(77+5,712470,28+11,49), todavia com varia¢ao de desvio padrio para os movimentos de rotagio lateral (78+16,77
260,28+13,67) extensdo (45,71+7,86 242,14+2,91). Conclui-se que a mastectomia causa redu¢io da amplitude
de movimento do membro superior homolateral a cirurgia, para os movimentos de flexdo, abdugio e rotacio
lateral. Salienta-se que a fisioterapia proporciona ao paciente oncolégico maior independéncia funcional e melhor
qualidade de vida.
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Desafios da Comunicacao de Mas Noticias em Cuidados Paliativos
Oncopediatricos
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Silveira®

Introdugao: A comunica¢io de md noticia para criangas com cancer e seus familiares ainda é a maior preocupagio
na equipe multidisciplinar dos cuidados paliativos. Apesar dos pacientes terem o direito ao conhecimento de sua
doenga e seu tratamento, os profissionais ainda encontram dificuldade em comunicar uma md noticia. Por falta de
conhecimento da familia, de aceitacio, de entendimento sobre as condutas médicas, ainda existe um obstdculo a ser
vencido, que se d4 através de uma boa comunica¢io sobre os procedimentos e proximos passos a serem tomados.
Objetivo: O presente estudo teve como objetivo, realizar uma revisio sistemdtica de literatura, utilizando a metodologia
PRISMA, visando compreender, os protocolos de comunicagio de mds noticias em pacientes oncopedidtricos eleitos
aos cuidados paliativos. Método: O presente estudo trata-se de uma revisio sistemdtica de acordo com a declaragio
do PRISMA (Preferred Report Items for Systematica Review sand Meta-Analyses), com base em artigos pesquisados
através dos bancos de dados do PUBMED, LILACS, PeDRO, Embase ¢ BVS. As buscas foram realizadas nas linguas
inglesa, espanhola e portuguesa e sem filtro de data inicial. Resultados: Foram identificados 428 estudos nas bases de
dados selecionadas, dos quais 9 estudos foram incluidos por corresponderem aos critérios de elegibilidade. Conclusao:
Diante dos fatos apresentados, & comunicagio é de suma importincia nos cuidados paliativos durante tratamento, e
que hd necessidade da implantar um protocolo para o processo visando a melhor comunicagio, auxiliando na melhora
da qualidade de vida em cuidados paliativos oncopedidtricos.

Palavras-chave: Oncologia; Pediatria; Cuidados Paliativos; Comunicacio em Sadde.
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Desarrollo y Andlisis de Confiabilidad de un Core Set Elaborado con
la CIF para Evaluacion del Funcionamiento al Egreso Hospitalario de
Personas Adultas Tratadas por Cancer

Luz Alejandra Lorca Parraguez'; Cinara Sacomori?; Paulina Benavente P%; Jorge Plasser T.*

Introduccién: Los Core Sets son un conjunto de categorias CIF desarrollados para definir un estindar minimo de
evaluacién del funcionamiento para situaciones de salud especificas. Objetivo: Describir el proceso de elaboracién y
andlisis de confiabilidad de un Core set para evaluacién del funcionamiento al egreso hospitalario de personas adultas
tratadas por cdncer. Método: Estudio descriptivo del proceso de construccién de un Core Set. El estudio incluyé
cinco fases: (1) revisién sistemdtica; (2) identificacion y vinculacién de conceptos con categorias CIF (3) consenso
de expertos (4) operacionalizacién (5) andlisis de confiabilidad inter-evaluador. 21 expertos participaron en la etapa
3; 63 expertos en la etapa 4 y 31 personas adultas tratadas por cdncer en la etapa 5. El estudio fue aprobado por el
comité de ética local (15 diciembre 2015). Resultados: Fueron incluidos 47 articulos, extraidos 5 instrumentos e
identificados 208 conceptos, de los cuales 204 pudieron ser vinculados con categorias CIE En el consenso de expertos
fueron seleccionadas 24 categorias las cuales fueron operacionalizadas. En el andlisis de confiabilidad, 23 categorias
obtuvieron una correlacién significativa que vario entre r=.916 y r=1.0. La categoria d240 (manejo del estrés) no
obtuvo buena confiabilidad inter-evaluador, por tanto, fue eliminado. Conclusién: La CIF proporciona un marco
de referéncia valioso para identificar conceptos significativos relacionados al funcionamiento al egreso hospitalario
de personas adultas tratadas por cdncer. El Core set obtenido, en una préxima etapa, serd sometido a un proceso de
validacién en un estudio multicentrico con la participacién de 5 instituciones de salud.

Palabras claves: Cdncer; Clasificacién Internacional de Funcionamiento, Discapacidad y la Salud, CIF; Egreso
Hospitalario; Core Set.
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Desenvolvimento de um Modelo Ergonémico para uma Sala de
Gameterapia

Marieliza Aradjo Braga'; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento?

Introdugéo: A Realidade Virtual é uma simulagdo do ambiente real gerado por computador, que através de uma interface
homem-madquina permite ao utilizador interagir com certos elementos dentro do cendrio simulado. O emprego de
recursos e tecnologias da Realidade Virtual com o propésito de promover a reabilitacio da origem a Gameterapia e
possibilita a utilizacdo do Nintendo WII'TM como alternativa para pacientes oncolégicos se mostrando eficaz durante
o processo de reabilitagdo, favorecendo a adesdo ao tratamento. Segundo a Lei n° 8.080/90, se faz necessério a criagio
de normas técnicas para implantacio de uma sala de atendimento fisioterapéutico, estabelecendo padroes de qualidade
e parimetros pré-estabelecidos de uniformizagio, respeitando as determinagoes ligadas a vigilincia em sadde. Objetivo:
O objetivo da pesquisa foi propor um modelo ergonémico adequado para uma sala de atendimento fisioterapéutico,
utilizando Gameterapia. Método: Trata-se de um estudo exploratdrio e experimental, realizado no Laboratério de
Ciéncia e Tecnologia da Satide (LCTS/UEPB), aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187. Resultados: Inicialmente, foi realizada a avaliagio do espago fisico,
instalagées hidrdulicas e elétricas, fixagio do monitor de video a parede ¢ disposi¢io de mdveis. Foi construido um
modelo ergonémico para uma sala de atendimento fisioterapéutico, utilizando gameterapia, baseado em padrées e
pardmetros de normatizagio relacionados a dimensao do espago, instalacio elétrica, instalagao hidrdulica, disposicao
dos méveis e equipamentos, materiais de acabamentos, climatizagio, conforme determinagio Ministério da Satde.
Conclusao: Conclui-se que o desenvolvimento de modelos ergondmicos para estruturacio do ambiente de tratamento
fisioterapéutico, favorece o processo de reabilitacio virtual.

Palavras-chave: Terapia de Exposicdo a Realidade Virtual; Fisioterapia; Ergonomia.
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Desenvolvimento de um Protocolo de Gameterapia para Pacientes com
Céancer de Mama

Marieliza Aradjo Braga'; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento?

Introdugdo: O cincer de mama ¢ uma das patologias mais incidentes da atualidade, comumente diagnosticado
em estddio tardio, acarretando um tratamento agressivo, o qual envolve a cirurgia, quimioterapia, radioterapia e
hormonioterapia. Em paralelo, a fisioterapia se consolida de forma essencial, uma vez que possibilita a recuperagao
da funcionalidade do membro superior homolateral 4 cirurgia. Nesse contexto, a gameterapia surge como ferramenta
complementar ao tratamento fisioterapéutico convencional. Objetivo: O objetivo do trabalho foi a elaboragao de
um protocolo de gameterapia personalizado para o paciente oncoldgico de mama. Método: A pesquisa ¢ do tipo pré-
experimental realizada nas dependéncias do Laboratdrio de Ciéncias e Tecnologia em Saide (LCTS), com individuos
sauddveis e acometidos por neoplasia mamdria maligna, func¢io cognitiva preservada e capacidade para operar o
jogo. O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com
CAAE: 30763514.9.0000.5187. Resultados: Os jogos selecionados foram Wii Sports e Wii Sports Resort, os quais
foram analisados, relacionando os movimentos especificos com os musculos envolvidos, respectivamente. Estes foram
organizados, contemplando os seguintes indicadores: articulagao; movimento realizado; posicionamento do paciente e
a musculatura envolvida. Foram analisados os movimentos prescritos pela fisioterapia convencional a fim de substitui-
lo pelo movimento correspondente, previamente selecionado entre os jogos para montar o protocolo de gameterapia
personalizado. Conclusao: Conclui-se que h4 viabilidade na utilizagao da gameterapia, como proposta ladica para
reabilitar o paciente oncolégico de mama, desde que os movimentos sejam adequadamente selecionados e utilizados
a partir da amplitude de movimento articular adquirida.

Palavras-chave: Fisioterapia; Cancer de Mama; Terapia de Exposicio a Realidade Virtual.
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Desfechos do Uso de Cinta Abdominal no Pés-Operatério de Cirurgias
Oncoginecologicas

Raquel Boechat de Moura Carvalho'; Kamila Rodrigues Ferreira?; Patricia Curcio Mineiro®; Patricia Lopes Souza*; Renata Marques Marchon®; Felipe
Cardozo Modesto®

Introdugao: O uso de cinta abdominal vem sendo recomendada no pds-operatério de cirurgias abdominais de grande
porte, com risco de complicacoes da parede abdominal, porém ainda é um desafio avaliar a indicacio e real eficiéncia
da cinta abdominal no pés-operatério imediato. Objetivo: Investigar os tipos de tumores mais incidentes em mulheres
que receberam cinta abdominal no pés-operatério e os desfechos de complicagoes cirtrgicas nessas pacientes. Método:
O estudo de coorte retrospectivo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa 22975113.5.0000.5274 analisou
pacientes submetidas a cirurgias oncoginecoldgicas. Foram analisados prontudrios das pacientes que receberam cinta
abdominal pela fisioterapia no pds-operatdrio imediato e registrado tipo de Cincer, procedimento cirdrgico, se teve
ou nio complicacio de parede abdominal no pés-operatério e o qual a complicagio. Resultados: Nesse periodo, 690
mulheres foram submetidas a cirurgias abertas, receberam cinta 154 mulheres de idade de 5616 anos selecionadas
para o estudo. Destas, 57 tinham os tumores de endométrio, 54 de ovdrio, 1 com tumor multicéntrico (ovério e
endométrio), 29 de colo do ttero ¢ 13 outros tumores ginecoldgicos. Foram 83 Histerectomias Total Abdominal,
55 Laparotomia Exploratérias e 16 outros. 32,5% das pacientes tiveram alguma complicagio de parede abdominal,
entres elas 20 deiscéncias e 15 seromas. Conclusio: A indicacio da cinta contempla mulheres com tumores de maior
volume, endométrio e ovdrio. A falta de grupo controle nio permite avaliar eficicia da cinta, mas mesmo com o uso
desta ainda foi alta a incidéncia de complicagées de parede abdominal.

Palavras-chave: Neoplasia dos Genitais Femininos; Oncologia Cirtirgica; Cinta Abdominal; Fisioterapia.
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Diagnéstico de Linfedema a partir da Perimetria do Membro Superior
de Mulheres Submetidas a Mastectomia

Adelane César Azevedo'; Marieliza Aradjo Braga?; Karoline Costa do Carmo?; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento*

Introdugédo: O cincer de mama é um problema de sadde publica que acomete mulheres no Brasil. O diagnéstico
tardio estd relacionado com tratamentos mais agressivos, como as cirurgias com esvaziamento axilar e radioterapia
que podem determinar o linfedema. Objetivo: O objetivo desse estudo foi enfatizar a importincia do diagnéstico
de linfedema a partir da perimetria do membro superior de mulheres submetidas & mastectomia. Método: Pesquisa
do tipo exploratdria, descritiva, realizada no Laboratério de Ciéncias e Tecnologia em Satde (LCTS), aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UEPB, com CAAE: 53245415.1.0000.5187. Resultados: A amostra é formada
por 139 pacientes, atendidas entre os anos de 2008 e 2016. Como resultado 72 pacientes foram acometidas no lado
direito (LD) (51,79%) e 67 do lado esquerdo (LE) (48,20%). Pode-se perceber que o desvio padrio para a diferenga
perimétrica comparando os MMSS abaixo da fossa do olecrano foi de LD: 2,64; LE: 2,25, LD: 2,74; LE: 2,83 ¢
LD:2,58; LE:2,31, respectivamente. Diferente do desvio padrio acima da fossa do olecrano que foi de LD:3,17; LE:
2,98, LD: 3,78; LE: 3,54 ¢ LD: 3,93; LE: 3,78. Considerando o lado o esquerdo acometido, o desvio padrio abaixo
da fossa do olecrano foi LD: 2,83; LE: 3,53, LD: 2,43; LE: 3,22 e LD: 2,53; LE: 2,98. J4 os valores encontrados
acima da fossa do olecrano sio LD: 3,22; LE: 3,81, LD: 3,55; LE: 3,82 e LD: 3,83; LE: 3,95. Conclusao: Infere-se
a importancia da avaliacdo comparativa através da perimetria dos membros superiores para diagnosticar o linfedema
decorrente do esvaziamento axilar.

Palavras-chave: Cincer de Mama; Mastectomia; Linfedema; Fisioterapia.
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Diretriz de Implementa¢éo da Rotina de Fisioterapia Pré-Operatoria
para Pacientes de Cirurgia Oncoginecolégica

Mayara Santos Aragdo'; Raquel Boechat de Moura Carvalho'; Felipe Cardozo Modesto?

Introdugao: Os Guidelines para pré-habilitagio cirdrgica de pacientes oncolégicos propem programas multiprofissionais,
visando reduzir complicacoes clinicas perioperatérias e no pds-operatério. A fisioterapia no pré-operatério
oncoginecoldgico visa potencializar a reserva fisiolégica e a capacidade funcional global, reduzir a morbimortalidade
perioperatdria e acelerar a recuperagio ap6s cirurgias. Objetivo: Descrever as diretrizes de implementacio da rotina
de fisioterapia oncolégica pré-operatéria de cirurgias oncoginecolégicas. Método: E um estudo descritivo da rotina da
fisioterapia pré-operatdria ambulatorial no ano de 2018. A triagem das pacientes segue uma escala de pontuagio de risco
cardiorrespiratéria, de acordo com as comorbidades referidas. Foi instituido um protocolo de avaliagao funcional com
testes validados para avaliar: fadiga, forca da musculatura respiratéria e global, fun¢ao pulmonar, fungio autondmica
e capacidade funcional (escala Duke Activity Status Index e Teste de degrau de 6 minutos). Todas as pacientes recebem
cartilha de exercicios domiciliares, de acordo com risco cardiorrespiratério, seguem em acompanhamento individual
ouem grupo, durante 4 a 8 semanas. A reavaliacio ocorre apds mesa redonda ou consulta com anestesista. Resultados:
Neste periodo foram 378 pacientes com indicagbes cirtrgicas, das quais 168 foram selecionadas, sendo 153 avaliadas
e 15 que ndo compareceram. A graduacgio de risco de complicagdes cardiopulmonar em baixo, moderado ou alto,
baseou-se nos resultados da capacidade funcional e cardiorrespiratdéria. Conclusio: A expectativa é divulgar o trabalho
realizado, possibilitando conhecimento e discussdo entre os profissionais e servigos de fisioterapia oncolégica. Perspectiva
de submissdo ao CEP para anilise das respostas ao tratamento.

Palavras-chave: Neoplasias Pélvicas; Fisioterapia; Administracio Hospitalar.
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Disfuncoes Sexuais em Mulheres apds a Braquiterapia de Alta Taxa
de Dose para Tratamento do Céncer Ginecol4gico em uma Institui¢éo
de Referéncia no Sul do Brasil

Francielly Suzaine da Silva'; Taind Fernanda Krause'; Leonessa Boing?; Sthéfani da Cruz Rosa'; Fernanda Alessandra da Silva'; Mirella Dias?®

Introdugao: Estudos relatam a mudanga no comportamento sexual em mulheres apés o tratamento do cincer
ginecoldgico, principalmente aquelas submetidas a Braquiterapia de Alta Taxa de Dose (BATD). Objetivo: Verificar
as principais disfun¢ées sexuais em mulheres com cincer ginecoldégico submetidas & BATD. Métodos: Andlise
retrospectiva dos prontudrios de mulheres com cncer ginecoldgico, atendidas no servico de fisioterapia em uma
Institui¢io publica no Sul do Brasil, apés a BATD, entre junho/2016 a dezembro/2018, com aprovagio pelo CEP
sob protocolo 80525317.4.0000.0118. Para avaliar as disfun¢des sexuais o servigo utiliza um formuldrio préprio. A
andlise descritiva das varidveis continuas foi realizada através das médias e desvio padrao. Para as varidveis categdricas
utilizou-se frequéncia simples e relativa. Resultados: Foram analisados 319 prontudrios, média de idade de 54,67
(£13,8). O clncer de colo uterino foi observado em 78,7% (n=251), sendo o estadiamentos mais frequente o IIB
(34,7%; n=99). Quanto aos dados sociodemogrificos, 89,2% (n=223) das mulheres pertenciam 2 classe social baixa,
90,4% (n=274) eram caucasianas ¢, 59,8% (n=189) tinham apenas o ensino fundamental. A maioria eram casadas
ou uniio estdvel (58,87%; n=191). Todas realizaram BATD, e 70,8%; (n=225) receberam doses de 28Gy. A atividade
sexual esteve presente em 45,6% (n=145), ¢ 53,1% (n=17) apresentaram algum tipo de disfun¢io sexual, sendo a
mais comum a dispareunia (64,4%; n=69). Conclusdes: A BATD interfere na atividade sexual das mulheres, com
importantes disfungdes sexuais, principalmente a dispareunia. Desta forma intervengdes e orientacdes sdo necessdrias
apds o término da BATD, prevenindo estas disfungoes.
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Dor e Incapacidade Funcional do Ombro em Mulheres Submetidas a
Exercicios de Pilates no P6s-Operatorio Tardio de Cancer de Mama

Leticia da Silva Batista'; Bruna Luiza Thesolim?; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Ferreira Rezende*

Introdugao: Disfun¢des de membro superior sio frequentes no pds-operatério de cincer de mama, podendo
comprometer a qualidade de vida. Objetivo: Avaliar se os exercicios de Pilates alteram a capacidade funcional e a dor
no pés-operatdrio tardio de cAncer de mama. Método: Foram avaliadas 43 mulheres através do questiondrio Shoulder
Pain and Disability Index. Todas foram submetidas a exercicios do Método Pilates para membros superiores e inferiores,
tronco ¢ abdome, nos equipamentos Cadillac, Reformer, Step Chair (wunda Chair) e Barrrel. Os exercicios foram
realizados duas vezes por semana, sendo cada sessio de 50 minutos, durante seis meses. As mulheres passaram por
quatro momentos de avaliacdo: inicial, e 30, 90 e 180 dias apds os exercicios. O projeto foi aprovado pelo Comité
de Ftica em Pesquisa sob o parecer n°2.702.640 ¢ CAAE n° 75628717.1.0000.5382. Resultados: Na avaliacio
inicial 25,5% apresentaram incapacidade funcional moderada e 7% importante. Apés 30 e 90 dias de Pilates 13%
apresentaram incapacidade moderada e nenhuma com incapacidade severa, e diminuindo para 9,5% apéds 180 dias.
Em relagio a dor observou-se que todas as pacientes apresentavam algum tipo de dor (51% pouca, 28% moderada,
21% intensa), Apds 30 dias 61% apresentaram pouca dor, 26% moderada ¢ 13% dor intensa. Apds 90 dias 65%
sem dor, 26% dor moderada e 9% dor intensa. Apds 180 dias 81% sem dor, 14% dor moderada e 5% dor intensa.
Conclusao: O método Pilates se mostrou eficaz para melhorar a capacidade funcional e reduzir o nivel de dor em
mulheres no pés-operatério de cancer de mama. Foi possivel notar perda de seguimento apds a melhora das queixas.
Palavras-chave: Neoplasias Mamdrias; Técnicas de Movimentagio de Exercicios; Ombro; Funcionalidade de Membro

Superior; Qualidade de Vida.
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Dor Oncoldgica no Cancer de Mama. Qual a Atuacao da Fisioterapia?

Julia Maria Sales Bedé'; Maria Paula Ribeiro Barbosa'; Danielly Bezerra de Abru'; Roberta Luana da Conceiciio de Araujo Silva'; Nayanna Moreira de
Aradjo?; Daniela Gardano Bucharles MontAlverne?

Introdugao: O paciente com cAncer apresenta dor como um dos sintomas mais incidentes, que interfere nas atividades
didrias, sono, humor e interagées sociais. Apesar desse impacto negativo, esse sintoma muitas vezes ¢ negligenciado
pelos profissionais da satide, pela dificuldade de diagnosticd-la e mensurd-la. A fisioterapia dispoe de recursos para o
manejo ndo farmacoldgico da dor, que visam funcionalidade ¢ auxiliam na reducio do uso de firmacos. Objetivo:
Identificar quais sdo os recursos fisioterapéuticos utilizados no manejo da dor oncoldgica em pacientes com cincer
de mama. Métodos: Revisio sistemdtica realizada na base de dados eletronica Medline, Lilacs ¢ SCELO de artigos
publicados nos tltimos 5 anos. Foram excluidos estudos em animais, que nio tivessem como desfecho a dor, e que nao
envolvessem técnicas e recursos utilizados por fisioterapeutas. Resultados: Inicialmente foram selecionados 48 artigos
que contemplavam os critérios de inclusdo. Apés leitura detalhada, 21 artigos permaneceram no estudo. Foi verificado
um total de 8 tipos de intervengées: 1) Bandagem e/ou Massoterapia; 2) Técnicas miofasciais; 3) Exercicios fisicos; 4)
Pilates; 5) Telerreabilitagio; 6) Eletroacunputura; 7) Terapia Aqudtica; 8) Roupa compressiva e exercicios fisicos. Os
estudos nao apresentavam homogeneidade com relagio as causas dos quadros 4lgicos (neuropatia, dor local), e nem
com relacio ao tempo de patologia, porém houve melhora do quadro dlgico nos pesquisados. Conclusao: Apesar
de um ndmero expressivo de publicagdes, existe uma diversidade muito grande de terapia e de situagoes clinicas dos
participantes do estudo, o que dificulta estabelecer qualquer consenso sobre os efeitos da fisioterapia nesta condi¢io
clinica.

Palavras-chave: Dor Oncoldgica; Cancer de Mama; Fisioterapia.
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Efeito da Fisioterapia Aquatica na Funcionalidade de Membros
Superiores em Mulheres com Cancer de Mama

Larissa de Paula Moraes'; Karla Heloise Florentino'; Andressa Piccolo'; Débora Santos da Silva'; Gabriela Garcia Krinski2

Introdugao: Os tratamentos clinicos e cirtirgicos para o cincer de mama acarretam alteragoes globais como diminuigio
da funcionalidade de membros superiores. A fisioterapia aqudtica ¢ considerada um recurso benéfico na reabilitagao
por promover aumento da amplitude de movimento, relaxamento muscular, analgesia e melhora de forca e resisténcia
muscular. Objetivos: O objetivo do presente estudo foi avaliar o efeito da fisioterapia aqudtica na funcionalidade de
membros superiores em mulheres submetidas a cirurgia unilateral, nos tltimos 5 anos, apds diagnéstico de cancer
de mama. Método: O projeto foi aprovado segundo parecer 2.850.178 no dia 10 de agosto de 2018 pelo Comité de
Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Estadual do Centro-Oeste (Unicentro), Guarapuava-PR. Trata-
se de um estudo clinico comparativo com a participacao de 9 mulheres, com média de 51,11+8,19 anos que foram
submetidas a 10 sess6es de hidroterapia. As participantes foram avaliadas através do questiondrio DASH (Disabilities
of the Arm, Shoulder and Hand) constituido por 30 questdes pertinentes a intensidade dos sintomas de dor, fraqueza,
rigidez e parestesia etc. A pontuacio ¢ fundamentada em uma escala de 1 a 5 pontos e o escore total varia de 0 (sem
disfuncdo) a 100 (disfuncio severa). Resultados: Houve melhora na funcionalidade do membro superior acometido
durante as atividades didrias avaliadas pelo questiondrio DASH, demonstrando diminuigao de escore o que o torna
significante: (P=0,001) Pré=39,7+15,9 e P4s=11,1£9,9. Conclusao: O efeito da fisioterapia aqudtica na funcionalidade
de membros superiores foi significantemente benéfico para mulheres com cancer de mama.

Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Hidroterapia; Extremidade Superior.
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Efeito da Fisioterapia Aquatica na Forca Muscular Respiratéria em
Mulheres com Céancer de Mama

Gabriela Garcia Krinski'; Débora Santos da Silva2; Larissa de Paula Moraes?; Karla Heloise Florentino?; Andressa Piccolo?; Débora Santos da Silva?

Introdugéo: Os tratamentos clinicos e cirtirgicos para o cAncer de mama acarretam alteragées na funcionalidade do
sistema respiratério, como a fraqueza da musculatura que atua na inspiragio e expiragao. A fisioterapia no meio aqudtico
objetiva o fortalecimento da musculatura global através do recurso cinesioterapéutico aplicado juntamente com as
propriedades terapéuticas da 4gua, assim, melhorando o estado geral do paciente e reduzindo a fadiga relacionada ao
cancer. Objetivos: O objetivo do presente estudo foi avaliar o efeito da fisioterapia aqudtica na for¢a muscular respiratéria
em mulheres submetidas a cirurgia unilateral, nos dltimos 5 anos, apés diagnéstico de cancer de mama. Método:
Trata-se de um estudo clinico, o qual foi previamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual do Centro-Oeste (Unicentro), sob parecer n° 2.850.163, com a participacio de 9 mulheres, com média de
51,1148,19 anos que foram submetidas a 10 sessdes de hidroterapia. As pressoes maximas inspiratérias (PImédx) e
expiratérias (PEmdx) foram avaliadas através de um manovacuémetro. Foram realizadas 3 repeticoes do teste e foi
considerado o valor maior na inspira¢io e na expiracio. Resultados: Utilizado como referéncia o P<0,05, observou-
se uma melhora da PImdx em mulheres com cAncer de mama, apds tratamento em fisioterapia aqudtica. (P=0,001)
Pré=77,7+34,1 e P4s=120230,2. Conclusao: O efeito da fisioterapia aqudtica na forca de musculos inspiratdrios foi
significantemente positivo para mulheres com cincer de mama.

Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Hidroterapia; Musculos Respiratérios.
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Efeito da Fisioterapia Aquatica na Postura e Equilibrio em Mulheres
com Cancer de Mama

Gabriela Garcia Krinski'; Karla Heloise Florentino?; Andressa Piccolo?; Débora Santos da Silva2; Larissa de Paula Moraes?

Introdugéo: O tratamento cirdrgico para o cAncer de mama acarreta alteragoes posturais, de equilibrio e centro de
gravidade. A fisioterapia aqudtica é considerada um recurso benéfico na reabilitagdo pois as propriedades da dgua e
o calor contribuem para a diminui¢io da sobrecarga nas articulagées, ossos e musculos, facilitando muitos exercicios
com o objetivo de melhorar as fun¢ées musculoesqueléticas. Objetivos: O objetivo do presente estudo foi avaliar
o efeito da fisioterapia aqudtica na postura e equilibrio de mulheres submetidas a cirurgia de mama unilateral, nos
Gltimos 5 anos, apés diagnéstico de cancer de mama. Método: Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Estadual do Centro-Oeste segundo parecer nimero 2.850.171. Trata-
se de um estudo clinico comparativo com a participacao de 9 mulheres, com média de 51,11+8,19 anos que foram
submetidas a 10 sess6es de hidroterapia. Foi utilizada a baropodometria para avaliagio da postura e a estabilometria para
avaliagdo do equilibrio, antes e apds 10 atendimentos, realizados 2 vezes na semana. Resultados: Foram encontrados
resultados significativos nos valores de oscilagio anteroposteriores da estabilometria, mostrando uma melhora apés
as intervengoes, jd nas avaliacoes da baropodometria nio foram encontrados resultados significativos. Conclusiao: A
hidroterapia auxiliou na melhora do equilibrio anteroposterior em mulheres com cincer de mama, melhorando a
posigao corporal e o centro de gravidade, sugerindo a melhora da biomecinica muscular

Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Hidroterapia; Postura; Equilibrio Postural.
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Efeito da Fisioterapia Aquatica na Qualidade de Vida de Mulheres com
Céancer de Mama
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Introdugédo: O cincer de mama gera um impacto negativo na qualidade de vida dos pacientes desde 0 momento
diagnéstico se estendendo a todas as fases do tratamento. A cirurgia pode alterar a vida social, a realizagao de atividades
de vida didria, além de causar sintomas como dor, edema, paresia etc. A fisioterapia aqudtica em grupo pode influenciar
positivamente em todos estes quesitos em prol de uma melhor qualidade de vida. Objetivos: O objetivo do presente
estudo foi avaliar o efeito da fisioterapia aqudtica em grupo na qualidade de vida de mulheres submetidas a cirurgia
de mama unilateral, nos tltimos 5 anos, apds diagnéstico de cincer de mama. Método: O estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (COMEP) da Universidade Estadual do Centro-Oeste, segundo o parecer 2.850.162.
Trata-se de um estudo clinico comparativo com a participacio de 9 mulheres, com média de 51,11£8,19 anos que foram
submetidas a 10 sessdes de hidroterapia (aquecimento, alongamentos globais, fortalecimento muscular, propriocep¢ao
e relaxamento). Para a avaliagio da qualidade de vida, foi aplicado o questiondrio EORTC QLQ C30, composto por
trés dominios: qualidade de vida global, funcionalidade e sintomatologia. Resultados: Foram encontrados resultados
significativos em todos os dominios: qualidade de vida e satde global, funcionalidade e sintomatologia. Conclusao:
A hidroterapia em grupo contribuiu para a melhora da qualidade de vida em mulheres com cincer de mama.
Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Hidroterapia; Postura; Equilibrio Postural.
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Efeito da Fisioterapia em Paciente Oncolégico sob Cuidados Paliativos:
Estudo de Caso

Gabriela Garcia Krinski'; Bianca Mayla de Campos?

Introdugéo: Os cuidados paliativos devem ser discutidos com familiares e pacientes com ciAncer metastdtico para uma
abordagem que objetiva promover melhor qualidade de vida através de alivio de sofrimento. A fisioterapia contribui em
prol deste objetivo. Objetivo: O objetivo foi avaliar o efeito da fisioterapia na qualidade de vida, dor, incapacidade, e
forca muscular respiratéria em uma paciente oncolégico em cuidados paliativos. Método: Para o desenvolvimento da
pesquisa, esta foi submetida a0 Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual do Centro-Oeste (Unicentro),
parecer n°. 70102617.1.0000.0106 com data 06/07/2017. Participou da pesquisa uma mulher de 60 anos, com
diagndstico de cAncer de mama hd 10 anos, com metdstase em pulmoes, arcos costais e bago, sob cuidados paliativos.
Foi realizada a aplicacio dos seguintes questiondrios: Incapacidade de Roland-morris e qualidade de vida EORTC
QLQ-C30, escala analégica da dor (EVA) e manovacudmetria, pré e pds intervengio fisioterapéutica, baseada no
manual de reabilitagio em oncologia do Instituto de Cancer de Sao Paulo (ICESP) em 10 sess6es de 50 minutos.
Resultados: Foi observado melhora nas escalas de satde global e funcional, diminui¢ao do valor da escala de sintomas
do questiondrio de qualidade de vida. Houve uma diminuicio da pontuagio de incapacidades (pré:12; pés:0;); e
melhora na PIméx (pré=-65cmH20; pés=-80 cmH20) e PEméx (pré=45cmH20; p6s=70 cmH20). E por fim, a
participante obteve melhora de dor (EVA pré=10; pés=2). Conclusao: A fisioterapia foi importante para o controle
da sintomatologia e melhora da qualidade de vida, em paciente sob cuidados paliativos.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Cuidados Paliativos na Terminalidade da Vida; Modalidades de Fisioterapia;
Qualidade de Vida.
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Efeito da Transcutaneous Electric Nerve Stimulation sobre o Fluxo
Salivar de Pacientes com Hipossalivacao Induzida pela Radioterapia
em Regiao de Cabeca e Pescoco

Emille Dalbem Paim'?; Monalise Costa Batista Berbert'; Virgilio Gonzales Zanella?; Vera Beatriz Martins?; Fabricio Edler Macagnan'

Introdugao: A hipossalivagio ¢ uma complicacio frequente, apds o tratamento por radioterapia, que reduz a
qualidade de vida e prejudica as funcoes estomatogndticas. Objetivo: Avaliar o efeito da rranscutaneous electric nerve
stimulation (TENS) sobre o fluxo salivar de individuos com hipossalivacio. Métodos: Nesse ensaio clinico (CEP
51070115400005335 / MCT:03151889), 68 pacientes foram randomizados aleatoriamente em dois grupos: controle
(n=31) ¢ TENS (n=37). O grupo TENS recebeu 8 sessoes (50Hz, 250ms, com a maior intensidade tolerada duas
vezes por semana, na regido das glandulas salivares maiores). O fluxo salivar estimulado (SSF) foi avaliado por meio
da sialometria de Spitting, a auto percep¢io da produgio de saliva foi registrada em uma escala visual analégica (EVA)
e a qualidade de vida pelo questiondrio da Universidade de Washington (UW-QOL). As avaliagées foram realizadas
no inicio do estudo, diariamente ao longo das sessdes ¢ durante o seguimento de 30, 90 ¢ 180 dias. Resultados:
Houve aumento significativo do fluxo salivar com tratamento. O tamanho do efeito do TENS foi elevado (Effects
Size=2,14) e melhorou a autopercep¢ao de producio de saliva principalmente nos casos onde o fluxo salivar atingiu
valores 2 0,7 mL/min. O SSF se manteve significativamente maior no grupo TENS até o final do follow-up (F=9.93,
p=0.0001), assim como nos resultados da EVA (H=143.77, p<0,0001) e do escore total do UW-QOL (X2=9.162,
p=0,02). Conclusao: A TENS demonstrou potencial terapéutico relevante e duradouro para pacientes que evoluem
com hipossaliva¢io apds RT para cincer de cabega e pescoco.

Palavras-chave: Radioterapia; Estimulacio Elétrica Nervosa Transcutinea; Xerostomia; Neoplasias de Cabega e Pescogo.
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Efeito do Método Pilates no Encurtamento Muscular em Mulheres
Submetidas ao Cancer de Mama

Vinicius Emanoel Francisco'; Tais Félix da Silva?, Bruna Luiza Thesolim®; Anita Bellotto Leme Nagib*; Vanessa Fonseca Vilas Boas®; Laura Ferreira de
Rezende®

Introdugao: O Método Pilates basea-se em alongamento dindmico, que, na fase aguda, pode trazer beneficios para
a flexibilidade dos musculos encurtados, e, na fase cronica, pode ajudar na ativagio e no desempenho muscular,
colaborando na preservagio do alongamento ganho. Objetivo: Avaliar se os exercicios do método Pilates favorecem
positivamente no alongamento dos musculos peitoral maior, peitoral menor ¢ latissimo do dorso em mulheres no
p6s-operatério tardio de cAncer de mama. Método: Nesse estudo foram selecionadas 18 mulheres no pés-operatdrio
tardio de ciAncer de mama, avaliadas na admissdo e 90 dias apds a realizagio de exercicios de Pilates para membros
superiores e inferiores, tronco e abdome, nos equipamentos Cadillac, Reformer, Step Chair (Wunda Chair) e Barrel,
segundo o manual Pilates Expanded, realizado 2 vezes por semana com testes especificos para encurtamento dos
musculos peitoral maior, peitoral menor e latissimo do dorsomuscular. Esse projeto foi aprovado pelo Comité de
Etica (CEP) (CAAE:75628717.1.0000.5382, Parecer n° 2.702.640). Resultados: Na avaliagio do miisculo peitoral
maior, foi observado que na andlise admissional, 44,44% apresentaram encurtamento homolateral, de 90 dias, 38,89%
apresentaram encurtamento homolateral. Na avaliacio musculo peitoral menor, observou-se que a andlise admissional,
23,81% apresentaram encurtamento homolateral, de 90 dias, 4,76% apresentaram encurtamento homolateral. Na
avaliagdao do musculo latissimo do dorso, foi observado que a andlise admissional, 29,41% apresentaram encurtamento
homolateral, de 90 dias, 11,76% apresentaram encurtamento homolateral. Conclusao: O método Pilates foi efetivo
na melhora do encurtamento dos musculos peitoral maior, menor e latissimo do dorso.

Palavras-chave: Cincer de Mama; Pilates; Encurtamento Muscular.
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Efeitos da Aplicacao do Laser em Mulheres com Linfedema de Membro
Superior Pos-Mastectomia: uma Revisao Sistematica
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Introdugao: O Linfedema de Membro Superior (LMS) consiste na complicagdo mais importante em mulheres pés-
mastectomizadas, uma vez que pode acarretar um impacto negativo na sua qualidade de vida. Estudos sugerem que o
uso da Terapia de Laser de Baixa Intensidade (TLBI) como recurso de tratamento fisioterapéutico na prdtica clinica
em pacientes com LMS estd relacionado ao aumento da circulagio linfética, estimulagio da motricidade linfdtica e
prevencio de fibrose tecidual. No entanto, na literatura nao existem conclusées definitivas sobre o assunto. Diante
disso, é de extrema importancia um estudo que agrupe os resultados encontrados a partir deste método a fim de
comprovar a sua eficicia. Objetivos: Este estudo teve como objetivo sistematizar as evidéncias cientificas dos efeitos
da TLBI em mulheres com Linfedema de Membro Superior pés-mastectomia. Método: Pesquisou-se publicagoes
cientificas nas bases de dados Medline/Pubmed, Lilacs, Scielo ¢ PEDro. Estudos randomizados publicados em linguas
inglesa e portuguesa no periodo de 2005 a 2018, que relacionavam a laserterapia ao tratamento de mulheres pds-
mastectomizadas com linfedema foram revisados sistematicamente. Resultados: Cinco estudos atenderam aos critérios
de inclusao. Em quatro deles observou-se a redu¢ao na volumetria do membro afetado pelo linfedema, redugio da dor
e aumento da mobilidade de membro superior. Um dos estudos nio apresentou melhora significativa. Conclusao:
A TLBI parece ter efeitos positivos como adjuvante a Terapia Fisica Complexa frente ao padrio ouro no tratamento
de linfedema pés-mastectomia. Ainda assim, hd necessidade de novos estudos dos efeitos fisiolégicos da TLBI para a
reducio do linfedema de membro superior em mulheres pds-mastectomizadas.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Mastectomia; Linfedema Relacionado a Cancer de Mama; Fisioterapia.
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Efeitos da Fisioterapia em Pacientes sob Cuidados Paliativos

Gabrielle Rodrigues Freire Mota'; Luiz Rodrigo da Silva Rodrigues?; Roberta Luana da Conceigtio de Araujo Silva®; Julia Maria Sales Bedé*; Daniela
Gardano Bucharles Mont'Alverne®

Introdugao: Os cuidados paliativos surgem com o intuito de promover o alivio dos sintomas de doencas que nio
possuem cura evidente. A atuagio da fisioterapia tem se tornado de grande relevancia ao trabalhar a qualidade de
vida do paciente, utilizando técnicas fisioterapéuticas para a reducio de dor, fadiga e desconfortos respiratérios e
consequentemente oferecendo a manutencio e melhora da funcionalidade do individuo naquela condi¢io. Objetivos:
Analisar a eficicia da fisioterapia em pacientes no periodo de cuidados paliativos. Métodos: Revisdo sistemdtica de
estudos publicados nos dltimos 10 anos nas bases de dados eletrdnicas PubMed, Lilacs, SCELO. Foram excluidos os
artigos cuja amostra era constituida de pacientes que nao estavam em cuidados paliativos; aqueles cujas intervengoes
propostas ndo inclufam terapias habilitadas por fisioterapeutas. Resultados: De acordo com os critérios de exclusio, dos
69 artigos encontrados nas bases de dados, apenas 3 foram incluidos para a anilise, tendo em vista, que somente eles
eram estudos de intervencio e randomizados. Em cada um dos estudos as propostas de intervencio foram diferentes:
1) acupuntura; 2) exercicios ativos e técnicas de liberacdo miofacial e facilitagdo neuromuscular proprioceptiva; 3)
exercicios resistidos (endurance). Dois estudos tiveram com desfechos a melhora dos escores de fadiga ¢ da qualidade
de vida dos pacientes. O outro estudo o desfecho foi a densidade dssea, onde foi verificado uma melhora de até 173%.
Conclusao: Existem poucas evidéncias dos efeitos da intervengao fisioterapéutica em cuidados paliativos, dificultando
estabelecer consenso ou conclusées sobre a eficdcia das propostas terapéuticas, inclusive sobre o tempo proposto de
intervencgao.

Palavras-chave: Fisioterapia; Cuidados Paliativos; Qualidade de Vida.
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Efeitos do Laser sobre a Deiscéncia de Sutura no Cancer de Mama:
Relato de Caso

Hedioneia Maria Foletto Pivetta'; Luana Farias dos Santfos?; Betina Pivetta Vizzotto®; Graziana Oliveira Nunes*; Melissa Medeiros Braz®; Fabiana
Santos Ferreira®

Introdugao: Uma das condutas adotadas para o tratamento do cincer (Ca) ¢ a cirurgia. A deiscéncia de sutura é uma
complicacio que pode determinar atraso na continuidade da terapéutica. A Fisioterapia, através do laser consiste
em terapéutica importante para auxiliar na reconstituicio da pele. O objetivo foi o de avaliar os efeitos do Laser na
cicatrizagdo da pele pds-mastectomia. Relato de caso: Paciente integrante do estudo aprovado pelo CEP sob parecer
n.912.830/2014. D.L. 52 anos, costureira, diagndstico de carcinoma ductal infiltrante, realizou quimioterapia (QT)
neoadjuvante e mastectomia cinco meses apos. Evoluiu com deiscéncia de sutura no 20° dia de pos-operatdrio, o que
impediu a continuidade do tratamento oncoldgico. Foi encaminhada a Fisioterapia 13 dias apds a deiscéncia, com
bordas afastadas e sem sinais de epitelizagdo. Iniciou-se com aplica¢io de Laser 660nm em pontos a 1cm de distincia,
na poténcia de 2J/cm2, por 60 segundos em cada ponto, duas vezes na semana. Associado, realizou-se Drenagem
Linfética Manual (DLM) e kinesiotaping (KT) para reduzir a tensio do tecido e melhorar as trocas metabdlicas.
Utilizou-se do registro fotografico para acompanhamento. Resultados: Apéds a segunda aplicagio pode-se observar
aumento da angiogénese com formagio de tecido de granulagio. Na sequéncia notou-se epitelizagio com migracio de
queratindcitos promovendo a contragio da ferida. Em trinta dias havia predominéncia de tecido de epitelizagao com
previsio imediata de inicio da radioterapia. Conclusao: A utilizagao do Laser, associado a DLM e KT, mostrou-se
altamente eficaz no tratamento da deiscéncia de sutura.
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Efeitos do Treinamento da Musculatura Inspiratéria em Individuos
com Mieloma Muiltiplo: Relatos de Caso

Marcela Deponte Galetti'; Isabela Gigante Rosdrio?; Vitéria Helena Maciel Coelho®; Renata Cristina Franzon Bonatti*; Guilherme Rocha Pardi®;
Gualberto Ruas®

Introdugao: O Mieloma Multiplo (MM) trata se de uma neoplasia maligna originada da expansio monoclonal de
plasmdcitos na medula éssea. O objetivo foi o de analisar os efeitos do treinamento da musculatura inspiratéria em
individuos com MM. Relato de caso: Trata-se de um relato de caso com dois individuos diagnosticados com MM
que realizaram o treinamento da musculatura inspiratéria (TMI) através do aparelho pressérico (Threshold® IMT).
Os individuos foram submetidos a duas avaliagées: pré e pds TMI que constaram de ecocardiograma, radiografia
de térax, hemograma, prova de fungio pulmonar, manovacuometria (pressao inspiratéria méxima (PImdx), pressao
expiratéria mdxima (PEmdx)), dispneia (Escala de Borg modificada) e dor (escala visual analégica (EVA)). Estudo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM (1879/2011).
Resultados: Observou que os dois individuos apresentaram melhora na PImdx e PEmdx, sendo que o primeiro
voluntdrio (V1) apresentou no pré TMI PIméx (20 cmH20O) e a PEmdx (20 cmH20) ¢ no pés (50 cmH20, 55
cmH2O0 - respectivamente); j4 o segundo voluntdrio (V2) apresentou o seguinte comportamento na avaliagao inicial:
PIméx (25 cmH20) ¢ PEméx (80 cmH20) e no pés (45 cmH20, 100 cmH20 - respectivamente). Os valores
de dispneia em V1 no pré foi (5) e no pés (3) e V2 no pré (7) e no pds (2); o nivel de dor nio sofreu modificagio.
Conclusao: Conclui-se que o TMI impactou positivamente em ambos os individuos, resultando em um aumento da
forca muscular respiratéria e menor nivel de dispneia.

Palavras-chave: Neoplasia Maligna; Fadiga; Fisioterapia.

! Fisioterapeuta. Graduada. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo. Uberaba, MG, Brasil.

*Fisioterapeuta. Graduada. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

3 Docente. Pés-doutorado. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

4 Médica. Graduada. Departamento de Medicina da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

> Médico. Graduado. Departamento de Medicina da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

¢ Fisioterapeuta. Pés-doutorado. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

Endereco para correspondéncia: Vitéria Helena Maciel Coelho. Rua Rosa Masson Crosara, 153 - Jardim Sao Bento. Uberaba, MG, Brasil. CEP 38066-350.



Anais - VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia
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Introdugao: Os cuidados paliativos surgem com o intuito de promover o alivio dos sintomas de doencas que nio
possuem cura evidente. A atuagio da fisioterapia tem se tornado de grande relevincia ao trabalhar a qualidade de
vida do paciente, utilizando técnicas fisioterapéuticas para a reducio de dor, fadiga e desconfortos respiratérios e
consequentemente oferecendo a manutencio e melhora da funcionalidade do individuo naquela condi¢io. Objetivos:
Analisar a eficicia da fisioterapia em pacientes no periodo de cuidados paliativos. Métodos: Revisdo sistemdtica de
estudos publicados nos dltimos 10 anos nas bases de dados eletrdnicas PubMed, Lilacs, SCIELO. Foram excluidos os
artigos cuja amostra era constituida de pacientes que nao estavam em cuidados paliativos; aqueles cujas intervengoes
propostas nao inclufam terapias habilitadas por fisioterapeutas. Resultados: De acordo com os critérios de exclusio, dos
69 artigos encontrados nas bases de dados, apenas 3 foram incluidos para a anilise, tendo em vista, que somente eles
eram estudos de intervencio e randomizados. Em cada um dos estudos as propostas de intervencio foram diferentes:
1) acupuntura; 2) exercicios ativos ¢ técnicas de liberacdo miofacial e facilitagdo neuromuscular proprioceptiva; 3)
exercicios resistidos (endurance). Dois estudos tiveram com desfechos a melhora dos escores de fadiga ¢ da qualidade
de vida dos pacientes. O outro estudo o desfecho foi a densidade dssea, onde foi verificado uma melhora de até 173%.
Conclusao: Existem poucas evidéncias dos efeitos da intervengao fisioterapéutica em cuidados paliativos, dificultando
estabelecer consenso ou conclusées sobre a eficdcia das propostas terapéuticas, inclusive sobre o tempo proposto de
intervencgao.
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Enfrentamentos da Equipe Multidisciplinar na Comunicacao de Mas
Noticias

Mariana Aradjo Cardoso Carvalho'; Beatriz Paschoini de Andrade Silva?; Daniela Santana Polati da Silveira®

Introdugédo: O termo “md noticia” designa qualquer informagio transmitida ao paciente ou a seus familiares que
implique, direta ou indiretamente, alguma altera¢io negativa no percurso do tratamento oncoldgico. Uma preocupagao
comum ¢ a de como informagao ird afetar o paciente, sendo o medo dos profissionais um dos maiores obstdculos
a serem vencidos. O ato de transmitir mds noticias provavelmente estard presente em algum momento da atuagio
profissional, e esta habilidade pode ser exercitada pelo protocolo Spikes, onde é descrito maneiras de se comunicar mds
noticias. Objetivo: Avaliar efetividade da comunicacio de mds noticias e as dificuldades de quem as transmite, assim
como os obstdculos enfrentados pela equipe multidisciplinar. Método: Configurou-se como uma revisio sistemdtica
de literatura, utilizando a metodologia PRISMA com dois avaliadores independentes. Os dados foram coletados nas
bases de dados SCIELO, BVS e Pubmed, e por meio das palavras-chave: fisioterapia, informagio e comunicagio em
satide. Foram utilizados trabalhos escritos em lingua inglesa, portuguesa e espanhola que abordassem a comunica¢ao
de mds noticias referente & equipe multidisciplinar. Resultados: Foram encontrados 43 artigos dos quais 6 artigos
foram utilizados para esta reviso sistemdtica de literatura, pois eles correspondam ao tema proposto. Conclusiao: A
medicina dispoe de alguns protocolos para que os profissionais se sintam mais preparados para tal momento, entretanto,
os estudos sobre o tema precisam evoluir, assim como o processo de humanizacio, para que tanto paciente quanto
profissional, o momento da comunica¢io de mds noticias seja 0 menos traumdtico possivel.
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Introdugao: De todos os sintomas que um paciente oncolégico apresenta, a dor é o mais temido, constituindo o fator
mais determinante de sofrimento relacionado 4 doenca. E sabido que a estimulagio elétrica vem sendo utilizada para
alivio da dor, e que também vem sendo citada na literatura como mais uma alternativa no controle da dor associada
a0 cancer. Objetivo: Avaliar o efeito da Estimulacio Elétrica Nervosa Transcutdnea (TENS) na melhoria dos niveis
de dor em pacientes oncoldgicos. Método: Realizou-se uma revisio sistemdtica com metandlise com base em artigos
indexados no PubMed, Bireme, SCIELO e PEDro. Os dados finais foram nimero de pacientes dos estudos; tipos de
cincer; protocolo de utilizagao da terapéutica; tempo do tratamento; avaliagio da intensidade da dor. Resultados:
O estudo resultou em 230 artigos, entretanto apenas trés continham todas as informagées necessdrias para realizagao
da metandlise. A modalidade de tratamento escolhida por todos foi a convencional, porém, os pardmetros utilizados
foram variados. O tempo de aplicacio foi de 30 minutos em um estudo e 60 nos outros dois. Em relagio a dor,
quando aplicado o forest plot foi verificado que somente em um estudo a aplicagio do TENS levou a uma redugio
do quadro dlgico, porém no conjunto dos estudos nio existe uma diferenca estatisticamente significante [IC: -1,12 -
0.00]. Conclusao: Existem poucos ensaios clinicos randomizados sobre a utilizacio do TENS, dificultando estabelecer
consenso ou conclusdes sobre a eficdcia de seu uso nesta condicio clinica especifica, entretanto essa metandlise sugere
nao haver diferenca estatistica na sua utilizacio.
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Estudo Retrospectivo da Frequéncia do Tratamento Fisioterapico em
Criancas com Leucemia

Emanuelle Gouveia'; Gabriella Ferreira?; Isabelle Alves Pinto®; Isabelle Riceto*; Edneia Amancio de Souza Ramos®; Vera Licia Israel®

Introdugio: A leucemia é uma doenga clonal do sistema hematopoiético que afeta os glébulos brancos e leva a alteragoes
fisiopatoldgicas que podem ser beneficiadas pela atuagio da Fisioterapia junto ao tratamento clinico, promovendo
uma qualidade de vida melhor. Objetivo: Analisar os prontudrios quanto a cuidados fisioterapéuticos associados ao
tratamento clinico de pacientes diagnosticados com Leucemia Linfoide Aguda (LLA) e/ou Leucemia Mieloide Aguda
(LMA) internados em um hospital tercidrio entre 2015 ¢ 2018/1. Método: Trata-se de um estudo retrospectivo,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do hospital, parecer 2.209.630. As informagoes foram coletadas dos
prontudrios e tabuladas sob codificagdo, mantendo sigilo dos pacientes. Resultados: De 150 prontudrios analisados,
76 foram vélidos de acordo com o critério de inclusao. Sendo 56,6% pacientes do sexo masculino e 43,4% feminino,
com média de idade de 6,75+4,17 anos. Dentre os tipos de leucemia pacientes com LLA totalizaram 89,5%, LMA
5,3%, ¢ 5,3% com ambos os subtipos. Apenas 14,4% dos pacientes realizaram algum tipo de acompanhamento com
Fisioterapia, conforme os registros observados. As modalidades de intervencoes fisioterapéuticas encontradas foram
de 54,5% respiratéria, 18,2% motora ¢ 27,3% pacientes receberam ambas. Conclusao: descreveu-se as intervengoes
fisioterapéuticas de modo geral conforme encontrado nos prontudrios. O baixo nimero de encaminhamentos médicos
pode se justificar pela necessidade apontada na literatura.
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Introdugao: A dor no pés-operatério tardio do cincer de mama é uma queixa frequentemente entre as mulheres.
Objetivo: Avaliar o efeito dos exercicios de Pilates no controle da dor no pés-operatério tardio de cincer de mama.
Método: Foram avaliadas 23 mulheres através da escala andlogo visual de dor e do questiondrio The McGill Pain
Questionnaire. Todas as mulheres foram submetidas a0 Método Pilates, com exercicios para membros superiores,
inferiores, tronco e abdome nos equipamentos Cadillac, Reformer, Wunda Chair e Barrel, por 180 dias. Os exercicios
foram realizados duas vezes por semana, cada sessio de 50 minutos. Esse projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CAAE: 75628717.1.0000.5382, Parecer n° 2.702.640). Resultados: Houve uma redugio significativa da
dor apds 180 dias de realizagao dos exercicios de Pilates (5,60+3,02 x 1,71+2,81/p=0,00083). Em rela¢io a localizagao
da dor, 43,47% dos pacientes referiram dor profunda e 21,73% dor superficial na admissao, reduzindo para 34,78% e
0%, respectivamente, apos 180 dias; 39,13% das pacientes referiram dor localizada na avaliagio admissional reduzindo
para 8,69% apds 180 dias de exercicios de Pilates; 60,86% das pacientes relatavam dor no ombro na avaliagao inicial,
diminuindo para 30,43% apés 180 dias; 87% das pacientes relatavam dor no corpo na avaliagio inicial e apenas
26,08% apds 180 dias. Conclusao: O Método Pilates parece ser eficaz na redu¢io da dor no pds-operatério tardio de
cancer de mama na populagio avaliada.
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Exercicios Resistidos em Mulheres Submetidas a Abordagem Axilar
por Tratamento do Cancer de Mama: Revisdo sistematica

Amanda Estevio da Silva'; Elaine Cristina da Silva?; Patricia Lima Venture®

Introdugéo: O linfedema é uma das principais complicagbes que podem acometer mulheres que foram submetidas
as cirurgias oncomamdrias com abordagem axilar. O exercicio fisico ¢ uma modalidade terapéutica para prevengio e
tratamento do linfedema, no entanto, os exercicios de fortalecimento muscular sio pouco utilizados devido 2 inexisténcia
de consenso em relacio aos seus reais riscos e/ou beneficios causados. Objetivo: Analisar estudos que apresentam o
impacto da utilizagio dos exercicios resistidos como conduta na reabilitagio do membro afetado em pacientes com
risco de desenvolver linfedema ou com linfedema instalado. Métodos: Trata-se de uma revisao sistemdtica realizada
nas bases de dados SciELo, PEDro, PubMed e LILACS, utilizando os descritores Lymphedema, Exercise e Resistance
Training. Foram selecionados artigos do tipo ensaio clinico, ensaio clinico randomizados e clinical trials no periodo
de 2005 2 2017. Resultados: Foram encontrados 15 estudos relevantes a atual revisdo sistemdtica. Foi observado que
os exercicios resistidos contribuem para melhora da for¢a muscular e qualidade de vida de mulheres que realizaram
abordagem axilar, sem exacerbagio e/ou instalacio do linfedema, alguns estudos apontam a modalidade de exercicio
resistido para prevencio desta complicagio. Conclusio: Intervengbes com exercicios resistidos sdo eficientes na
reabilitagio dos membros superiores de mulheres submetidas a abordagem axilar por cAncer de mama sem promover
a instalagio e/ou piora do linfedema.

Palavras-chave: Linfedema; Exercicios; Treinamento de Resisténcia; Neoplasias da Mama.
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Existe Diferenca no Desempenho Funcional entre Mulheres na Pré e
P6s-Menopausa apds a Cirurgia para Cancer de Mama?

Rayane Jesus Santana'; Maiana Damares Santos Silva?; Cdssia Giulliane Costa Santos®; Francielle Nascimento dos Santos*; Fernanda Bispo de
Oliveiro®; Mariana Tirolli Reti®

Introdugao: Apds cirurgia e tratamentos adjuvantes para cAncer de mama, muitas mulheres apresentam déficits na
movimentagio do membro superior, dor, fraqueza muscular, diminuicio da amplitude de movimento (ADM) e prejuizo
funcional. Objetivo: comparar a ADM e desempenho funcional do ombro homolateral a cirurgia em mulheres na
pré e pés-menopausa. Métodos: estudo quase experimental envolvendo mulheres apds cirurgia para cAncer de mama
associado 2 linfonodectomia axilar que realizaram 10 sessoes de cinesioterapia. O protocolo continha mobilizaces,
alongamentos e exercicios ativos e assistidos. O projeto foi aprovado pelo CEP da UFS (39816). Os dados foram
analisados pelo programa BioEstat 5.0. As pacientes foram divididas em dois grupos: pré e pés-menopausa, de acordo
com relato de amenorreia de 12 meses. A ADM de flexdo (FL), abducio (ABD) e rotacio lateral (RL) foram mensuradas
pelo fleximetro. O desempenho funcional foi avaliado pelo questiondrio “Deficiéncia de ombro, brago e mao” (DASH).
Resultados: Foram incluidas 116 mulheres (pré-menopausa n=40 ¢ pés-menopausa n=76). Na comparagio intragrupo,
a FL, ABD ¢ RL aumentaram significativamente, com incremento de 22%, 25% ¢ 16% respectivamente no grupo
pré-menopausa ¢ de 19%, 27% e 15% no grupo pds-menopausa. Observou-se reducio significativa no escore do
DASH (tamanho do efeito de 0,96 (IC 95% 10,99 a 20,24) e 0,99 (IC 95% 14,16 a 20,83), além de diminuicio
percentual de 43% e 49% no grupo pré e pés-menopausa. Nao foi observada diferenca intergrupos. Conclusao: A
fisioterapia foi satisfatéria em aumentar a ADM e melhorar o desempenho funcional dessas mulheres, independente
do perfodo de transi¢io hormonal.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Fisioterapia; Amplitude de Movimento; Reabilitagio; Menopausa.
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Exploracao de Dados Epidemiolégicos de Canceres de Cavidade Oral
Masculina

Rayne Taveira Rocha do Nascimento'; Marieliza Araijo Braga?; William Alves de Melo Janior®; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento*

Introdugio: E possivel atribuir a progressividade de novos casos de cincer de cabega e pescogo ao crescente consumo
de drogas licitas que ocorre em todo o pais com um cerne privilegiado a populagiao masculina. Objetivo: A finalidade
deste estudo foi comparar os dados epidemiolégicos cadastrados no Registro Hospitalar de Cancer (RHC), do Hospital
Fundagao Assistencial da Paraiba (FAP) dos individuos diagnosticados com cincer de cabeca e pescogo no ano de
2016, de acordo com o sexo e sua Classificagio Internacional de Doengas para Oncologia (CID-O). Método: Trata-
se de um estudo epidemioldgico, descritivo, quantitativo ¢ exploratério, retrospectivo, na base de dados do RHC do
Hospital da FAP; aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com
CAAE: 53245415.1.0000.5187. Resultados: Os resultados registram 65 novos casos de cAncer de ldbio, cavidade oral
e faringe em 2016 na FAD, sendo eles, em sua maioria, homens representando um total de 70,76% dessa condigio.
Posteriormente, verifica-se que 32,30% do total foi diagnosticado com cancer localizado na lingua (C02.9) onde
76,19% dos acometidos sdo do sexo masculino. 33,33% homens procedentes do municipio de Campina grande.
Conclusao: Com os dados expostos, ¢ possivel rematar que os individuos do sexo masculino, sio mais incidentes nos
casos de cancer de lingua do tipo C02.9, no estado da paraiba, e esse tipo de cAncer delineia-se com mais periodicidade
em municipios menores possivelmente por lapsos de informagio que, intensificam o consumo de dlcool e cigarros
resultando, posteriormente, em neoplasias na cavidade oral.

Palavras-chave: Epidemiologia; Cancer; Cavidade Oral; Homens.
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Fadiga Oncolégica e Qualidade de Vida de Mulheres com Céncer de
Mama Submetidas a Radioterapia

Larissa Kelly Vasconcelos de Melo'; Marieliza Aratjo Braga?; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento?®

Introdugéo: O cincer de mama se caracteriza como um problema de satide publica. Estima-se para o biénio de 2018-
2019, no Brasil, 59.700 novos casos de cAncer de mama. Uma das alternativas terapéuticas ¢ a radioterapia, cuja fun¢io
é destruir o DNA da célula tumoral, ocasionando a morte celular, com consequente liberagao de substancias téxicas
que favorecem a fadiga. Objetivo: O objetivo desse estudo foi analisar a fadiga oncoldgica e a qualidade de vida de
mulheres com cAncer de mama submetidas a radioterapia. Método: Trata-se de uma pesquisa exploratéria, quantitativa e
qualitativa, que foi realizada no Centro de Cancerologia do Hospital da FAP. A amostra foi composta por 10 mulheres.
Foram aplicados quatro questiondrios em momentos especificos do tratamento, sendo o FACT-G e SF-36 referentes a
qualidade de vida, e 0 FACT-F e FACT-B referente a fadiga oncolégica. O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba com CAAE: 30767514.9.0000.5187. Resultados: O FACT-F iniciou
com uma média (122,46+16,8) e terminou com (119,044+17,06), o FACT-G comeg¢ou com (81,31+11,89) e concluiu
com (78,344+12,35) e o FACT-B teve inicio com (111,82+17,18) e findou com (108,54+17,61), sendo o dominio
Funcional o mais afetado. Com relagio ao SF-36, o mais afetado no inicio foi o dominio Aspectos Emocional (33,3)
e ao final foi o Limitagio por Aspectos Fisicos (32,5). Conclusao: Compreende-se que a radioterapia potencializa o
quadro de fadiga das pacientes, advindas de tratamentos anteriores, reduzindo a qualidade de vida destas.
Palavras-chave: Cincer de Mama; Radioterapia; Fadiga; Qualidade de Vida; Fisioterapia.
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Fatores de Risco e Caracteristicas da Dor Cronica Musculoesquelética
em Mulheres Sobreviventes ao Cancer de Mama: Revisao Sistematica

Bruna Baungarten Hugen Back'; Fabiana Pinheiro da Silva?; Marcos Amaral de Noronha?; Priscilla Geraldine Wittkopf*; Suellen Bitencourt Rosa®;
Fabiana Flores Sperandio®

Introdugao: a dor cronica musculoesquelética (DCM) é um grave problema clinico que acomete um tergo das mulheres
sobreviventes ao cincer de mama. Tal estudo carece ser atualizado e contextualizado s demandas da reabilitacao.
Objetivo: verificar os fatores de risco para o desenvolvimento da DCM no membro superior e térax ipsilateral a
cirurgia em mulheres sobreviventes ao cAncer de mama, sendo o objetivo secunddrio caracterizar esta dor. Métodos:
foi realizada uma busca sistemdtica em cinco bases de dados: Embase, MEDLINE/PubMed, Lilacs, Cinahl/EBSCO
e Web of Science em margo de 2018. Estudo construido de acordo com a diretriz Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) e registrado na International prospective register of systematic
reviews — PROSPERO. Resultados: foram incluidos 16 artigos. Os principais fatores de risco encontrados paraa DCM
foram: idade, dor pré-operatéria, dor pés-operatéria aguda, dissecagio dos linfonodos axilares, radioterapia, Indice
de Massa Corporal, renda, quimioterapia, cirurgia conservadora da mama, tratamento enddcrino com inibidores de
aromatase, nivel sérico de vitamina D, ansiedade, depressio e etnia. A incidéncia de dor crénica apés a cirurgia foi de
até 68,3% e, apds o uso de inibidores de aromatase, de até 57%. Conclusao: A identificagio dos fatores de risco para
o desenvolvimento da DCM em mulheres sobreviventes ao cAncer de mama, demonstra ser este um problema clinico
significativo que pode resultar em alterages socio-fisico-emocionais.

Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Dor Crénica; Dor Musculoesquelética; Fatores de Risco.
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Fatores Gineco-Obstétricos que Influenciam o Cancer de Mama
Gisele Roza de Lima Silva'; Marieliza Aradjo Braga?; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento®

Introdugao: O cincer de mama é a principal neoplasia que acomete mulheres. Histérico familiar, uso de contraceptivo
oral, terapia hormonal, faixa etdria, hdbitos sociais sio relatados na literatura como fatores que podem influenciar
o desenvolvimento do cincer de mama. Objetivo: O objetivo do estudo foi avaliar os fatores de risco obstétricos e
protetores correlacionados ao cAncer de mama. Método: A pesquisa é de cardter exploratério, quantitativo, realizada
no Hospital Fundagio Assistencial da Paraiba (FAP), com individuos maiores de 18 anos, cognicio preservada,
diagndstico de neoplasia mamdria maligna. A amostra ¢ composta por 98. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 53245415.1.0000.5187. Resultados: Como
resultado observou-se que 62,24% das pacientes estavam na faixa etdria de 40 a 59 anos, com ensino fundamental
(47,96%), casadas (58,16%), procedentes do municipio de Campina Grande (51,02%), multigestas (33,67%), com
primeira gestagdo no intervalo de idade entre 16 e 24 anos (48,84%), secundiperas (27,55%), sem histérico de aborto
(75,51%), referindo inicio da amamentagio na primeira hora (61,22%), com continuacio por pelo menos seis meses
(29,59%), sem histérico de intercorréncias mamdrias (52,13%), com a primeira mamografia entre 40 ¢ 49 anos
(45,16%), histérico familiar de cAncer de mama (61,22%), em 1° grau (46,67%), apresentando sobrepeso (37,08%),
sem histérico de doengas cronicas como diabetes e hipertensao arterial sistémica (71,43%). Conclusao: Evidencia-se
a correlagio entre o cAncer de mama feminino e a amamentagio como fator protetor. De igual forma, o reduzido
nimero de gestagoes e paridade como fatores de risco obstétrico.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Epidemiologia; Fatores Epidemioldgicos.
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Fatores Preditores de Falha da Ventilacao nao Invasiva em Pacientes
com Cancer durante Internacao Hospitalar

Bianca Paraiso de Araujo'; Eduarda Martins de Faria?; Larissy Machado da Silva®; Luciana Velasco Bizzo*; Gustavo Telles da Silva®

Introdugao: Ventilagio nio invasiva (VNI) apresenta beneficios comprovados em diversas condigoes clinicas, entretanto,
existem poucas evidéncias cientificas no cendrio oncoldgico. Objetivos: Analisar os fatores preditores para falha da
VNI em pacientes oncoldgicos. Métodos: Estudo de coorte envolvendo pacientes com cincer submetidos a VNI apés
insuficiéncia respiratéria aguda entre janeiro de 2012 e dezembro de 2017 em um centro de referéncia em oncologia.
Dados clinicos e sociodemogréficos foram extraidos dos prontudrios hospitalares. A avaliagio entre os desfechos ¢ as
varidveis independentes foi realizada por meio de Odds ratio (OR), assumindo-se intervalos de 95% de confianca.
Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (aprovagio nimero 2842917/2018). Resultados: Foram
incluidos 111 pacientes com média de idade na internagao de 65,8 anos (+15,9). O tempo médio de VNI na primeira
sessao foi de 52,3 minutos (+30,4), o niimero médio de sessoes foi de 3,3 (+6,4). Os fatores associados a falha de
VNI que apresentaram nivel de significincia p<0,20 foram testados na analise maltipla, nessa andlise mostrou que os
pacientes com infec¢do pulmonar (OR 7,52; IC 95%, 2,5-21,8; p<0,01) e cirtirgicos (OR 4,39; IC 95%, 1,4-13,2;
p<0,01) apresentaram mais risco de falharem na VNI. O tempo mediano de sobrevida foi de 1 més (IC 95%, 0,4-
1,5) entre aqueles que falharam na VNI e de 1,4 meses (IC 95%, 0,9-1,9) nos pacientes em que néo falharam na
VNI sendo que essa diferenca nao foi estatisticamente significante (p=0,92). Conclusao: Pacientes que apresentaram
infec¢do pulmonar e realizaram cirurgia tiveram maior probabilidade em falhar na VNI.

Palavras-chave: Enfermaria; Ventilacio nao Invasiva; Cincer.
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Fisioterapia e a Dor oncolégica: Qual o Caminho que Estamos Seguindo?

Julia Maria Sales Bedé'; Maria Paula Ribeiro Barbosa'; Danielly Bezerra de Abru'; Luiz Rodrigo da Silva Rodrigues'; Nayanna Moreira de Aradjo?;
Daniela Gardano Bucharles Mont'Alverne®

Introdugéo: A dor é um sintoma presente como desfecho clinico em muitos pacientes oncolégicos, principalmente
naqueles a longo tempo de tratamento. Contudo, quando se pesquisa a contribuigio da fisioterapia na dor oncolégica, a
maioria dos estudos discutem a atuagdo no cincer de mama, havendo poucos estudos nas outras patologias oncoldgicas.
Objetivo: Verificar quais sdo as intervengoes de dominio dos fisioterapeutas que podem ser utilizadas no processo de
redugdo da dor oncoldgica em pacientes com cincer de origem niao mamdrio. Métodos: Revisio sistemdtica de artigos
publicados desde 1982 nas bases de dados PubMed, Lilacs e SciELO. Foram incluidas pesquisas que abordassem
algum recurso especifico utilizado por fisioterapeutas em paciente oncolégicos e que tivessem como desfecho principal
a redugio da dor. Foram excluidos estudos com experimentagio animal e/ou com énfase em terapias alternativas, e
artigos que abordassem especificamente o cincer de mama. Resultados: Inicialmente foram selecionados 95 artigos
que contemplavam os critérios de inclusio. Apds leitura detalhada, somente 9 permaneceram atendendo aos critérios
de exclusdo, mas destes apenas 5 possuiam grupo controle para comparacio da terapia. O cincer de intestino esteve
presente em dois dos artigos. Foi verificado um total de trés tipos de intervengoes: 1) Exercicios aerébicos; 2) Treinamento
resistido; 3) Eletroterapia. Os resultados de alguns estudos foram contraditérios mesmo com intervengoes semelhantes.
Conclusao: Existem poucas evidéncias dos efeitos da intervencao fisioterapéutica na dor oncoldgica em outros tipos de
cAncer que nio o de mama, o que dificulta estabelecer qualquer consenso ou conclusao sobre os efeitos da fisioterapia
nesta condicao clinica.

Palavras-chave: Dor; Cancer; Fisioterapia.

! Académica de Fisioterapia. Departamento de Fisioterapia. Grupo de Estudo e Pesquisa em Fisioterapia Oncolégica e Cuidados Paliativos (Gefon).
Universidade Federal do Ceard (UFC). Fortaleza, CE, Brasil.

* Fisioterapeuta. Especialista em Cancerologia. Gefon. UFC. Fortaleza, CE, Brasil.

3 Fisioterapeuta. Doutora. Departamento de Fisioterapia. Gefon. UFC. Fortaleza, CE, Brasil.

Endereco para correspondéncia: Daniela Gardano Bucharles Mont’Alverne. Rua Major Weyne, 1440. Departamento de Fisioterapia - Rodolfo Teéfilo.
Fortaleza, CE, Brasil. CEP 60430-450. E-mail: daniela.gardano@hotmail.com.

89




Caderno Suplemento da RBC

90

Fisioterapia nos Cuidados Paliativos: Anseios e Perspectiva de Pacientes
e Cuidadores

Agatha da Silva Leal Santos'; Marianna Brito de Araujo Lou?; Fldvia Orind Ferreira®; Liziane Pereira Silva*; Patricia Almeida Chelles®; Juliana
Miranda Dutra de Resende®

Introdugao: O paciente fora de possibilidades de cura vivencia fragilidades e limitagoes particulares, de natureza
diversa como fisica, psicoldgica, social e espiritual, necessitando de um modo de cuidar diferenciado. Nesse contexto, a
fisioterapia desempenha um papel fundamental por promover o controle e/ou minimizar os sintomas experimentados por
esses pacientes. Objetivo: Compreender a expectativa de pacientes e seus cuidadores quanto a abordagem da Fisioterapia
durante a internagio em um Hospital de referéncia em cuidados paliativos oncoldgicos. Método: Estudo transversal,
descritivo, de abordagem qualitativa realizado por meio de entrevistas com pacientes internados e seus cuidadores.
O ndmero de entrevistadas foi definido de acordo com o principio da saturacio teérica e as informagoes apreendidas
foram analisadas por meio da técnica de Andlise de Contetdo proposta Bardin. Parecer de aprovagao: 2.771.627.
Resultados: Foram entrevistados 19 pacientes em atendimento fisioterapéutico e 15 cuidadores. Apés a andlise das
falas, a maioria dos pacientes relatou que a fisioterapia contribuiu positivamente em suas vidas, principalmente na
melhora da dor e das funcées respiratdria e motora. Para os cuidadores, o principal ponto destacado foi a melhora da
independéncia funcional. Alguns entrevistados por compreenderem a condi¢ao paliativa almejam conforto e bem-estar.
Conclusao: Os pacientes apresentaram anseios e expectativas em relacio 2 fisioterapia no que se refere a melhora da
sua independéncia funcional, fazendo mengio ao estado de satide anterior, 4 atual internagdo ou até mesmo ao inicio
da doencga, depositando esperanca de alguma melhora ou apenas manutencio da capacidade funcional e qualidade de
vida com o acompanhamento fisioterapéutico.

Palavras-chave: Fisioterapia; Neoplasias; Cuidados Paliativos
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Fotobiomodulacao na Radiodermite no Cancer de Mama: Estudo de
um Caso

Francine de Oliveira Fischer Sgrott'; Leonardo Perdo?, Juqueline Munaretto Tim Baiocchi®; Glauco Baiocchi Neto*

7

Introdugdo: A radiodermite é complicacio frequente no cincer de mama e a fotobiomodula¢io (FBM) é uma
modalidade de tratamento, baseada no efeito da luz conduzindo 2 ativagio da cicatrizagio epitelial através da modulagao
de processos biolégicos, por reacoes fotoquimicas. O objetivo foi o de relatar o caso submetido 8 FBM em protocolo
de pesquisa objetivando avaliar a superioridade do uso da FBM quando comparado aos cuidados locais usuais. Relato
do caso: Mulher, 40 anos, mutacio germinativa BRCAL. Apresentou carcinoma ductal invasivo bilateral, estddio I1IB
(pT4aN2MO), triplo negativo e Ki6790%. Quimioterapia neoadjuvante com Carbo-Taxol e Mastectomia bilateral
em fevereiro/2018. Prescrita radioterapia em ambos os leitos cirtrgicos e fossa supraclavicular esquerda, dose total
50,4Gy (1,8Gy/dia) totalizando 28 aplicagoes (setembro a novembro/18) e 8 aplicagoes da FBM, 2x/semana. Na mama
esquerda a placa de LED foi ligada e na mama direita nao. Paciente e enfermagem foram cegadas neste estudo. Placa
de neoprene Cicatrillux (Cosmedical®), 36 spot de LED vermelho 650 nm, 10x12cm, spot éptico 5 mm (+/- 2mm)
aplicado por 10 minutos; a placa de LED foi envolta em um filme pléstico transparente trocado em cada uso. Parecer
Comité de Etica em Pesquisa 2.789.809. Resultados: A mama esquerda apresentou radiodermite grau 0/1 e a mama
direita e fossa supraclavicular esquerda radiodermite 2, dificuldade de movimentagio do membro superior direito
e, onde as placas de LED eram posicionadas na mama esquerda, a 4rea estd com tonalidade normal. Conclusio: A
FBM parece ser eficaz na modulagao da pele irradiada, evitando o aparecimento da radiodermite. O estudo clinico
ainda se encontra em andamento.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Laser de Baixa Poténcia; Fotobiomodula¢io; Radiacio; Radiagio em Oncologia.
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Fotobiomodulagao no Manejo da Radiodermite
Livianne de Mello Abrahdo'; Renata Marques Marchon?; Anke Bergmann®

Introdugao: O uso da fotobiomodulagio em pacientes oncolégicos tem mostrado efeitos positivos em estudos in
vitro e in vivo, com aporte de seguranga, sendo benéfico seu uso na radiodermite e fazendo-se necessirio continuo
conhecimento pelos profissionais de satide. Objetivo: Esta revisio sistemdtica teve por objetivo analisar estudos
originais que investigaram os efeitos da fotobiomodula¢io na radiodermite em pacientes oncolégicos submetidos a
radioterapia, bem como os pardmetros utilizados na sua aplicagao. Método: A busca foi realizada nas bases de dados
eletronicas PubMed, Cochrane e Science Direct. Utilizaram-se os descritores [cancer] AND [low-level-laser-therapy]
AND [dermatitis]. Resultados: Foram incluidos 8 estudos publicados em inglés, no periodo de 2000 a 2018. Em sua
maioria, notou-se associac¢io positiva entre o uso da fotobiomodulagio e os graus de lesdo cutinea através da escala
Radioterapia Oncoldgica, melhora da dor e impacto na qualidade de vida. O melhor uso relatado foi na redugio da dor
e nas reacoes na pele. Conclusao: As terapias com laser de baixa frequéncia empregadas em pacientes oncolégicos tém
se mostrado seguras e apresentam resultados satisfatérios em diversas complicagoes oriundas do tratamento do cincer
como as mucosites orais, neuropatias periféricas, linfedema e nas radiodermites, ndo somente nas lesdes instaladas
como também de forma preventiva.

Palavras-chave: Cancer; Laser de Baixa Poténcia; Radiodermites.
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Fratura Patol6gica em Pacientes com Cancer de Pulmao
Camila Martins de Bessa'; Thais Gomes Pereira da Costa?; Gustavo Telles da Silve®; Luiz Claudio Santos Thuler!

Introdugdo: Metdstases Gsseas ocorrem em 30 a 40% dos pacientes com cincer de pulmao. Apés metdstase dssea, o
sistema esquelético pode ser uma fonte de complicagdes graves, dentre elas a fratura patolégica. Objetivo: Descrever o
perfil sociodemogriéfico e clinico da fratura patoldgica apds cincer de pulmao. Métodos: Estudo de coorte envolvendo
pacientes com metdstase dssea apds cancer de pulmao matriculados entre 2006 e 2014 em um centro de referéncia em
oncologia. Dados clinicos e sociodemograficos foram extraidos dos prontudrios fisicos e eletronicos do diagnéstico inicial
até abril de 2016. Utilizou-se média para varidveis continuas e distribuicdo de frequéncia para varidveis categéricas.
Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o niimero: 233.245. Resultados: Durante o estudo
242 pacientes apresentaram metdstase dssea e 54 (22,3%) evoluiram com fratura patolégica. Apés andlise foi observado
que 29 (53,7%) eram do género masculino, tinham em média 59,50 (DP=10,607) anos, 32 (59,3%) eram brancos, 26
(48,1%) eram analfabetos/primeiro grau incompleto e 48 (88,9%) pacientes tinham histérico de tabagismo. A andlise
em prontudrio eletronico revelou que os sitios mais acometidos por fratura patoldgica foram: 38 (70,37%) coluna, 5
(9,25%) costela, 5 (9,25%) pelve, 2 (3,7%) fémur, 2 (3,7%) tmero, 1 (1,85%) clavicula e 1 (1,85%) rddio. Constatou-
se também que 32 (59,25%) pacientes fizeram fisioterapia apés diagndstico de fratura patoldgica e que drteses foram
adaptadas por fisioterapeutas em 21 (38,8%) pacientes. Conclusao: Os pacientes eram predominantemente homens,
idosos e de baixa escolaridade. A maioria dos pacientes realizaram sessoes de fisioterapia na internagao hospitalar.
Palavras-chave: Cancer; Pulmao; Fratura Patolégica; Fisioterapia.
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Funcionalidade de Criancas e Adolescentes com Cancer: Estudo
Preliminar

Olivia Campos Lopes'; Jaqueline da Silva Frénio?; Rayla Amaral Lemos; Jessika Thiago Alvez3; Larissa Miguel de Souza3; Paula Silva de Carvalho
Chagas?

Introdugdo: O tratamento do cincer causa desconforto, sofrimento e estresse, além de internagoes hospitalares
prolongadas, alterando todos os hdbitos comuns préprios da infancia podendo levar a limitacdes decorrentes das
deficiéncias e incapacidades geradas pela condi¢do de satde e pelo tratamento. Objetivo: Avaliar a funcionalidade de
criancas e adolescentes nas diferentes fases do tratamento oncolégico. Métodos: Trata-se de um estudo observacional
do tipo transversal, onde foram incluidas 18 criancas de 3 anos a 20 anos, com média etdria 11,09 (5,62) anos, de
ambos os sexos, que tiveram o diagndstico de cAncer, e que estavam ou nao em fase de tratamento quimioterdpico. Este
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos (CAAE: 82561518.6.0000.5147) e todos
os participantes assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. Os participantes foram divididos em 3 trés
grupos: 1-quimioterapia oral (QO); 2-quimioterapia venosa (QV), e 3-fase controle da doenca (C). O questiondrio
Pediatric Evaluation of Disability Inventory-Computer Adaptive Test (PEDI-CAT) foi aplicado aos responsdveis para
avaliar a funcionalidade dos participantes, traduzido e validado para a lingua portuguesa. Resultados: Nio houve
diferenca significativa entre grupos no sexo, nivel socioeconémico e raga. O teste One-way ANOVA demonstrou
que os grupos foram estatisticamente diferentes nas dimensoes social cognitivo (p=0,016) e mobilidade (p=0,015)
do PEDI-CAT, com diferencas bivariadas entre os grupos C>QV (p<0,05). Conclusao: Criancas e adolescentes com
cAncer em tratamento venoso apresentam pior funcionalidade nas dreas social cognitivo e na mobilidade, possivelmente
por conta do periodo que passam internados para receber essa medicagio.

Palavras-chave: Funcionalidade; Cincer; Criangas.
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Funcionalidade e Dominancia do Membro Superior em Sobreviventes
ao Cancer de Mama

Natdlia de Souza Cunha'; Amanda Elize Favero?; Christiany Tamira Ribeiro®; Kamilla Zomkowski*; Fabiana Flores Sperandio®

Introdugéo: O cincer de mama é o mais frequente em mulheres no Brasil e no mundo. Os tratamentos e as técnicas
cirtirgicas podem causar disfun¢oes no membro superior homolateral 4 cirurgia, levando a redugio da qualidade de
vida e das atividades de vida didria e laborais. Estudos que explorem a funcionalidade e a dominéincia de membros
superiores nessa populagio ainda sio escassos, embora exista uma demanda clinica sobre a temdtica. Objetivo:
Analisar a relacio entre a dominincia do membro superior ¢ a funcionalidade em mulheres sobreviventes ao cincer
de mama. Métodos: Foi realizado um estudo transversal, com 62 mulheres com diagndstico de cAncer de mama,
tratadas cirurgicamente, que haviam finalizado a quimioterapia e/ou a radioterapia hd pelo menos 3 meses. Foram
avaliados aspectos sociodemogrificos, laborais, clinico-cirtrgicos e incapacidade fisica de membros superiores, por
uma ficha clinica, DASH e WHODAS. Para andlise de dados, foi utilizado o software SPSS versao 20.0 e adotado
p<0,05. O teste T e o teste U de Mann-Whitney foram utilizados para comparar o nivel de funcionalidade dos
membros superiores entre mulheres que tiveram cincer de mama no lado dominante e nao dominante. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Universidade do Estado de Santa Catarina (CAAE
50685415.4.0000.0118), sob o parecer nimero 1.413.825. Resultados: Nao foi possivel identificar uma relagao
entre a dominéncia dos membros superiores e a funcionalidade. Conclusdo: Nio houve diferenca estatisticamente
significante na funcionalidade do lado dominante e ndo dominante, de mulheres sobreviventes ao cAncer de mama.
Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Classificacio Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde; Lateralidade
Funcional.
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Funcionalidade de Individuos Colostomizados por Cancer Colorretal
segundo a Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade
e Saide

Jéssica Malena Pedro da Silva'; Silvana Maria de Macédo Uchda?

Introdugao: Individuos com cincer colorretal podem ser colostomizados devido tratamento oncolégico. Esta condigio
repercute funcionalmente na sua rotina didria, podendo afetar sua capacidade funcional em realizar atividades de
maneira independente relacionadas a educagao, o trabalho, o brincar, o lazer e a participagio social. Objetivo: Analisar
a funcionalidade de individuos colostomizados por cincer colorretal através do componente “atividade e participagao”
da CIE Método: Estudo observacional de corte transversal, aprovado sob parecer 2.127.340/2017, com amostra de
conveniéncia formada por individuos colostomizados nos tltimos cinco anos devido tratamento de cancer colorretal
e atendidos em um hospital publico de referéncia no atendimento oncoldgico do estado de Pernambuco. Foi aplicado
os questiondrios sociobiodemogrifico e clinico e um checklist baseado na ‘atividade e participa¢io’ da CIF para
classificar a funcionalidade através da capacidade funcional. Os dados foram analisados de forma descritiva e estatistica,
considerando p<0,05 para significAncia estatistica. Resultados: Amostra foi formada por 20 voluntirios, com prevaléncia
a0 sexo feminino, casados, idosos, baixa renda familiar e grau de escolaridade, com colostomia tempordria e tempo de
instalagao de 16,53+14,71 meses. Em 75% dos dominios da CIF avaliados o descritor ‘dificuldade minima’ para sua
execucio foi considerado. O dominio relacionamento interpessoal (sexual) apresentou a pior capacidade funcional,
variando entre ‘dificuldade grave a completa’. A correlagio entre funcionalidade e tempo de colostomia teve forca de
associago negativa moderada quase significante (p=0,053), e ndo houve diferenca estatistica quanto a funcionalidade
entre colostomizados temporariamente ¢ definitivos. Conclusao: Individuos com cincer colorretal colostomizados
possuem uma adequada funcionalidade apesar da colostomia.

Palavras-chave: Neoplasias Colorretais; Colostomia; Funcionalidade.
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Identificacién y Vinculacion con Categorias de la CIF de Conceptos
Significativos Obtenidos de Instrumentos Relacionados al
Funcionamiento al Egreso Hospitalario de Personas Adultas Tratadas
por Cancer

Luz Alejandra Lorca Parraguez'; Cinara Sacomori?; Paulina Benavente P%; Jorge Plasser T.*

Introduccién: La CIF corresponde a un sistema de clasificacion internacional basado en un modelo biopsicosocial
que proporciona un marco de referencia integral del funcionamiento humano. El objetivo de este estudio es describir
el proceso de identificacién y vinculacién con categorfas de la CIF de conceptos significativos relacionados a diferentes
dimensiones del funcionamiento al egreso hospitalario de personas adultas tratadas por cdncer. Método: Estudio
descriptivo de desarrollo de instrumentos. Se realizaron btsquedas electrénicas en Ovid MEDLINE y CINAHL entre
los afios 1966 y 2017. Fueron seleccionados 47 articulos que habian utilizado 55 instrumentos de evaluacién como
the Brief Inventory fatigue. De estos instrumentos fueron extraidos los conceptos y, posteriormente, vinculados con
categorias CIF segun las reglas de vinculacidn descritas por Cieza et al. (2005 y 2016). Este estudio fue aprobado
por el comité de ética local (5 diciembre 2015). Resultados: De un total de 55 instrumentos fueron identificados
208 conceptos. Cuatro conceptos (1,09%) no pudieron ser vinculados. De las categorias vinculadas, 94 pertenecen
a “funciones corporales”, 96 a “actividades y participacién” y 14 a “factores ambientales”. Los conceptos que no
pudieron ser vinculados fueron 2 conceptos no definidos por la CIF (nd), uno referente a calidad de vida (nd-qol) y
uno a condicién de salud (nc-hc). Conclusién: La CIF proporciona un marco de referencia valioso para identificar
conceptos significativos relacionados al funcionamiento al egreso hospitalario de personas adultas tratadas por cdncer.
Los resultados de este estudio serdn utilizados para el desarrollo de un Core Set en el contexto descrito.

Palabras claves: CIF; Egreso Hospitalario; Cdncer, Funcionamiento; Reglas de Vinculacién.
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Imagem Corporal em Pacientes com Linfedema no P6s-Operatério de
Céancer de Mama

Manuela de Teive A.S. Cerqueira; Leonardo B.F. dos Santos?; Laura F. de Rezende?

Introdugéo: O linfedema é uma patologia secunddria decorrente do tratamento do cincer de mama e interfere
na imagem corporal, pois engloba diminui¢io da autoestima, mudanga estética, sobrepeso do membro, assimetria
na composi¢ao corporal, afastamento social e alteragio sexual. Objetivo: Avaliar a imagem corporal em mulheres
portadoras de linfedema apds cirurgia de cAncer de mama. Método: Participaram deste estudo 65 mulheres portadores
de linfedema de membro superior, com ou sem reconstru¢do mamdria, independentemente do tipo ou tempo cirtrgico.
As participantes foram posicionadas em bipedestacio, de olhos fechados, diante de uma folha de papel simples fixada
na parede de forma que suas mios alcangasse o papel e receberam comando verbal do avaliar para que marcassem os
pontos tocados em seu corpo. Apds essa etapa, os pontos foram interligados e comparados com o modelo proposto por
Askevold, que tem a proposta de avaliar o esquema corporal. O estudo tem aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa
CAAE 55112616.8.0000.5027. Resultados: Apenas 9% das mulheres se visualizavam com proximidade do modelo
proposto por Askevold, considerado normal. Foi observado que 6% tiveram suas figuras semelhantes ao quadrildtero,
31% apresentaram auséncia de diferenciacao de cinturas, 17% desnivel e elevagao do ombro ¢ 37% inclinacio do
tronco e pelve. Conclusao: Pode-se demonstrar que 91% das mulheres com linfedema secunddrio ao cAncer de mama
apresentam alterago na sua imagem corporal. O fisioterapeuta deve considerar a avaliagdo da imagem corporal em
pacientes oncoldgicos, especialmente para reequilibrio das alteragées da coluna vertebral.

Palavras-chave: Cincer de Mama; Linfedema; Imagem Corporal.
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Impacto da Intervencéo Fisioterapéutica Precoce na Dor, Funcao,
Flexibilidade e Forca Muscular de Mulheres Mastectomizadas

Maria Jane das Virgens Aquino'; Paula Michele dos Santos Leite?; Bianca Dias dos Santos®; Ingrid Kyelli Lima Rodrigues®; Josimari Melo de Santana®

Introdugéo: A fisioterapia no pés-operatério de cancer de mama ¢ fundamental na recuperagio da paciente, ao
prevenir alteracoes na funcionalidade e promover recuperacio fisica. Objetivos: Investigar os efeitos do exercicio
fisico na dor, funcio, flexibilidade e for¢a muscular em pacientes mastectomizadas. Método: Estudo piloto de ensaio
clinico randomizado, amostra por conveniéncia, encoberto. Para avalia¢io foram utilizados a escala Numérica de 11
pontos (dor), o Disabilities of the Arm, Shoulder and Hand — DASH (fungio), fleximetro (flexibilidade muscular) e
dinamometria (forga muscular). As pacientes realizaram 20 sessoes de fisioterapia, e foram avaliadas em trés momentos.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Sergipe
(2.537.651). Resultados: Foram recrutadas 20 mulheres, com média de idade de 50,45+2,00, IMC de 28,95+1,11
e 70% realizaram mastectomia na mama direita. As pacientes relataram dor de 3,65+0,60 na 12 sessio e 1,93+0,55
na 202 (p=0,1740). A funcio do membro superior era de 54,9143,39 na 12 sessdo e 33,28+4,52 na 202 (p=0,0000).
A flexibilidade muscular no membro acometido aumentou para flexio de 80,56+5,81 para 131,7+6,27; abducio
de 63,90+6,12 para 104,3+7,13; e rotagdo externa de 33,81+4,65 para 62,13+6,48. A forca muscular aumentou de
32,61x3,18 para 48,154,60 na flexao; 40,29+3,97 para 62,19+5,94 na abducio; e 35,94+4,88 para 56,78+6,50 na
rotagdo externa. Conclusao: Concluimos que a intervengio fisioterapéutica precoce reduziu dor, melhorou disfungio,
forca e flexibilidade muscular.

Palavras-chave: Fisioterapia; Neoplasias da Mama; Dor; Forga Muscular; Flexibilidade.
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Impacto da Ventilacdo nao Invasiva em Oncopediatria
Marcella Bomfim Senteno'; Larissa de Fatima Orlando de Matos?; Daniela Santana Polati da Silveira®

Introdugao: O cincer é uma doenga que afeta nio somente o paciente como também os familiares, sendo a segunda
maior causa de ébito em criangas entre 1 a 14 anos no Brasil. O individuo com cincer apresenta algumas complicacoes
que dentre elas se destaca a dispneia, onde normalmente necessita do suporte da Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
sendo a Ventilagio nao Invasiva (VNI) o recurso mais utilizado para minimizar este sintoma. Objetivo: O presente
estudo tem como objetivo analisar a importincia ¢ os beneficios quanto ao uso da ventilagio nio invasiva em pacientes
oncopedidtricos. Método: O presente estudo trata-se de uma revisio sistemdtica de acordo com a declaragao do
PRISMA, com base em artigos pesquisados através dos bancos de dados do Pubmed, Scielo, Cochrane, BVS e OVID.
As buscas foram realizadas nas linguas inglesa, espanhola e portuguesa e sem filtro de data inicial e até setembro de 2018.
Resultados: Foram identificados 98 estudos nas bases de dados selecionadas, dos quais trés estudos foram incluidos
por corresponderem aos critérios de elegibilidade. A amostra total foi de 145 internagoes de pacientes oncopedidtricos
com idade média de 9,6 anos. Conclusao: A VNI ¢ de suma importincia no tratamento de pacientes oncopedidtricos,
principalmente os que necessitam do suporte oferecido pela UTI, refletindo consideravelmente no conforto, redugio
do tempo no 4mbito hospitalar e melhora da qualidade de vida.

Palavras-chave: Oncologia; Pediatria; Ventilagio nio Invasiva; Fisioterapia e Cuidados Criticos.
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Impacto das Alteragcoes Motoras na Ocorréncia da Mucosite Oral em
Pacientes Pediétricos com Leucemia Aguda Linfoide Aguda

Nyellisonn Nando Nébrega de Lucena'; Lecidamia Cristina Leite Damascena?; Isabella Lima Arrais Ribeiro; Luiz Medeiros de Aradjo Lima Filho*; Ana
Maria Gondim Valenga®

Introdugéo: O tratamento antineopldsico altera as condig¢oes dos individuos de forma a restringir suas atividades do
dia a dia e sua autonomia. Objetivo: Associar as alteragées motoras ¢ a mucosite oral em criancas e adolescentes com
Leucemia Linfoide Aguda (LLA), submetidos ao tratamento antineopldsico em um hospital de referéncia no estado da
Paraiba. Método: Tratou-se de um estudo observacional e transversal, realizado de abril de 2017 a junho de 2018, com
uma amostra composta de 34 individuos (2 a 19 anos). O estudo foi aprovado sob CAAE N°63759516.0.0000.5188.
Utilizou-se como instrumento de coleta um questiondrio semiestruturado, o Oral Assessment Guide (OAG) modificado
e dominios da Classificagao Internacional de Funcionalidade Incapacidade e Satide (CIF), sendo os dados coletados
por um examinador calibrado (Kappa>0,75). Procedeu-se a estatistica descritiva, o teste Qui-quadrado e cdlculo das
Odds Ratio e respectivos intervalos de confianga (0.=10%). Resultados: A maioria dos pacientes era do sexo masculino
(52,9%; n=18), com idade até 12 anos (61,8%; n=21) e apresentando mucosite oral (52,9%; n=18). Comportaram-se
como fator de risco para a ocorréncia da mucosite oral, apresentar alteragoes motoras que comprometam a mudanca da
posicao basica do corpo (OD:30,00; IC:3,16-284,34 ), a manutengio da posi¢ao bésica do corpo (OD:23,57;1C:2,52-
220,32), o ato de andar (OD:6,00 ; IC:1,34-26,80), de deslocar-se por diferentes locais (OD:5,41; IC:1,13-25,83),
e os cuidados com as partes do corpo (OD:5,00; IC: 1,03-24,27). Conclusdo: O comprometimento da mobilidade e
do autocuidado influenciam o desenvolvimento da mucosite oral em pacientes pedidtricos com LLA.
Palavras-chave: Crianca; Mucosite Oral; Atividade Motora.
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Impacto do Treinamento Fisico Combinado em Individuos com
Linfoma: Relato de Casos

Fernanda Godoy Lima'; Jilia Rego Maresti?; Vitoria Helena Maciel Coelho®; Guilherme Rocha Pardi*; Renata Cristina Franzon Bonatti®;
Gualberto Ruas®

Introdugao: Os beneficios da atividade fisica na populagao geral sio bem estabelecidos, gerando melhora da qualidade
de vida e diminuicéo significativa do risco de desenvolver doencas cardiovasculares e metabdlicas. A perda da massa
muscular com redugio da forga muscular e do desempenho fisico trata se um problema relevante em individuos com
cancer. O exercicio fisico com fim terapéutico constitui um valioso instrumento da reabilitacao para estes pacientes.
O objetivo foi o de descrever o impacto do treinamento fisico combinado em dois individuos com linfoma. Relato de
casos: Descreve-se o caso de dois individuos com linfoma, sendo um do sexo masculino, 30 anos de idade, com linfoma
tipo Hodgkin e outro do sexo feminino, 29 anos de idade com linfoma tipo ndo Hodgkin. Em ambos os individuos
foram avaliados o hemograma, as varidveis respiratérias, a capacidade fisica funcional, for¢a de preensio palmar,
funcionalidade e teste de repeticoes mdximas no pré e pds treinamento fisico combinado. Este estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro — UFTM (1879/2011) e foi obtido
o consentimento livre ¢ esclarecido de todos os participantes. Resultados: O treinamento fisico combinado evidenciou
melhora nas varidveis respiratérias, na capacidade fisica funcional, na for¢a muscular global e na funcionalidade dos
individuos com linfoma. Conclusiao: Conclui se que o treinamento fisico combinado pode trazer beneficios nos
aspectos fisicos e funcionais dos individuos em tratamento oncolégico. Ademais, sugere se que o treinamento fisico
combinado deva ser incluido na reabilitacio de individuos em tratamento oncoldgico.

Palavras-chave: Linfoma; Exercicio; Fisioterapia.

! Fisioterapeuta. Graduada. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo. Uberaba, MG, Brasil.

2 Fisioterapeuta. Graduada. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

3 Docente. Pés-doutorado. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

4 Médica. Graduada. Departamento de Medicina da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

> Médico. Graduado. Departamento de Medicina da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

Fisioterapeuta. Pés-doutorado. Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal do Tridngulo Mineiro. Uberaba, MG, Brasil.

Endereco para correspondéncia: Vitéria Helena Maciel Coelho. Rua Rosa Masson Crosara, 153 - Jardim Sao Bento. Uberaba, MG, Brasil. CEP 38066-350.



Anais - VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia

Incidéncia de Neoplasia em Idosos Internados em um Hospital de
Referéncia no Estado do Para: sob o Olhar da Vigilancia Epidemiol6gica

Samara da Rocha Cunha'; Daniela Silva e Silva'; llva Lana Baligiro Capela?; Mayara Mendes Nogueira®; Sandy Amara Costa Silva de Caldas?;
Saul Rassy Carneiro*

Introdugio: A expectativa de vida aumentou nos dltimos 40 anos. Estima-se que em 2025 haverd 1,2 bilhoes de idosos.
Essa transicio epidemiolégica, com mudanga de hébitos e estilo de vida da populacio, contribui para o surgimento
de morbidades, entre elas o cAncer. Objetivo: Analisar a incidéncia de hospitalizages em idosos com diagnéstico
principal de neoplasia em um hospital de referéncia no estado do Pard. Método: Trata-se de um estudo transversal
com andlise de internagées de idosos com neoplasia, a partir da triagem de prontudrios, no periodo entre 2015 a
2017. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do hospital proponente sob o parecer n° 2.682.632.
Resultados: No periodo do estudo 304 idosos foram hospitalizados nas enfermarias do referido hospital, dentre eles,
102 (33,5%) tiveram diagndstico de neoplasia, com média de idade de 74 anos, género masculino predominante
(57,8%) e, procedentes da regido metropolitana de Belém do Pard (73,5%). A neoplasia do sistema digestivo foi a
mais frequente (74,5%), com destaque para o cincer géstrico (60,5%), seguido de neoplasia pulmonar (7,8%) e colo
do ttero (4,9%). A taxa de 6bitos durante todo o periodo de hospitalizacio foi de (32,3%). Conclusao: O perfil ora
descrito revela indices preocupantes na populagio estudada, corroborando com andlises j4 realizadas na regido Norte,
que apontam incidéncia elevada de cancro géstrico, sobretudo em idosos, podendo ter relagio com a culindria paraense
que ¢é rica em carboidratos e sal.

Palavras-chave: Epidemiologia; Satide do Idoso; Neoplasias Gdstricas.
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Incontinéncia Urindria e Disfuncoes Sexuais em Pacientes com Cancer
de Préstata: Estudo Transversal

Andressa Rafaela F. Matos'; Cinira Assad S. Haddad?

Introdugao: O cincer de préstata é a neoplasia mais comum entre os homens e a prostatectomia radical ¢ o tratamento
mais utilizado. A incontinéncia urindria e as disfun¢oes sexuais s3o sequelas comuns do tratamento. Objetivo: Avaliar
a qualidade de vida e a prevaléncia de incontinéncia urindria e/ou disfungdes sexuais de pacientes prostatectomizados.
Método: Estudo transversal, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, nimero do parecer: 2.573.910, em pacientes
submetidos a prostatectomia, que iriam iniciar o tratamento na Clinica de Fisioterapia do Centro Universitdrio Lusiada
ou no Departamento de Radioterapia do Instituto do Cancer Doutor Arnaldo, em Santos-SP. Foi realizada uma avaliagio
elaborada pelos préprios pesquisadores e os questiondrios da European Organization for Research and Treatment of
Cancer Core Quality of Life Questionnaire EORTC QLQ-C30 e o EORTC QLQ-PR25, cujo escore varia de 0 a
100, sendo 100 a nota méxima, exceto para escala de sintomas, que quanto maior, pior. Resultados: Participaram 14
pacientes, com média de idade de 64,14+5,43. Destes, 10 relataram sintomas e queixas de incontinéncia urindria, sendo
oito com incontinéncia urindria de esforco e dois do tipo mista. Todos apresentavam disfunc¢io sexual, principalmente
relacionado a perda de erecio e descjo. Os resultados dos questiondrios foram divididos em dominios, no qual o estado
de satde global teve média de 81,54+16,72. Sintomas urindrios com média de 28,72+18,96 ¢ atividade sexual média
de 63,09+19,80. Conclusao: Pacientes apds a prostatectomia tem sua qualidade de vida prejudicada, apresentando
consequéncias como incontinéncia urindria e disfungao sexual.

Palavras-chave: Prostatectomia; Incontinéncia Urindria; Disfuncio Erétil.
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Influéncia da Atividade Fisica na Qualidade de Vida Relacionada a
Satide de Mulheres Submetidas a Quimioterapia Neoadjuvante para
o Cancer de Mama

Julia de Mello Ramirez Medina'; Karen de Souza Abrahdo?; Larissa Nascimento dos Santos®; Suzana Sales de Aguiar?; Luiz Claudio Santos Thuler®;
Anke Bergmann®

Introdugao: A qualidade de vida relacionada a saide (QVRS) tem sido estudada como um importante desfecho
e pode ser associada a diferentes fatores, entre eles a atividade fisica (AF). Objetivo: Avaliar a influéncia do nivel
de AF na QVRS de mulheres submetidas a quimioterapia neoadjuvante (QTNeo) para o tratamento do CM.
Método: Estudo de coorte em mulheres diagnosticadas com CM, com indica¢do de QTNeo, no periodo de
4/4/2016 a 2/8/2017, no Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA). As pacientes foram
submetidas a entrevista, exame fisico e aplicagao dos questiondrios no momento da inclusio no estudo (consulta
de primeira vez com oncologista) ¢ ao término da QTNeo. Foi considerado como desfecho do estudo a QVRS,
avaliada por meio do questiondrio EORTC QLQ-C30 e do médulo especifico de CM — EORTC QLQ-BR23.
Como exposicio principal, foi considerada a AF, avaliada pela da versio longa do Questiondrio Internacional de
Atividade Fisica (IPAQ), sendo avaliada no periodo pré-diagnéstico e apés o término da QTNeo. Este projeto
foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do INCA, sob parecer 1.400.320, em 02/02/2016.
Foi realizada andlise descritiva e andlise de regressao linear simples e multipla entre os niveis de AF e os dominios
de QVRS. Resultados: Foram incluidas 253 mulheres, com média de idade de 50,87 anos (+DP 10,62). Apds
ajuste por fadiga, aquelas mulheres que realizaram niveis mais altos de AE, apresentaram melhor QV global (Beta
4,06; p=0,040). Conclusao: As pacientes que realizaram niveis mais altos de AF pré-diagnéstico apresentaram
melhor QV global apés QTNeo.

Palavras-chave: Neoplasia da Mama; Qualidade de Vida; Exercicio; Antineopldsicos.
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Influéncia da Idade na qualidade de Vida de Mulheres ao Diagnéstico
de Cancer de Mama

Larissa Santos'; Luciana Castaneda?; Jilia Medina3; Suzana Aguiar?; Luiz Claudio Santos Thuler®; Anke Bergmann®

Introdugéo: O cincer de mama (CM) é o de maior incidéncia e mortalidade em mulheres no mundo. O diagnéstico
da doenga, pode influenciar a qualidade de vida relacionada a satde (QVRS) dessa populacio. Objetivos: Analisar
a influéncia da idade na QVRS de mulheres ao diagnéstico de CM, descrever as caracteristicas sociodemogréficas
e clinicas, descrever 8 QVRS e comparé-la de acordo com a faixa etdria. Método: Estudo transversal, que incluiu
mulheres com idade 218 anos, diagnosticadas com CM, com inten¢ao de tratamento curativo no Hospital do Cancer
III/INCA, no periodo de abril a dezembro de 2016. Estudo aprovado pelo CEP sob o parecer: 1.400.320. A exposicao
principal, idade, foi categorizada por faixa etdria: < 50 anos (A); 51 a 64 anos (B); ¢ idade = 65 anos (C). O desfecho,
QVRS, foi avaliado pelo questiondrio EORTC QLQ-C30 e pelo EORTC QLQ-BR23. A regressio linear multipla
foi realizada pelo método enter (stepwise forward), com intervalo de confianca de 95%. Resultados: Foram incluidas
302 mulheres, sendo 116 faixa etdria A, 130 faixa etdria B e 56 mulheres com a faixa etdria C. Para o questiondrio
EORTC QLQ-C30 nio houve diferenca nos dominios de QVRS por faixas etdrias. Para o questiondrio EORTC
BR-23, nas escalas de funcio, o grupo A (mulheres mais jovens) apresentou melhor média de escore para fungio e
satisfagao sexual (p<0,001). Na escala de sintomas, o grupo A apresentou maior sintomatologia (p<0,001). Conclusio:
Este estudo mostrou que as mulheres mais jovens apresentaram melhor QV para fungao e satisfagio sexual, e pior QV
para o dominio sintomas na mama.

Palavras-chave: Cincer de Mama; Qualidade de Vida; Idade; Estudos Transversais.
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Influéncia da Qualidade do Sono na Fadiga e Qualidade de Vida de
Mulheres Sobreviventes ao Cancer de Mama

Debora Maria Clementino Melo'; Adriano Lourengo?; Amanda Almeida Gomes Dantas®; Diego de Sousa Dantas*

Introdugdo: A qualidade do sono ¢ geralmente comprometida em mulheres sobreviventes ao cincer de mama.
Problemas do sono estao relacionados com prejuizos na qualidade de vida e maior intensidade de fadiga na populagao
em geral, contudo em pacientes oncoldgicos essas evidéncias ainda sdo escassas. Objetivo: Avaliar a influéncia da
qualidade do sono na fadiga e qualidade de vida em mulheres sobreviventes ao cincer de mama, com pelo menos
um ano apds o tratamento clinico. Métodos: Trata-se de um estudo transversal. Os dados foram coletados por meio
do Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) para avaliar a qualidade do sono e Functional Assessment
of Cancer Therapy-Fatigue (FACT-F) para avaliar a qualidade de vida e fadiga. Utilizou-se o teste t ¢ U de Mann
Whitney para comparar diferenga entre os grupos. A significAncia adotada foi de p<0,05 Aprovacao CEP UFRN CAAE:
67839617.9.0000.5588. Resultados: As 32 mulheres incluidas, com idade média de 52,34+11,20 anos, foram alocadas
em dois grupos: sono precirio e sono bom. Observou-se diferenca significativa entre os grupos para o escore total do
FACT-F (p=0,004) ¢ nos dominios bem-estar fisco (p=0,003), bem-estar emocional (p=0,020) ¢ a fadiga (p=0,007).
Demais dominios avaliados nao apresentaram diferencas significativas. Conclusio: O presente estudo mostrou que
mesmo apods o tratamento clinico, mulheres sobreviventes ao cAncer de mama que possuem boa qualidade do sono
apresentaram maiores escores de qualidade de vida, bem-estar fisico, bem-estar emocional e menores escores de fadiga.
Palavras-chave: Cincer; Sobreviventes; Sono; Fadiga; Qualidade de Vida.
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Influéncia das Principais Complica¢oes Cirurgicas do Cancer de
Prostata na Autoestima dos Pacientes

Luciane Catarino Pereira’; Luiz Henrique Ledesma Pereira2; Laura Ferreira Rezende?

Introdugédo: O cincer de préstata é o segundo mais comum entre os homens, conforme o Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA). Ele representa cerca de 10% dos cAnceres, sendo o sexto tipo mais
comum no mundo. E considerado um cincer da terceira idade. Objetivos: Avaliar a influéncia na autoestima dos
pacientes ap6s cirurgias do cincer de prostata. Métodos: Foram selecionados 125 homens divididos, 65 homens
submetidos a cirurgia deprostatectomia radical ¢ 60 homens sem cincer de préstata, com utilizagio de 3 instrumentos
validados: Indice Internacional de Funcio Erétil (IIFE), Incontinense Severity Index (ISI) e a Escala de Autoestima de
Rozenberg, estudo realizado transversal controlado por placebo. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) do Centro Universitdrio das Faculdades Associadas de Ensino (FAE), sob nimero CAAE:
79386917.3.0000.5382. Resultados: A autoestima dos pacientes apresentou-se significativamente menor nas cirurgias
de abordagem perineal. O indice de disfuncio erétil e incontinéncia urindria isoladamente influenciaram negativamente
na autoestima, porém nio foi verificado influéncia na autoestima dos pacientes operados em comparagio ao grupo
controle. Apresentaram menor autoestima pacientes do grupo controle com incontinéncia urindria.

Conclusao: A autoestima dos pacientes nao piorou devido as principais complicagdes cirtrgicas dos pacientes
com cincer de préstata.

Palavras-chave: Autoestima; Cancer de Préstata; Qualidade de Vida; Fungio Erétil; Incontinéncia Urindria.
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Influéncia de Fatores Sociodemograficos na Sobrevida de Mulheres
com Cancer de Mama Atendidas em um Hospital de Referéncia
Oncoldgica em Belém — Para

Samara da Rocha Cunha'; Daniela Silva e Silva'; Soany de Jesus Valente Cruz?; Andressa Karoline Pinto de Lima Ribeiro?; Saul Rassy Carneiro?

Introdugao: A sobrevida do ciAncer de mama no Brasil varia de acordo com a regiao, existindo poucos estudos de
sobrevida em dreas menos desenvolvidas, como a regiao amazonica. Objetivo: Analisar a sobrevida em cinco anos e
fatores sociodemograficos em mulheres tratadas por cAncer de mama em um hospital ptblico em Belém, Pard. Método:
Coorte retrospectiva de base hospitalar realizada com 1430 casos de pacientes diagnosticadas com cincer de mama, no
periodo de 2007 a 2013. As varidveis sociodemogréficas foram obtidas do registro do hospital. Na andlise de sobrevida
aplicou-se 0 método estatistico de Kaplan-Meier ¢ o teste log rank. O nivel de significAncia adotado foi p<0,05. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do hospital, sob o parecer 2.682.659. Resultados: Um total
de 294 mortes ocorreu no periodo do estudo, com sobrevida global de 79,4% em 60 meses. Na sobrevida estratificada
por escolaridade, mulheres com maior instrugio apresentam melhor sobrevida global em cinco anos (84,4%) quando
comparadas as mulheres com baixa escolaridade (73,4%) (p<0,001). Pacientes com idade inferior a 30 anos apresentaram
sobrevida significativamente reduzida (50%) em comparacio as demais faixas etdrias (p<0,001). Mulheres diagnosticadas
pelo Sistema Unico de Satide (SUS) apresentam menor sobrevida (75,7%) em relagio aquelas com diagndstico fora
do SUS (p=0,001). Estado Civil, tabagismo e alcoolismo nio influenciaram a sobrevida. Conclusio: A sobrevida em
cinco anos do cAncer de mama foi compardvel a outras coortes brasileiras. Pacientes jovens, diagnosticadas pelo SUS
e, com baixa escolaridade apresentaram menor sobrevida.
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Influéncia do Exercicio Fisico na Qualidade do Sono de Mulheres
Sobreviventes ao Cancer de Mama: uma Revisao Sistematica

Adriano Lourenco'; Jardelina Hermecina Dantas?; lllia Nadinne Dantas Florentino lima3; Diego de Sousa Dantas’

Introdugao: Os distirbios do sono sdo complicagées frequentes na sobrevida das mulheres ap6s diagnéstico de cincer
e seu manejo ainda representa um desafio para pacientes e profissionais de satide. Dentre as terapéuticas que vém sendo
utilizadas, o exercicio fisico parece ter efeito benéfico nessas pacientes. Objetivo: Avaliar o efeito do exercicio fisico
na qualidade do sono de mulheres sobreviventes ao cAncer de mama. Método: Trata-se de uma revisao sistemdtica
da literatura de ensaios clinicos randomizados. A pesquisa envolveu as etapas de busca, triagem, elegibilidade e
sintese qualitativa. A busca de artigos foi realizada nas bases de dados PubMed, Cochrane, PEDro e Scopus, através
do uso combinado dos descritores: breast cancer//sleep//sleep disorders//exercise//physical activity//physiotherapy
or rehabilitation. O desfecho primdrio correspondeu a medidas relacionadas a qualidade do sono, avaliados por
questiondrios ou avaliagdes clinicas. Resultados: Dos 710 artigos identificados nas bases de dados, 13 artigos foram
incluidos na sintese qualitativa, envolvendo 1184 participantes. As intervengoes diferem em relagio a dose e volume
de exercicio ofertados, contudo, a maioria dos estudos aplicou exercicio aerdbico associado aos exercicios resistidos, ¢ o
desfecho primério foi avaliado principalmente pelo Indice de qualidade de sono de Pittsburgh (PSQI). Conclusao: Os
estudos incluidos na revisao, possuem qualidade metodolédgica aceitdvel, e apontam para efeitos adicionais positivos da
prética do exercicio fisico na melhoria da qualidade do sono das pacientes sobreviventes ao cAncer de mama. Sugere-se
a condugio de metandlise para avaliacio da relagio entre o tipo de exercicio, dose administrada e respostas no sono
das mulheres.

Palavras-chave: Cancer; Sobreviventes; Exercicio Fisico; Sono.
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Intervencao Fisioterapéutica com Aplicagao da Estimulacao Elétrica
Nervosa Transcutanea para Reducédo da Dor oncolégica: uma Revisao
Sistematica
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Basilio Silva®; Vanessa Santos Pereira Baldon®

Introdugao: A dor é um sintoma clinico frequente em pacientes com cincer. Independentemente de sua etiologia, ela
acomete a qualidade de vida do paciente, incapacitando-o quanto as atividades fisicas e sociais, pode reduzir o apetite
e 0 sono e tornd-lo vulnerdvel a fadiga, depressao e invalidez. A Estimulagio Elétrica Nervosa Transcutinea (TENS) ¢
uma terapia com crescente interesse e investigagio na medicina complementar, recomendada frequentemente para obter
alivio da dor. Objetivos: O estudo teve como objetivo sistematizar as evidéncias cientificas que retratam a utilizagio da
TENS em pacientes com cincer, analisando sua eficdcia em relagdo a dor oncoldgica. Método: A busca de publicagoes
que abordam a eficicia da TENS em pacientes com dor oncoldgica foi realizada nas bases de dado Medline/Pubmed,
Lilacs e Scielo até janeiro de 2019. Foram selecionados estudos do tipo ensaios clinicos controlados randomizados,
relatos de casos clinicos e estudos de coorte publicados em inglés ou portugués. Resultados: Quatro estudos foram
revisados na integra aplicando TENS com frequéncia igual ou superior 4 80Hz, intensidade forte, porém confortével.
Houve melhora da dor oncoldgica apés tratamento proposto em todos os estudos selecionados. Também foi observada
melhora da funcionalidade e redugio do consumo de medicamentos em um estudo. Conclusio: Conclui-se que a
intervencio fisioterapéutica com aplicagao da TENS parece ser efetiva na reducio da dor em pacientes oncolégicos.
No entanto, o pequeno nimero de estudos, a heterogeneidade da populagao quanto ao tipo de doenga e a qualidade
metodoldgica limitam as conclusoes sobre o tema.

Palavras-chave: Estimulacio Elétrica Nervosa Transcutinea; Dor oncoldgica; Fisioterapia; Qualidade de Vida.
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Intervencoes Fisioterapéuticas em Pacientes Oncoldgicos em
Cuidados Paliativos: uma Revisao Sistematica

Cintia Freire Carniel’; Amanda Estevéo?; Mayara De Lima José®

Introdugéo: O cancer ¢ reconhecido como um problema de satde publica e que na maioria dos individuos apresenta
graus avancados no momento do diagndstico. Em razdo desses indicadores e gragas as melhorias no diagnéstico e
tratamento precoce, o nimero de sobreviventes de cAncer vem aumentando. A fisioterapia tem métodos, recursos
e técnicas exclusivas de sua profissio que sio extremamente Uteis nos cuidados paliativo, e sua atuagdo corrobora o
tratamento multiprofissional e integrado necessédrio para o atendimento de pacientes com cAncer, atuando no processo
de melhoria de qualidade de vida através de recursos terapéuticos como a aplicagio de técnicas, uso de mérodos
analgésicos, que possam minimizar complicages osteoarticulares, exercicios para melhora da fungio pulmonar, entre
outros. Objetivo: Realizar uma revisao sistemdtica e descrever as intervengoes fisioterapéuticas mais utilizadas no paciente
oncoldgico em cuidado paliativo. Métodos: Foi realizado uma busca de artigos fidedignos nas bases de dados virtuais:
Pubmed, Scielo e Lilacs, com publicagées no idioma portugués e inglés. Resultados: De 105 trabalhos encontrados
foram selecionados 18 artigos. Conclusao: Os trabalhos apresentados evidenciam que intervengées fisioterapéuticas
tem eficiéncia em proporcionar alteracoes benéficas na qualidade de vida do paciente oncoldgico, trazendo beneficios
em aspectos psicossociais e funcionais, assim como diminui¢o de sintomas, aumento da capacidade funcional, melhora
do convivio social e conscientizacio da doenca.
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Mat Pilates em Mulheres com Céancer de Mama Submetidas a
Tratamento de Radioterapia Adjuvante: Relato de Experiéncia de um
Centro de Referéncia em Oncologia

Daniele Medeiros Torres'; Kelly de Menezes Fireman?; Sabrina da Silva Santos®; Luiz Claudio Santos Thuler; Anke Bergmann®;
Rosalina Jorge Koifman®

Introdugao: Os principais sintomas decorrentes da radioterapia no cincer de mama sio a fadiga, diminuic¢io da
capacidade funcional e efeitos psicossociais, que levam a uma diminuigio na qualidade de vida. A prética de exercicios
fisicos aponta para uma redu¢io dos sintomas relacionados ao cincer e ao tratamento. Este é o primeiro estudo que
avalia a influéncia do Pilates na fadiga durante a radioterapia. Objetivo: Relatar a experiéncia da pratica do Mat
Pilates em mulheres com cAncer de mama durante a radioterapia. Método: Ensaio clinico randomizado, aprovado
no CEP sob parecer 2.001.285. O grupo de intervengio realiza 2 sessoes semanais de Mat Pilates e o grupo controle
mantém as atividades habituais. As mulheres sio avaliadas por questiondrios de fadiga, qualidade de vida, depressio,
funcionalidade dos membros superiores e testes fisicos no inicio e término da radioterapia, apds 1 més, 3 meses e
6 meses do tratamento. Resultados: Até o0 momento, o estudo conta com 74 mulheres no grupo de intervengio e
74 no grupo controle. Dentre as mulheres da intervencio, a percep¢ao é que o Mat Pilates proporciona bem-estar
fisico e emocional, relatando diminuicio da sensacio de peso e dores no membro da cirurgia, diminuicio do cansago
e sentem-se seguras para a pratica das atividades didrias ¢ mantém o hdbito de praticar exercicios fisicos. Nio foi
observado nenhum efeito adverso. Conclusao: Por apresentar boa aceitagio entre as mulheres desse estudo, é de grande
importincia a atengio para avaliacio da influéncia do Mat Pilates na melhora das complicacoes do cincer de mama.
Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Radioterapia; Fadiga; Exercicio
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Movimento de Ombro Livre versus Limitada apos Cirurgia de Cancer
de Mama: Resultados Preliminares de um Ensaio Clinico Randomizado

Clarice Gomes Chagas Teoddzio'; Liz de Oliveira Marchito?; Flavia Orind Ferreira®, Luiz Claudio Santos Thuler; Anke Bergmann®

Introdugao: Apesar dos avangos no tratamento do cincer de mama e das cirurgias serem mais conservadoras,
complicagbes na cicatrizagio no pés-operatdrias imediato ainda sio frequentes. Nao hd consenso sobre o tipo de exercicio
no pés-operatdrio, pois a amplitude de movimento pode ser fator de risco e de protegio para diferentes complicagoes.
Objetivo: Avaliar a influéncia da mobilizacio livre versus limitada na incidéncia de complicagoes da ferida operatéria
ap6s a cirurgia para o tratamento do cincer de mama. Métodos: Ensaio clinico randomizado com mulheres com idade
> 18 anos, submetidas a cirurgia curativa para cAncer de mama. As pacientes foram alocadas em dois grupos. Grupo
limitado: Mobilizacao ativa de membros superiores (MMSS) com amplitude mdxima de 90° para flexdo e abdugio do
ombro até a remogao de pontos cirtirgicos; e Grupo livre: Mobilizagao ativa de MMSS com amplitude acima de 90°.
Dados sociodemogrificos e clinicos foram coletados por meio de entrevistas, questiondrios e registros eletrdnicos e
fisicos. Foram considerados desfechos: Seroma, hematoma, equimose, necrose, e deiscéncia, identificadas pela equipe
de enfermagem até 30 dias de pés-operatério. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do INCA, sob
parecer 2.462.767. Resultados preliminares: Foram incluidas 242 mulheres, sendo 101 do grupo limitado ¢ 141 do
grupo livre. A incidéncia de complicagbes da ferida operatéria nao apresentou diferenca estatisticamente significante
entre os grupos (p>0,05) para os eventos estudados. Conclusiao: Exercicios com amplitude de movimento livre ou
limitados iniciados no primeiro dia pés-operatdrio nao influenciam na incidéncia de complicagoes da ferida operatéria.
Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Exercicio; Cirurgia.
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Introdugéo: O cincer é uma doenga que afeta nio somente o paciente como também os familiares, sendo a segunda
maior causa de dbito infantojuvenil entre 1 a 14 anos no Brasil. O individuo com cincer e familiares relatam muitas
dores, fraqueza, ansiedade e desequilibrio emocional, sendo a cromoterapia uma intervengio integrativa visando amenizar
sintomas refratdrios de finitude, auxiliando o paciente e familiares a manter mente e corpo em equilibrio. Objetivo:
Esse estudo tem como objetivo analisar os beneficios quanto ao uso da cromoterapia como terapia integrativa no
processo de enlutamento dos familiares. Método: O presente estudo trata-se de uma revisao sistemdtica de literatura,
sendo utilizado a metodologia PRISMA, com dois avaliadores independentes, com base em artigos pesquisados através
das bases de dados Pubmed, Scielo, BVS e PeDRO. As buscas foram realizadas nas linguas inglesa e portuguesa, sem
filtro de data inicial até fevereiro de 2019. Resultados: Foram identificados 18 estudos nas bases de dados selecionadas,
dos quais trés estudos foram incluidos por corresponderem aos critérios de elegibilidade do estudo. Conclusdo: A
associacdo da cromoterapia com a medicina convencional é de suma importincia em situagoes dolorosas de familias
enlutadas, refletindo consideravelmente no conforto, reducio das dores, ansiedade, emogoes, depressio e melhora da
qualidade de vida.

Palavras-chave: Oncologia; Terapias Complementares; Familiares; Cromoterapia e Luto.
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Nivel de Atividade Fisica, Forca do Assoalho Pélvico e Estilo de Vida
apos Braquiterapia de Alta Taxa de Dose em um Centro de Referéncia
no Sul do Brasil
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Introdugéo: O tratamento de cAnceres ginecoldgicos inclui a braquiterapia de alta taxa de dose (BATD), que estd
associada a efeitos colaterais tanto fisicos quanto psicolégicos. Objetivo: Determinar o nivel de atividade fisica, for¢a
do assoalho pélvico e estilo de vida em mulheres com cancer ginecolégico submetidas & BATD. Métodos: Estudo
transversal com pacientes submetidas a BATD em um centro de referéncia no sul do Brasil, entre junho de 2016
e margo de 2018, com aprovacio pelo CEP sob protocolo 80525317.4.0000.0118. Os dados foram coletados nos
prontudrios onde constam o nivel de atividade fisica, estilo de vida, e avaliacio funcional do assoalho pélvico (AFA). A
andlise descritiva das varidveis continuas foi realizada através de médias e desvio padrio. Para varidveis categéricas, foi
utilizada uma frequéncia simples e relativa. Resultados: Foram coletados dados de 181 mulheres com média de idade
de 52,3 anos (+13,4). Apenas 42,5% (n=77) das mulheres eram sexualmente ativas e apresentavam grau 2 na escala
AFA (32%; n=58). Em relagio ao estilo de vida, 77,3% (n=140) das mulheres eram sedentdrias, 14,4 (n=26) praticavam
atividade fisica, ¢ apenas 5,5% (n=10) realizavam 3 vezes por semana. Os hdbitos de vida mostraram que 1,1% (n=2)
eram alcoolistas, 7,2% (n=13) ex-alcoolistas, 18,8% (n=34) fumantes e 28,2 (n=51) eram ex-fumantes. Conclusio:
Observou-se que hd fraqueza do assoalho pélvico apés BADT e um alto nivel de sedentarismo nessa populagao.
Palavras-chave: Assoalho Pélvico; Braquiterapia; Estilo de Vida.
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Daniela Santana Polati da Silveira*

Introdugéo: Cuidados Paliativos e reabilitagio compartilham propdsitos em comum, ambas em modelo multidisciplinar
para melhorar os niveis de atividade funcional e bem-estar dos doentes. O fisioterapeuta na equipe possui métodos
e aptiddes Uteis no tratamento, com a sua atuagio através de recursos terapéuticos que visam minimizar os sintomas
refratdrios do fim de vida, proporcionando autonomia funcional e consequentemente qualidade de morte aos pacientes
oncoldgicos. Objetivo: O presente estudo teve como finalidade revisar o impacto da funcionalidade na qualidade de
morte dos pacientes oncoldgicos. Método: Trata-se de uma revisao sistemdtica de literatura, utilizando a metodologia
PRISMA, com examinadores independentes que avaliaram a qualidade do estudo. Foram selecionados como critérios
de inclusio artigos nos idiomas portugués, inglés e espanhol que mencionam devidamente o tema de qualidade de
morte em pacientes oncoldgicos, utilizando atividades funcionais de vida didria. Desta forma, os documentos que
nao se associam com o tema proposto foram excluidos da busca, foram utilizadas as bases de dados BVS, PUBMED,
LILACS, PEDRO e SCIELO. Resultados: Para a elaboracio do estudo, foram encontrados 115 artigos no total, onde
apenas 8 artigos foram utilizados, pois eles se referem a atividades funcionais na qualidade de morte em pacientes
oncoldgicos. Conclusao: Diante dos resultados obtidos, nota-se que os cuidados paliativos juntamente com uma equipe
multidisciplinar geram uma melhora na qualidade de vida dos doentes com cAncer. A intervencio fisioterapéutica tem
um papel fundamental em promover recursos que sejam benéficos no desempenho funcional do paciente em finitude.
Palavras-chave: Neoplasias; Fisioterapia; Cuidados Paliativos.
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O Tempo de Inicio da Fisioterapia Influencia na Amplitude de
Movimento e Desempenho Funcional do Ombro de Mulheres apés
Cirurgia para Cancer de Mama?

Maiana Damares Santos Silva'; Rayane de Jesus Santana?; Cdssia Giulliane Costa Santos®; Francielle Nascimento dos Santos*; Fernanda Bispo de
Oliveira®; Mariana Tirolli Rttt

Introdugao: A cirurgia para cincer de mama pode interferir negativamente na amplitude de movimento (ADM) e na
funcionalidade do ombro e diferentes momentos de inicio da fisioterapia podem interferir na recuperacio funcional.
Objetivo: verificar se o tempo de inicio da fisioterapia influencia na ADM e no desempenho funcional do ombro
homolateral a cirurgia. Métodos: Estudo quase-experimental (n=136), aprovado pelo CEP da UES (39816). Grupo
A (n=52): até 30 dias apds a cirurgia, Grupo B (n=49): entre 30 ¢ 90 dias ¢ Grupo C (n=35): acima de 90 dias. Foram
avaliadas a ADM de flexdo (FL), abdugio (ABD) e rotacio lateral (RL) por meio de fleximetro e o desempenho funcional
pelo “Deficiéncia do ombro, brago e mao” (DASH). Todas realizaram 20 sessoes de cinesioterapia. Resultados: A
ADM aumentou significativamente em todos os grupos (p<0,001). A FL, ABD e RL no grupo A aumentou 32%, 33%
e 31%; no B 31%, 35% e 24% e no C 23%, 22% e 19%, respectivamente. O DASH diminuiu significativamente
e apresentou tamanho do efeito no Grupo A de 1,28 (IC 17,12 a 26,61), no B 1,16 (IC 15,19 a 24,47) e no C
0,71 (IC 7,72 a 16,04). Nao foi observada diferenca intergrupos na ADM. Apés 20 sessoes, o DASH apresentou-se
significativamente menor no Grupo B quando comparado com A e C. Conclusao: Independente do tempo de inicio
da fisioterapia, as mulheres melhoram a ADM e o desempenho funcional do ombro. O inicio tardio pode determinar
menor ganho de ADM e impacto negativo na funcionalidade.

Palavras-chave: Neoplasias de Mama; Ombro; Amplitude de Movimento Articular; Fisioterapia; Reabilitagao.
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O Uso de Bandagem Elastica no Tratamento do Linfedema P6s-
Mastectomia: Revisao Sistematica da Literatura

Hellyangela Bertalha Blascovich'; Jullyana da Silva Tedfilo?; Vdlddila Ferreira Mota Ribeiro?

Introdugao: O linfedema pés-mastectomia é um quadro patoldgico cronico e progressivo, que gera déficit no equilibrio
das trocas de liquidos intersticiais, resultante principalmente da dissecgdo axilar do nédulo, da radioterapia na axila e
da quimioterapia. Objetivos: Este trabalho teve como objetivo realizar uma revisio sistemdtica de estudos da literatura,
a fim de verificar e avaliar os beneficios da bandagem eléstica no tratamento do linfedema pds-mastectomia. Método:
Trata-se de uma revisao sistemdtica das publicacées disponiveis nos bancos de dados MEDLINE, LILACS, SciELO,
conforme a metodologia PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Os critérios
de inclusdo foram: artigos na integra, publicados entre 2010-2019, escrito na lingua portuguesa, que avaliaram o uso
da Bandagem eldstica no linfedema pés-mastectomia. Resultados: Foram encontrados 10 estudos, sendo que apenas
5 atenderam aos critérios de inclusdo. Os resultados revelaram que a bandagem eldstica constitui uma alternativa a
tratamento do linfedema em pacientes pds-mastectomizadas, sendo evidenciado como efeito redu¢io do linfedema
associado com maior conforto na realizacdo das AVD. Conclusao: A bandagem eldstica é uma alternativa para
tratamento do linfedema pds-mastectomia trazendo maior conforto e aceitabilidade s pacientes. Estudos randomizados
e com maior tamanho amostral e tempo de seguimento relacionado a esse tema sdo necessdrios para verificar o efeito
verdadeiro da técnica em longo prazo.

Palavras-chave: Bandagem Eldstica; Linfedema; Pés-Mastectomia.
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Os Niveis Circulantes de S6dio, Potassio e Lactato Avaliados durante a
Admissao de Pacientes Oncol4gicos em Unidades de Terapia Intensiva
nao Sao Associados a Mortalidade

Isabella Boechat Faria Santos'; Cleuma Oliveira Soares'; Edila Monteiro de Andrade’; Giovana Salomdo Melo'; Thalia Saraiva Mendonga';
Jodo Simdo de Melo-Neto?

Introdugio: Os niveis de sédio, potdssio e lactato estio envolvidos na homeostasia de células cancerigenas. Estas varidveis
laboratoriais de pacientes oncolégicos internados em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) podem estar alteradas.
Contudo, é desconhecida a influéncia destes pardmetros para a mortalidade. Objetivo: Verificar a associacio dos niveis
de sédio, potdssio e lactato com a mortalidade de pacientes oncoldégicos admitidos em UTT de hospital referéncia na
regiao amazdnica. Método: Estudo retrospectivo com andlise inferencial de 50 prontudrios de pacientes oncoldgicos
atendidos na UTIL. As varidveis estudadas foram sédio, potdssio, lactato e mortalidade. Para andlise das varidveis
categdricas foi utilizado o teste de Fisher (p). Visando verificar o nivel da associagio foi utilizado Odds Ratio (OR),
com intervalo de confianca de 95% (IC 95%). Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer niimero
2.518.290. Resultados: A mediana das idades dos pacientes foi 57,5 anos (IC 95%: 49,207-60,166). Composi¢io
amostral de 48% de individuos do sexo masculino, com prevaléncia de cAncer gistrico (n=30). Os niveis de sédio
aumentado nio foram associados & mortalidade (OR: 1,208; IC 95%: 0,114-12,818; p=0,4375). O aumento dos
niveis de lactato nio foi associado a mortalidade (OR: 0,243; IC 95%: 0,025-8,753; p=0,3889). A acentuagio (OR:
0,353; IC 95%: 0,016-7,658; p=0,144) ou diminuigao (OR: 0,243; IC 95%: 0,025-2,330; p=0,097) dos niveis de
potdssio nao foram associados ao ébito no perfodo de internagao. Conclusao: Os niveis circulantes de sédio, potdssio
e lactato ndo foram associados & mortalidade destes pacientes admitidos na UTT.

Palavras-chave: Sédio; Potdssio; Acido Lactico; Neoplasias; Mortalidade.
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Percepcao de uma Paciente com Céncer de Colo Uterino diante da
Doenca: Relato de Caso

Bdrbara Soares Nogueira'; Loyse Gurgel dos Santos?; Céndida Otilia Braga Silva®

Introdugéo: O cincer do colo do ttero ¢ o terceiro tumor mais frequente na populagio feminina e a quarta causa
de morte de mulheres por cincer no Brasil. O tratamento radioterdpico frequentemente desenvolve alteragées que
podem comprometer a qualidade de vida destas pacientes. Neste sentido, a concepgio do individuo sobre o diagnéstico
da doenga e o seu tratamento, influenciado por sua cultura, personalidade e ambiente, afeta as possibilidades de
esperanca de cura, conduzindo a uma percep¢io negativa da eficdcia terapéutica. Objetivo: Analisar a percepgio de
uma paciente com cincer de colo uterino diante da sua doenga. Método: Trata-se de um relato de caso, descritivo,
observacional, transversal, com abordagem qualitativa, de uma paciente, 30 anos, em tratamento do cincer do colo
uterino. O estudo foi realizado no perfodo de agosto a novembro de 2018. Os dados foram coletados através de um
questiondrio semiestruturado e analisados pelo método Minayo. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa sob o parecer 2.846.793. Resultados: Alteracdes do cotidiano e convivio social, incerteza da cura, sexualidade,
desconforto fisico e psicolégico, foram os principais receios relatados, entretanto, a paciente encontrou forcas e suporte
para enfrentar as repercussdes advindas do cAncer. Conclusio: A paciente demonstrou vulnerabilidades relacionadas a
todo o processo da doenga, de forma crescente, a partir do aparecimento dos primeiros sinais e sintomas, no momento
do diagnéstico e durante o tratamento que se fez necessdrio. Todo esse processo trouxe dificuldades e sofrimentos,
fazendo-a encontrar formas de enfrentamento e superagio, 3 medida do possivel.

Palavras-chave: Neoplasias do Colo Uterino; Percepg¢ao; Terapéutica.
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Perfil Clinico de Mulheres Diagnosticadas com Cancer de Mama no
Para

Andressa Karoline Pinto de Lima Ribeiro'; Daniela Silva e Silva; Samara da Rocha Cunha?; Soany de Jesus Valente Cruz'; Saul Rassy Carneiro?

Introdugdo: O cincer de mama ¢ a neoplasia de maior incidéncia no Brasil, segunda principal causa de morte
por cancer. Assim se faz necessdrio mais pesquisas que esclarecam quais fatores sio determinantes na incidéncia e
prevaléncia desta doenga. Objetivo: Caracterizar o perfil de mulheres diagnosticadas com cincer de mama assistidas
entre os anos de 2008 e 2013 em um hospital publico em Belém — Pard. Método: Estudo transversal e descritivo de
andlise de 2.337 prontudrios. Foram incluidas pacientes do género feminino e procedentes do estado do Pard. Os
dados analisados foram as caracteristicas sociodemograficas e clinicas das pacientes. Estudo aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do referido hospital sob o parecer n° 2.941.585 Resultados: A amostra apresentou idade média de
53,5 anos; faixa etdria entre 40 a 49 anos (27,26%); raga parda (38,77%); consumo de 4lcool (15,96%), tabagismo
(33,76%); histérico familiar de cAncer (21,22%); tipo histolégico: carcinoma ductal infiltrante (81,6%) e metdstase
(7,75%). O estadiamento clinico III (27,81%) foi o de maior ocorréncia. Conclusao: Os achados do estudo foram
semelhantes 2 literatura em relagio as caracteristicas clinicas. Dentre todos os fatores encontrados o estadiamento
¢ o principal, pois ¢ um fator progndstico essencial na sobrevida. Mulheres diagnosticadas em estddios iniciais sio
submetidas a tratamentos menos agressivos, apresentando menos complicagdes e risco reduzido de morte. E necessdria
a identificagao das caracteristicas comuns para auxiliar no delineamento de estratégias especificas para a prevengao da
exposicio a fatores de risco e diagnéstico precoce da doenca.

Palavras-Chave: Cancer de Mama; Perfil Epidemiolégico; Satide da Mulher.

! Fisioterapeuta. Especializagio em Oncologia pela Universidade Federal do Pard (UFPA). Belém, PA, Brasil.

*Fisioterapeuta. Residente do Programa de Residéncia Multiprofissional em Oncologia da UFPA. Belém, PA, Brasil.

*> Doutor em Doengas Tropicais, Chefe da Unidade de reabilitagio do Complexo Hospitalar da UFPA/ Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares
(Ebserh). Unidade Jodo de Barros Barreto (HUJBB). Belém, PA, Brasil.

Enderego para correspondéncia: Daniela Silva e Silva. Conjunto Cordeiro de Farias, Alameda Oito, 35 — Tapana. CEP 66833-095 Belém, PA, Brasil.
E-mail: danielasilvafisio@gmail.com



Anais - VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia

Perfil das Pacientes Avaliadas no Ambulatério de Fisioterapia em um
Hospital de Referéncia em Oncologia ap6s um Ano de Cirurgia para o
Céancer de Mama

Raphaela Nunes de Lucena'; Alberto Ferreira Bona?; Fldvia Oliveira Macedo®; Anke Bergmann*; Suzana Sales de Aguiar’;
Marianna Brito de Aradjo Lou®

Introdugao: O cincer de mama é o mais incidente entre as mulheres no Brasil e, apés seu tratamento, podem ocorrer
diversas complica¢des cronicas. Objetivo: Descrever o perfil das pacientes apés um ano de cirurgia. Método: Estudo
observacional transversal em mulheres submetidas ao tratamento cirtrgico para o cAncer de mama. Os dados foram
coletados por meio de andlise de prontudrios fisicos e eletronicos, além da avaliagdo fisica. Nas andlises descritivas
foram incluidas médias e desvios-padrio para as varidveis continuas e distribui¢io das frequéncias relativas e absolutas
para as varidveis categdricas. Parecer de aprovagio: 2.647.510. Resultados: Foram incluidas 182 mulheres com média
de idade de 56 anos, sendo a maioria nao branca, com companheiro, nivel escolar alto, fora do mercado de trabalho
e com rendimentos mensais de, no maximo, trés saldrios minimos. As cirurgias mais frequentes foram mastectomia
(63,2%) e a bidpsia do linfonodo sentinela (58,2%), e a minoria realizou reconstrugio mamadria (9,9%). A maioria foi
submetida & quimioterapia, radioterapia e hormonioterapia. A dor (22,5%), limitagdo do arco de movimento (6,0%),
escapula alada (25,3%) e linfedema (32,4%) foram pouco frequentes, ao contrdrio da parestesia no trajeto do nervo
intercostobraquial (58,2%). Conclusao: Limitacio do arco de movimento, dor e linfedema foram complicagées pouco
relatadas, entretanto, parestesia se mostrou mais presente apés um ano de cirurgia. O estudo também evidencia que
grande parte da populacio ainda nao retornou as atividades laborais apés um ano de cirurgia.

Palavras-chave: Neoplasias da Mama; Oncologia; Complicacdes Pés-Operatérias; Perfil de Sadde.
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Perfil de Mortalidade do Céancer de Mama Masculino no Hospital da
Fundacao Assistencial da Paraiba

Marieliza Aradjo Braga'; Josicléia Ledncio da Silva?; Karoline Costa do Carmo®; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento®

Introdugio: Estima-se 59.700 novos casos de cAncer de mama, no Brasil, em 2019. Tal doenga pode acometer mulheres
e homens, sendo diagnosticado em altos estddios, interferindo na sobrevida do paciente. Objetivo: O objetivo deste
estudo foi definir o perfil epidemiolégico dos individuos diagnosticados com cancer de mama masculino, cadastrados
no Registro Hospitalar de Cancer (RHC), do Hospital Fundacio Assistencial da Paraiba (FAP), que foram a ébito.
Método: Estudo epidemioldgico, descritivo, quantitativo, exploratério e retrospectivo, com um universo formado por
22 casos e uma amostra de 10 pacientes, durante o periodo de janeiro de 1999 a julho de 2017. Este estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com CAAE: 53245415.1.0000.5187.
Resultados: Como resultado 45,45% dos pacientes evoluiram para o ébito. Destes, com mediana de idade de 65 anos,
entre 60 a 79 anos (60%), brancos (40%), aposentados (40%), nio etilistas (60%), nao tabagistas (40%), procedente
do municipio de Campina Grande (60%), diagnosticado com carcinoma ductal invasivo (100%), com receptor
hormonal positivo (70%) e expressividade do gene HER-2 (20%), na mama esquerda (60%), em estddio clinico
III (60%) e IV (20%). Observou-se que a associagdo de terapéuticas clinicas e locorregionais (70%) foram as mais
utilizadas. Conclusao: Conclui-se que o cincer de mama masculino, apesar de raro, possui as mesmas caracteristicas
imuno-histoquimicas, bioquimicas e moleculares do feminino, porém com taxa de 6bito superior, visto o diagnostico
em alto estddio que contribui para reduzir a sobrevida.

Palavras-chave: Epidemiologia; Cancer de Mama; Homens.
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Perfil Epidemiolégico do Cancer de Mama Masculino no Hospital da
Fundacao Assistencial da Paraiba

Marieliza Aradjo Braga'; Josicléia Ledncio da Silva?; Karoline Costa do Carmo®; Railda Shelsea Taveira Rocha do Nascimento®

Introdugio: Estima-se, que para 2018-2019, 59.700 novos casos de cincer de mama. Devido a semelhanca da
anatomia mamdria, também pode acometer os homens. Caréncia de politicas ptblicas que abranjam o cincer de mama
masculino é uma realidade incontestédvel. Objetivo: O objetivo deste estudo foi definir o perfil epidemiolégico dos
individuos diagnosticados com cincer de mama masculino, cadastrados no Registro Hospitalar de Cancer (RHC),
do Hospital Fundagao Assistencial da Paraiba (FAP). Método: Estudo epidemiolégico, descritivo, quantitativo e
exploratério, retrospectivo, na base de dados do RHC do Hospital da FAP. A amostra foi composta por usudrios
diagnosticados com neoplasia maligna de mama, correspondente ao periodo de janeiro de 1999 a julho de 2017. Este
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com CAAE:
53245415.1.0000.5187. Resultados: Como resultado foi encontrado uma frequéncia de 22 homens, com mediana de
idade de 64 anos, entre 60 a 79 anos (63,64%), autodeclarado pardo (42,86%), aposentados (33,33%), agricultores
(33,33%), nao etilistas (100%), nao tabagistas (71,43%), procedente do municipio de Campina Grande (54,55%),
diagnosticado com carcinoma ductal invasivo (72,73%), com receptor hormonal positivo (75%) e expressividade do
gene HER-2 (81,82%), na mama esquerda (54,55%), em estddio clinico IIT (40,91%). Observou-se que a associagdo
de terapéuticas clinicas e locorregionais (59,09%) foram as mais utilizadas. A sobrevida foi representada por 59,10%.
Conclusao: Conclui-se que o cincer de mama masculino possui as mesmas caracteristicas moleculares e clinicas do
feminino, porém com taxa de sobrevida inferior, possivelmente relacionada a escassez de informagées, e consequente
diagnéstico tardio.

Palavras-chave: Epidemiologia; Cancer de Mama; Homens.
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Perfil Funcional e Qualidade de Vida Relacionada a Satide das Mulheres
Encaminhadas a Radioterapia Adjuvante para Tratamento do Céncer
de Mama

Kelly de Menezes Fireman'; Daniele Medeiros Torres?; Sabrina da Silva Santos®; Rosalina Jorge Koifman*; Luiz Claudio Santos Thuler’;
Anke Bergmann®

Introdugao: A radioterapia no cincer de mama causa importantes efeitos adversos que interferem na qualidade de
vida relacionada 2 satide (QVRS) e funcionalidade. Para isso, é necessdrio conhecer o perfil dessa populagio prévio a
radioterapia para que medidas preventivas sejam incorporadas a rotina institucional. Objetivo: Analisar a funcionalidade
e QVRS das pacientes com cAncer de mama antes da radioterapia adjuvante. Método: Estudo transversal com mulheres
acima de 18 anos, encaminhadas a radioterapia, no periodo de margo de 2017 a fevereiro de 2018. Foram excluidas
mulheres com diagndstico prévio de cincer, submetidas 4 reconstru¢do mamdria e com disfungées ortopédicas,
neuroldgicas ou cardiorrespiratérias. Os dados clinicos e sociodemogrificos foram coletados em prontudrios. Foram
utilizados os questiondrios EORTC QLQ-C30 ¢ EORTC QLQ-BR23 para avaliar a QVRS e o DASH para a
funcionalidade. Este trabalho foi aprovado pelo CEP sob parecer 2.001.285. Resultados: Foram incluidas 91 mulheres
com média de idade de 53,1 anos (+11,29), a maioria era casada (53,8%), realizava atividades domésticas (68%),
foram diagnosticadas com estadiamento avancado (54,9%) e submetidas & quimioterapia neoadjuvante (52,7%) ¢
3 mastectomia (51,7%). A média da funcionalidade foi 13,64+12,47. Os sintomas mais frequentes foram fadiga
(19,25+24,18), Dor (22,72+27,84), insonia (29,28+38,44), efeitos colaterais sistémicos (80,6+16) e sintomas na mama
e membro superior (respectivamente, 13,33+14,5 ¢ 16,32+19,63). Conclusao: A populacio estudada apresentou escores
altos de sintomas prévios a radioterapia adjuvante, indicando a necessidade de acompanhamento e desenvolvimento
de estratégias de prevencio.

Palavras-chave: Neoplasia da Mama; Radioterapia; Qualidade de Vida.
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Perimetria de Membro Superior e sua Relacao com o Uso de
Eletroterapia e Cinesioterapia em Pacientes Submetidas a Cirurgia
Oncoldgica

Lais Cristina Magalhdes Xavier'; Maria Selma Duarte Nogueira'; Lucas dos Santos Galaverna'; Juliana Carolina Caixeta?; Eliane Maria de Carvalho?

Introdugdo: O tratamento para neoplasia de mama pode gerar diversas complicagoes, sendo a principal delas o
linfedema. Esse, afeta negativamente a mulher podendo limitar a sua independéncia. A associagao de eletroterapia e
cinesioterapia, apresenta-se como uma alternativa de ficil execugao e relativo baixo custo que pode contribuir para
tratamento de linfedema. Objetivo: Analisar as medidas de perimetria e sua relagio com uso associado de eletroterapia
e cinesioterapia em pacientes submetidas a cirurgia oncolégica. Método: Pesquisa quantitativa, transversal, aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (parecer 2.731.732), com 28 mulheres atendidas no Hospital
do Cancer de Uberlandia, as quais foram submetidas a avaliagio perimétrica. Para tanto, fez-se a medida da mao
(linha hipoténar-tenar), punho e tomando como ponto 0 a linha sobre este, de 5 em 5 centimetros até 40 cm, antes e
ap6s 4 meses de intervengao fisioterapéutica. Considerou-se linfedema, valores > 2cm de pelo menos um dos pontos.
Resultados: Observou-se que das 28 pacientes avaliadas, 57% apresentaram linfedema na primeira avaliagio. Foram
reavaliadas até o momento 13 pacientes, das quais 8 apresentaram linfedema na primeira avaliagdo, destas 6 deixaram de
apresentar na avalia¢io apds quatro meses, sendo que 50% delas realizaram cirurgia conservadora, em 83,3% o tempo
entre a cirurgia e o inicio da intervengio foi < 6 meses e 50% associaram radioterapia e quimioterapia. Conclusao:
Dentre as pacientes que apresentaram linfedema e foram reavaliadas, 75% apresentaram reducio das medidas apds 4
meses de intervengio, cumprindo-se com o proposto no trabalho.

Palavras-chave: Cinesioterapia; Eletroterapia; Linfedema; Neoplasia de Mama.
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Periodo de Surgimento e Regides mais Afetadas do Linfedema de
Membro Superior

Carla Silva Perez'; Carolina Fernandes Mestriner?; Bruna A. Arantes?; Victéria Carrer Nardo?; Elaine Caldeira de Oliveira Guirro'

Introdugéo: O linfedema é uma condigio relativamente comum que envolve o membro superior homolateral a
procedimentos terapéuticos relacionados ao tratamento do cincer de mama. Objetivo: Avaliar a incidéncia e o tempo
de surgimento do linfedema em um servico especializado e a topografia do volume do linfedema no membro superior.
Método: Foi realizado um estudo de coorte retrospectivo em 645 mulheres submetidas ao tratamento do cincer de
mama em um Unico centro durante nove anos. O acompanhamento consistia em medidas mensais da perimetria. A
volumetria foi avaliada por método indireto pela soma dos seis cones truncados, através das medidas da perimetria.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da FMRP/USP (3802/2017). Resultados: A incidéncia de linfedema
em todo o grupo foi de 39%, sendo que 157 mulheres (24%) chegaram ao centro jd apresentando linfedema e 98
(15%) desenvolveram o linfedema, em média 21,72 meses, apds o tratamento cirtrgico. Com relagio ao volume
do grupo total com linfedema (n=255), os cones 2, 3 e 4 referentes a regido do segundo terco distal do brago até o
cotovelo, apresentaram maior volume tanto no membro superior afetado quanto no néo afetado. Enquanto, as 98
que desenvolveram apds a avaliagio inicial, apresentaram diferenca significativa nos cones 2, 3 ¢ 5, correspondente as
regides do ter¢o médio e distal do brago e proximal do antebrago. Conclusao: O tempo de surgimento do linfedema
¢ muito irregular, podendo surgir apés um més ou anos apds o tratamento cirdrgico para o cincer de mama.
Palavras-chave: Cincer de Mama; Linfedema; Fisioterapia.

! Programa de Pés-Graduagio em Reabilitagio e Desempenho Funcional, Departamento de Ciéncias da Satde, Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto/
Universidade de Sio Paulo (FMRP/USP). Ribeirao Preto, SP, Brasil.
% Curso de Fisioterapia. Departamento de Ciéncias da Satde da FMRP/USP. Ribeirao Preto, SP, Brasil.



Anais - VI Congresso Brasileiro de Fisioterapia em Oncologia

Prevaléncia da Sindrome do Imobilismo em Pacientes com Cancer
Flavia Maria Ribeiro Vital'; Camila Bertini Martins?

Introdugao: disfungées cardiopulmonares em pacientes com cincer podem surgir em consequéncia & imobilidade
e ao tratamento oncoldgico. Essas disfung¢oes estdo associadas a redugdo da expectativa de vida, menor tolerincia ao
tratamento ¢ pior qualidade de vida. Com a disfunc¢do gerada menos oxigénio e nutrientes tendem a chegar as células do
organismo que poderdo manifestar sinais e sintomas que favorecem a redu¢io da mobilidade e caracterizam a sindrome
do imobilismo (SI). Objetivo: identificar a prevaléncia da SI em pacientes com cincer e sua associagio com sintomas.
Métodos: foi desenhado um estudo transversal analitico em pacientes internados ¢ ambulatoriais de uma instituicao
tercidria em oncologia. Foram excluidos pacientes com sequelas prévias ao inicio do tratamento oncoldgico que afetam
a mobilidade. Nmero do Parecer do CEP 1.843.904. Resultados: Foram incluidos 322 participantes, 57% homens
e 43% mulheres. A prevaléncia da SI foi de 43% na amostra estudada. O sexo e a raga nio se relacionaram a presenga
da sindrome. Dos participantes, 32% encontravam-se no estddio III da doenca e cerca de 28% estavam no estddio
IT ou IV, sendo possivel observar que SI estava associada a progressao do estddio da doenga (p=0,008). A SI foi mais
prevalente em pacientes internados comparado aos observados no ambulatério (p=0,002). Dos sintomas ndusea, dor,
stress ¢ fadiga, apenas a dor e fadiga apresentaram associa¢ao significativa com a SI (p<0,05 € 0,001 respectivamente).
Conclusao: a SI tem prevaléncia significativa em pacientes oncoldgicos e tem associagio com o estddio e a sensagao
de dor e fadiga.

Palavras-chave: Prevaléncia; Limita¢do da Mobilidade; Neoplasias.
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Prevaléncia de Estenose Vaginal na Avaliagdo Fisioterapéutica apos
Braquiterapia de Alta Taxa de Dose em um Centro Oncoldgico de
Referéncia no Sul do Brasil

Taind Fernanda Krause'; Leonessa Boing?; Sthéfani da Cruz Rosa’; Francielly Suzaine da Silva'; Sara Giovanna de Melo Mantovan'; Mirella Dias?®

Introdugéo: A estenose vaginal ¢ sequela importante pés-radioterapia pélvica, implicando em alteragdes na vida
sexual e exames de seguimento. Objetivo: Determinar a prevaléncia de estenose vaginal em mulheres com cincer
ginecoldgico submetidas a Braquiterapia de Alta Taxa de Dose (BATD). Métodos: Estudo transversal, dados coletados
em prontudrios de pacientes com cncer ginecolégico da primeira avaliagio pés-BATD, no servico de Fisioterapia, em
um centro oncoldgico de referéncia no Sul do Brasil, entre junho/2016 a dezembro/2018, aprovagio pelo CEP sob
protocolo 80525317.4.0000.0118. Para avaliacio da estenose vaginal, o servico utiliza a escala Common Criteria for
Adverse Events Version (CTCAE v4.03). A andlise descritiva das varidveis continuas foi realizada através das médias
e desvio padrao. Resultados: Foram analisados prontudrios de 319 mulheres, média de idade de 54,67 (£13,8). Os
cAnceres mais observados foram colo uterino em 78,7% (n=251) das mulheres e endométrio em 19,7% (n=63). O
estadiamento mais frequente foi IIB (34,7%; n=99). Em relagio aos dados sociodemogrificos, 89,2% (n=223) das
mulheres pertenciam 2 classe social baixa, 90,4% (n=274) eram caucasianas, ¢ 59,8% (n=189) tinham apenas o ensino
fundamental. Todas as pacientes realizaram BATD, e 70,8%; (n=225) receberam doses de 28Gy. A estenose esteve
presente em 32,4% (n=103) na avaliacio fisioterapéutica, sendo o grau 1 o mais frequente, 17,6 (n=56). Conclusao:
A estenose vaginal possui alta prevaléncia, mesmo nos primeiros meses apds o tratamento, impactando na vida das
mulheres em relagio a atividade sexual e exames ginecoldgicos, comprovando a necessidade de intervengées para
orientagao e prevencao.
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Protocolo de Atendimento Ambulatorial Fisioterapéutico na Metastase
Ossea em Coluna Vertebral no Cancer de Mama

Jeani Rodrigues Tagliaferro'; Leticia Pdmmela de Sousa Vasconcelos?; Milena Trudes de Oliveira Caires®; Paula Lopes Santos Bitencourt!

Introdugao: O cincer de mama é um dos mais diagnosticados entre as mulheres, sendo o esqueleto o local mais
comum de doen¢a metastdtica. A coluna vertebral é o local mais frequentemente acometido no sistema esquelético
com consequente risco de fratura patolégica e compressio do canal medular, o que pode acarretar graves complicagoes
neuroldgicas. A qualidade de vida dessas pacientes encontra-se comprometida devido as limitacdes funcionais, dor e
medo da movimentagao. Objetivo: O objetivo deste trabalho foi realizar um protocolo de atendimento ambulatorial
fisioterapéutico para as pacientes com metdstase Ossea em coluna vertebral atendidas em um hospital de referéncia
no tratamento do cAncer de mama. Método: Pesquisa nas bases de dados e reunides com as equipes especialistas
(fisiatria, ortopedia e oncologia clinica). Resultados: Foi desenvolvido um protocolo contendo: uma ficha de avaliagio
e um manual de orientagdes a ser entregue para as pacientes contendo informagées relacionadas a patologia e seus
riscos, cuidados para a realizagio das atividades de vida didria bem como recomendacoes de exercicios domiciliares,
indicagio de drteses e dispositivos de marcha quando necessdrio, além de retornos periédicos. Conclusio: Protocolo
foi desenvolvido e serd colocado em pritica como uma diretriz no atendimento dessas pacientes visando obtencio de
uma melhor qualidade de vida e controle da dor.
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Protocolo de Exercicios para Pacientes com Céancer de Mama em
Tratamento Oncolégico

Erika Kinosita Jacobucci'; Mayara L. de Sousa Nunes'; Emilia Cardoso Marfinez'

Introdugio: No Brasil, um aumento considerdvel de casos de cAncer de mama vem ocorrendo, onde é estimado um
crescimento de 42% de sobreviventes até 2020. Tratamentos anticAncer promovem vérios efeitos colaterais criticos,
podendo afetar ou impossibilitar os pacientes em suas atividades da vida didria. Tendo em vista os efeitos adversos
dos tratamentos, o presente trabalho mostra-se importante contribuicio buscando minimizar tais efeitos. Objetivos:
o objetivo do presente estudo é propor um protocolo de exercicios que promova a melhora na qualidade de vida de
pacientes em tratamento adjuvante. Método: Foi realizado levantamento bibliogréfico de artigos que relacionam cincer
de mama com fisioterapia e exercicios, coletados em pesquisas publicadas entre janeiro de 2000 e setembro de 2017, nas
plataformas Scielo, PubMed, Lilacs e Pedro, as quais possibilitaram o desenvolvimento de um protocolo de exercicios
direcionados a pacientes portadores de cAncer de mama em fase pré-cirtirgica. Resultados: O exercicio de resisténcia
pode aumentar o niimero e a atividade de células NK periféricas em individuos com peso normal ¢ o exercicio aerébio
tem o potencial de elevar o nimero de células NK 35% mais em mulheres do que em homens, classificando o HIIT
como uma estratégia de alto potencial terapéutico na mama feminina de pacientes com cancer. O método Pilates tem
sido defendido para reabilitagio de sobreviventes de cAncer de mama, devido aos beneficios em condigoes relacionadas
a saide. Com base nesses achados, propomos um protocolo/cartilha de exercicios para pacientes de Cancer de Mama
em tratamento adjuvante. Conclusao: E necessdrio um aprimoramento no relacionamento profissional/paciente para
uma maior conscientizagio sobre os beneficios que a atividade fisica promove na qualidade de vida do paciente com
cancer de mama. Um protocolo de exercicios simples de ser aplicado ¢ praticado parece ser uma ferramenta de grande
valia para manutengio do estado fisico geral e da qualidade de vida em pacientes em tratamento do Cincer de Mama.
Palavras-chave: Cancer de Mama; Fisioterapia; Exercicio; Dor; Qualidade de Vida.
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Qualidade de Vida de Criancas e Adolescentes com Céancer: Estudo
Preliminar
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Paula Silva de Carvalho Chagas?

Introdugao: A descoberta do cAncer traz o medo da dor, do sofrimento, da mutilagdo e a inseguranga em relagio ao
futuro devido ao risco de morte. Objetivo: Avaliar a qualidade de vida de criancas e adolescentes com cincer. Métodos:
Estudo observacional do tipo transversal, onde foram incluidos 18 participantes de 3 a 20 anos, ambos os sexos, com
diagnéstico de cincer, e que estavam em tratamento ou no controle da doenga. Estudo aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos (CAAE: 82561518.6.0000.5147), ¢ os responsdveis assinaram o consentimento para
participagdo. Os participantes foram divididos em trés grupos (quimioterapia oral-QO, quimioterapia venosa-QV e
controle da doenga-C); os responsdveis responderam ao questiondrio Pediatric Quality of Life Inventory — module
cancer (PedsQL) que avalia a qualidade de vida de criangas e adolescentes com cincer, sob a ética de seus cuidadores.
Resultados: Nao houve diferenca entre grupos no sexo, nivel socioecondémico e raca Todos os dominios do PedsQL
apresentaram valores inferiores aos padroes normativos: <73,61% (29,04). O teste One-way ANOVA identificou
diferencas significativas entre os grupos nas dimensoes total (p=0,028) e preocupagoes (p=0,016). O teste post-hoc
Scheffe identificou diferencas na dimensdo PedsQL total, pior no grupo que estava em QV (p=0,029), e na dimensio
PedsQL preocupagoes, pior nos grupos QV (p=0,34) e QO (0,039) em relagao ao grupo C. Conclusao: A qualidade
de vida de criangas e adolescentes com diagnéstico de cincer, nas diferentes fases de seu tratamento, levam a uma
piora desse quesito, principalmente durante a quimioterapia.
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Qualidade de Vida do Paciente Com Cancer de Cabeca e Pescoco
Submetido a Radioterapia e a Sobrecarga de Seu Cuidador

Leonardo Benedito Fernandes dos Santos'; Daniela DelaliberaZ; Hellen Cristina. Palombo®; Vanessa Fonseca Vilas Boas*; Laura Ferreira de Rezende?®

Introdugao: Alteracoes estéticas e funcionais sio frequentes em pacientes com cAncer de cabega e pescogo (CaCP),
podendo ser causados tanto pelo tumor quanto pelo tratamento. O comprometimento fisico e funcional demanda
muitas vezes da necessidade de um cuidador, que podem sentir-se sobrecarregados com as tarefas do cuidado. Objetivo:
Avaliar a qualidade de vida (QV), a vergonha e o estigma do paciente com CaCP submetido a radioterapia e a sobrecarga
de seu cuidador. Método: Estudo transversal quantitativo com 42 pacientes com CaCP e 17 cuidadores, avaliados
durante o tratamento radioterdpico. Os pacientes responderam aos seguintes questiondrios: Functional Assessment of
Cancer Therapy for patients with Head & Neck cancer (FACT-H&N) e a Shame and Stigma Scale (SSS), enquanto
o cuidador respondeu a Escala Zarit Burden Interview (ZBI) e a Escala de Performance Paliativa (PPS). Resultados:
Foi observado um declinio da QV em todos os dominios do FACT-H&N, sendo o dominio relacionado com o CaCP
o de pior resultado. Entre os sentimentos relatados, o mais importante foi o arrependimento. Menos da metade dos
pacientes necessitavam de cuidador. Observou-se que quanto maior o grau de comprometimento do paciente maior
o grau de sobrecarga do cuidador. Além disso os pacientes que possufam cuidador apresentavam um declinio maior
na QV. Conclusiao: A QV do paciente com CaCP é um aspecto importante a ser considerado durante a escolha
terapéutica e no acompanhamento do paciente, uma vez que influenciou tanto o paciente quanto o seu cuidador.

Palavras-chave: Neoplasias de Cabeca e Pescogo; Qualidade de Vida; Cuidadores; Radioterapia.
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Radioterapia no Tratamento de Carcinoma de Colo Uterino Induz
Disfuncao do Assoalho Pélvico

Tais Pereira Miguel'; Carla Elaine Laurienzo da Cunha Andrade?; Eliney Faria®; Almir José Sarri?; Carlos Eduardo Mattos da Cunha Andrade?;
Ricardo dos Reis*

Introdugéo: A radioterapia ¢ o tratamento mais utilizado para o carcinoma de colo uterino em estdgios avancados.
Objetivo: Avaliar o impacto da radioterapia na fun¢io muscular do assoalho pélvico. Método: Estudo de coorte
prospectiva aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Instituigio (Parecer: 1.477.063). Foram selecionadas
mulheres com idades entre 20 a 70 anos, com carcinoma de colo uterino, tratadas com quimiorradiagio. A funcio
muscular do assoalho pélvico foi avaliada por perincometria e eletromiografia de superficie, em trés momentos: antes
da radioterapia (momento 1), de 3 a 4 meses apds o tratamento (momento 2) e de 6 a 9 meses apds o tratamento
(momento 3). Resultados: Trinta e duas pacientes foram avaliadas nos trés momentos. Houve aumento da frequéncia
do sintoma de incontinéncia urindria de urgéncia no momento 2 (41,9%), em relacio ao pré-tratamento (18,6%),
p<0,001. Houve uma reducio nas médias de funcio muscular do assoalho pélvico medida pelo perinedmetro nas
contragoes fasica (p=0,01) e tonica (p=0,03), e pela eletromiografia na contragio fisica (p=0,05), nos momentos 2 ¢ 3 de
avaliacdo comparados a0 momento 1. Na interagdo entre as médias de forca de contragio ¢ as varidveis antropométricas,
houve influéncia da varidvel IMC na queda da fun¢io muscular do assoalho pélvico nas contragdes fdsica (p<0,001)
e tonica (p<0,001) avaliada pelo perinedmetro. Conclusao: A radioterapia causa redugio da funcio muscular do
assoalho pélvico, principalmente na fase tardia apds o tratamento. O IMC elevado e sintoma de incontinéncia urindria
de urgéncia foram relacionados a diminuicdo da forca muscular.

Palavras-chave: Carcinoma de Colo Uterino; Assoalho Pélvico; Eletromiografia; Radioterapia; Incontinéncia Urindria.
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Reabilitacao Cardiorrespiratéria durante Quimioterapia em Paciente
com Adenocarcinoma de Pulmao: Relato de caso

Nddia Oliveira Gomes'; Elizabeth Rideko Imoto?; Raimundo Jeodar Rodrigues Matins Costa®; Renan Fangel*; Fldvia Perassa®;
Fabiola Maria Ferreira da Silva®

7

Introdugao: O cancer de pulmio ¢ o segundo mais comum no Brasil em homens e mulheres, sendo 40%
adenocarcinoma, o tratamento oncoldgico é uma intervencdo de alta complexidade, resultando em um maior nivel
de dependéncia e uma redu¢io na qualidade de vida. A reabilitagdo cardiorrespiratéria (RCR) é uma intervengao
importante no condicionamento fisico e melhora da capacidade funcional. O objetivo foi o de avaliar os efeitos da
RCR no paciente sob tratamento quimioterdpico para adenocarcinoma de pulmao. Estudo de caso descritivo, realizado
na clinica escola de fisioterapia no Centro Universitirio Euro-Americano (Unieuro), aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa, nimero do parecer: 3.002.787. O paciente assinou o termo de consentimento livre esclarecido. Relato
do caso: Paciente J.R.EE 54 anos, sexo masculino, com diagnéstico de adenocarcinoma de pulmao, estdgio clinico
VI. Realizou 6 ciclos de quimioterapia (carboplatina e pacitaxel). No exame fisico: Teste de Caminhada 6 minutos
(TC6M) 445mits, sendo distancia predita 538 mts; PIMax: -50cmH20; forga de preensao palmar (FPP) a direita 11N
e esquerda 13N; Questiondrio Minnesota: 43 pontos (Qualidade de vida moderada). Foi realizado 23 sessdes de RCR
com treino aerébio a 50% da frequéncia cardiaca maxima, exercicios resistidos de membros inferiores e superiores com
50% 1RM, reeducagio diafragmdtica e alongamentos. Resultados: Paciente apresenta melhora em todos os aspectos
avaliados: TC6min: 557m; PIMax: -100 cmH2O; FPP direita 36N e esquerda 36N, Questiondrio Minnesota: 29pontos
(Boa qualidade de vida). Conclusao: A RCR proporcionou melhora no desempenho de exercicios submédximos, forca
muscular periférica e respiratéria impactando na qualidade de vida.
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Reabilitacao Cinético-Funcional de Pacientes Diagnosticadas do Cancer
de Mama
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Introdugéo: O cincer de mama ¢é o mais incidente entre mulheres. O tratamento clinico locorregional e sistémico
ocasionam comorbidades tratadas pela fisioterapia, visando qualidade de vida. Objetivo: Este estudo teve como
objetivo analisar os efeitos dos procedimentos utilizados pela fisioterapia para favorecer o ganho de amplitude articular
de movimento dos membros superiores de pacientes mastectomizadas. Método: Pesquisa transversal, retrospectiva, de
cardter exploratério e quantitativo, realizada através da consulta a 206 prontudrios de pacientes admitidas pelo Servico de
Fisioterapia Oncolégica do Laboratério de Ciéncias ¢ Tecnologia em Sadde (LCTS), no periodo entre 2008 ¢ 2016. Foi
aprovado pelo Comité de Eticaem Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, com CAAE: 30763514.9.0000.5187.
Resultados: Como resultado foi possivel identificar a melhora média da amplitude articular do complexo de ombro
direito 16,92% para flexdo, 13,51% para hiperextensio, 3,03% para adugao, 12,40% para abducio, 18,33% para
rotagio medial e 32,07% para rotagao lateral, com aumento da amplitude estatistica e diminui¢io do desvio padrio
para flexdo, adugao, abducio, rotacio medial e rotaco lateral. Quanto a média de amplitude articular do complexo de
ombro esquerdo, evidenciou-se melhora de 8,89% para flexdo, 7,50% para hiperextensio, 20,69% para adugao, 0,85%
para abducao; e déficit de 2,98% para rotagio medial e 4,54% para rotacio lateral, com diminui¢io do desvio padrao
para flexdo, adugio, abdugio, rotagio medial e rotagio lateral. Conclusao: Conclui-se que a fisioterapia oncoldgica
favorece a qualidade de vida e o retorno as atividades laborais precocemente.
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Reduced Functional Capacity and Peripheral Muscle Strength in
Patients Prior to Hematopoietic Stem Cell Transplantation

Leonardo Barbosa de Almeida'; Abrahdo Elias Hallack Neto?; Mateus Camaroti Laterza®; Patricia Fernandes Trevizan*; Daniel Godoy Martinez’

Introduction: Patients undergoing hematopoietic stem cell transplantation (HSCT) have respiratory and peripheral
muscle weakness, as well as exhibit reduced submaximal cardiorespiratory fitness. However, these measurements have
not been carried out through the 6-Minute Step Test and the Sit-to-Stand Test. Objective: To evaluate the functional
capacity and the skeletal muscle strength in patients prior to HSCT. Methods: This cross-sectional study was conducted
at University Hospital of Juiz de Fora and approved by the ethics committee (2.354.808). Patients hospitalized for
HSCT were assessed at hospital admission. Peripheral muscle strength of upper and lower limbs was evaluated by the
Sit-to-Stand Test (time to 10th repetition) and the Handgrip Strength Test, respectively. Respiratory muscle strength
was evaluated by the manovacuometry. Functional capacity was evaluated by the 6-Minute Step Test. The tests results
were compared to the normative values based on sex and age. Student’s t-test was applied (P<0.05). Results: Thirty-
one patients were eligible to the study (18 males; 45 years). In comparison to normative values patients present
reduced functional capacity (106+23 vs. 146225 steps; P<0.01; reduction to <80% predicted in 67% of patients),
and muscle strength of upper (3413 vs. 42+10 Kgf; P=0.01; reduction to <80% predicted in 45% of patients) and
lowers limbs (29+8 vs. 132 s; P<0.01; reduction to <80% predicted in 100% of patients). No significant differences
were observed in the respiratory muscle strength (reduction to <70% predicted in 23% of patients). Conclusions:
Functional capacity and peripheral muscle strength are impaired in patients prior to HSCT.

Key words: Hematopoietic Stem Cell Transplantation; Rehabilitation; Breathing Exercises.
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Semi-Supervised Rehabilitation in the Graft-Versus-Host Disease after
Hematopoietic Stem Cell TRansplantation: a Case Study
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Introduction: Pulmonary Graft-versus-Host Disease (GVHD) can affect 50% of the survival patients after
Hematopoietic Stem Cell Transplantation (HSCT). These patients present physical disabilities, which hampers the
activities of daily living. Thus, semi-supervised rehabilitation may be a strategy to improve the negative changes resulting
from pulmonary GVHD. Objective: To report the case of a patient with pulmonary GVHD after allogeneic HSCT
inserted in a semi-supervised rehabilitation program. Methods: EMP, male, 36 years, diagnosed with peripheral T-cell
Non-Hodgkin’s Lymphoma, who performed Ist autologous HSCT at 2014 and after relapsed performed parenteral
allogeneic HSCT at 2016. At August/2018, patient was hospitalized for pulmonary exacerbation, being diagnosed
pulmonary GVHD. After hospital discharge the patient was instructed to perform breathing exercises, walking and/
or cycling for 15-30 minutes, 5 times/week. Every 15 to 15 days, during 3 months, the patient was evaluated and
followed for the exercise routine by the recall method. Results are presented at baseline and after 3 months (2.494.062).
Results: Patient presented respiratory-dependent chest pain and grade 3 dyspneia (baseline), whereas respiratory
symptoms were not reported after 3 months. Patient showed an improvement of functional capacity (6-Minute Walk
Test: 361 vs. 453 meters; Sa02: -2 vs. 0%), pulmonary function (VEF1: 3,01-66% vs. 4,53-100% ; CVF: 3,07-55%
vs. 4,98-89%; VEF1/CVF: 0,98-121% vs. 0,91-112%) and dynamic cirtometry ( thoracic: 6 vs 8 cm; abdominal: 7
vs 10 cm). Conclusion: After 3 months of semi-supervised rehabilitation, the patient treated for pulmonary GVHD
after HSCT showed improved respiratory symptoms, functional capacity, lung function and chest mobility.

Key words: Hematopoietic Stem Cell Transplantation; Graft vs Host Disease; Rehabilitation; Exercise; Breathing
Exercises.
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Sindrome de Compressdao Medular em Pacientes com Céncer de
Pulmao

Thais Gomes Pereira da Costa’; Camila Martins de BessaZ; Gustavo Telles da Silva®; Luiz Claudio Santos Thuler*

Introdugéo: Sindrome de compressao medular (SCM) ocorre em 4% dos pacientes com cincer de pulmio (CP). Esta
complicagio pode levar a perda de fun¢des neuroldgicas abaixo do nivel da lesio impactando na qualidade de vida.
Objetivo: Descrever as caracteristicas sociodemogréficas e clinicas dos pacientes com SCM e analisar a sobrevida global.
Métodos: Realizou-se um estudo de coorte envolvendo pacientes com SCM apés CP matriculados entre 2007 ¢ 2017
num centro de oncologia. Dados clinicos ¢ sociodemogréficos foram extraidos dos prontudrios. A andlise de sobrevida
foi realizada através do método de Kaplan-Meier. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob
o niimero: 233.245. Resultados: Durante o periodo do estudo 51 pacientes apresentaram SCM. Foi observado que
26 (51%) eram do género masculino, 25 (49%) eram negros/pardos e 48 (94,1%) tinham histérico de tabagismo.
Os sintomas iniciais mais comuns foram dor na coluna vertebral (86,3%) seguido de fraqueza muscular (39,2%). Na
confirmagao da SCM, a marcha nio estava preservada em 22 (43,1%) pacientes e 25 (49%) apresentavam disfungoes
esfincterianas. Durante a internagio hospitalar 41(80,4%) pacientes fizeram sessdes de fisioterapia e em 19 (37,3%)
foram adaptadas drteses para estabilizacdo da coluna vertebral. O tempo de sobrevida mediano dos pacientes com
SCM diagnosticados entre 2007/2011 foi de 2,7 meses enquanto os diagnosticados entre 2012/2016 foi de 3 meses,
porém nio houve diferenca estatisticamente significante. (p=0,96). Conclusao: A maioria dos pacientes sao homens
e com alteracoes da funcionalidade no diagnéstico da SCM. O ano da manifestagio dessa desordem nao impactou
na sobrevida.
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Sindrome de Compressdao Medular por Metastase do Cancer de
Mama: Anélise do Perfil de Pacientes Pés-Adaptacdo de Ortese para
Estabilizacao Vertebral
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Juliana Fldvia de Oliveira Tavares de Oliveira®

Introdugao: A sindrome de compressio medular (SCM) ¢ considerada emergéncia oncoldgica. A adaptagio de drtese
¢ um dos recursos utilizados pela fisioterapia com a finalidade de estabilizagio da coluna vertebral e prevencio da
perda de funcio Objetivo: Analisar o perfil dos pacientes com cincer de mama que adaptaram colete de estabilizagio
devido ao risco e/ou desenvolvimento de SCM. Método: Estudo de coorte retrospectivo com pacientes matriculados
no HCIII/INCA no periodo de 1° de janeiro de 2013 a 31 de julho de 2016. Os pacientes foram selecionados através
do Sistema de Controle de Atendimento do Servigo de Fisioterapia (SISCASF) e seus dados foram coletados a partir
dos prontudrios fisicos e eletronicos. Foram incluidos pacientes submetidos & adaptagao de drtese para estabilizagao
vertebral devido ao diagnéstico e/ou risco para o desenvolvimento de SCM por metdstases Gsseas, massa tumoral,
lesdo litica ou fratura patolégica. Esta pesquisa foi aprovada pelo CEP (01785712.8.000.5274). Resultados: Foram
identificados 233 pacientes, 39 pacientes foram excluidos: 37 por falta de disponibilizacao dos prontudrios fisicos, 1 por
diagndstico de outro tumor primdrio concomitante ¢ 1 por tratamento fora da instituicdo. Ao final foram analisados
os dados de 194 pacientes. A média de idade foi de 52,32+31 anos. Conclusao: Foi observado que a adapragio de
orteses se deu em mulheres com cAncer de mama avangado com presenca de SCM e metdstase Gssea, sendo a Grtese
mais adaptada o colete Putti baixo. Além disso, a dor e parestesia foram os sintomas primdrios mais observados.
Palavras-chave: Cancer de Mama; Metdstase; Ortese; Fisioterapia.
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Sobrevida de Pacientes Oncoldgicos Idosos em um Hospital Universitario
em Belém, Para

Ananda Quaresma Nascimento'; Daniela Silva e Silva'; llva Lana Balieiro Capela?; Samara da Rocha Cunha'; Sandy Amara Costa Silva de Caldas?;
Saul Rassy Carneiro?

Introdugao: Na populagio idosa o cAncer é uma das principais causas de morte, cerca de 70% dos ébitos relacionadas
a cAncer ocorrem em idosos. Isso se deve ao fato de o idoso estar mais tempo exposto a fatores de riscos, portanto, a
probabilidade de desenvolver doencas cronicas nao transmissiveis sdo maiores. Objetivo: Avaliar a sobrevida de idosos
diagnosticados com cancer em um hospital universitdrio em Belém, PA. Método: Estudo retrospectivo de andlise de
prontudrios, aprovado pelo parecer n° 2.682.632 do Comité de Etica em Pesquisa do referido hospital. Foram incluidos
pacientes com idade > 60 anos, diagnosticados com cancer e admitidos entre 2015 e 2017. Resultados: Foi identificado
um total de 104 pacientes, sendo 56,7% do género masculino. A média de idade foi de 69 anos (60 a 87 anos). Os
tipos mais comuns de cincer foram de estdmago (48%), pulmao (8,6%) e cdlon (6,7%), seguido pelo de vias biliares
(4,8%), colo de ttero (2,8%), pancreas (2,8%) e outros (26,3%), incluindo neoplasias de boca, pAncreas, tireoide,
esofago, lingua, laringe e mesentério. A taxa de sobrevida global foi de 66,4% entre todos os pacientes pesquisados.
Dentre os pacientes com neoplasia de estdbmago, apenas 36% receberam alta hospitalar. Conclusao: A taxa de sobrevida
global dos pacientes analisados foi alta. Entretanto, quando analisado os pacientes com cincer de estdmago, grande
parte evoluiu a 6bito. Tal resultado possivelmente estd associado a hdbitos de vida e alimentares da populagao paraense.
Palavras-chave: Oncologia; Sobrevida; Satide do Idoso.
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Terapia Assistida por Dispositivo Robético - Lokomat® em Paciente
Submetido a Tratamento de Schwannoma Vestibular: Relato de Caso
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Almir José Sarri

Introdugao: O Lokomat® é um dispositivo inovador, que estimula a neuroplasticidade e reorganizacio cortical, em
pacientes pés tratamento neuroldgico, proporcionando uma reabilitagio dindmica, com padroes simétricos, maior tempo
de duracio da terapia e menos exaustdo do terapeuta e paciente sendo a literatura escassa na oncologia. Exposi¢ao do
caso: LRFD, feminina, 59 anos, diagnéstico de Schwannoma Vestibular, submetida & cirurgia no Hospital de Cancer de
Barretos, apresentando déficit de marcha e equilibrio. Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa: 1668/2018.
Apbs o esclarecimento e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, realizado avaliagio funcional
da marcha através do teste Time Up Go, avaliagio da forga muscular de flexores de quadril, extensores e flexores de
joelho, pela escala de Oxford e qualidade de vida pelos questiondrios EORTC QLQ-C30 e SF-36. Realizado 10 sessoes
de Lokomat®. Na avaliagio inicial a paciente obteve média de 30,86 segundos no teste Time Up and Go ¢ na final
22,62 segundos, mostrando ganhos em mobilidade, equilibrio estdtico e dinAmico com diferenca de 8,24 segundos
entre as avaliacoes. A forca muscular manteve-se em grau 5 (forca médxima) desde a avaliagio inicial. A paciente obteve
beneficios nos subitens capacidade funcional e Energia/fadiga do questiondrio SF-36 e no subitem funcionalidade do
EORTC QLQ-C30, os demais subitens nao apresentaram alteracoes nas duas avaliagoes. Conclusao: Este estudo de
caso, evidenciou melhora clinica na mobilidade, equilibrio e funcionalidade, com o Lokomat® em uma paciente com
déficit de marcha e equilibrio pés tratamento de Schwannoma Vestibular.

Palavras-chave: Reabilitacao, Marcha, Neuroma Actstico, Oncologia.
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Terapia Manual nas Desordens Musculoesqueléticas P6s-Céancer de
Mama: uma Revisao Sistematica

Jodo Paulo Da Costa Nogueira'; Alexsander Pereira Silva?; Nelson Cdssio Rezende Jinior®; Gabrielle Morais Martiniano*; Gisele Neves Cintra®; Daniela
Santana Polati Silveira®

Introdugao: O cincer de mama ¢ a neoplasia mais comum em mulheres no mundo, com alta taxa de incidéncia em
todos paises. Tanto a detec¢do precoce como o tratamento melhoraram significativamente nos tltimos anos, resultando
em maiores taxas de sobrevida. Diversas técnicas de reabilitacio sio fundamentadas em exercicios dos membros
superiores, aplicado em pacientes com cincer de mama. Objetivo: o objetivo do presente estudo foi realizar uma revisao
sistemdtica de literatura que demonstre a efetividade do tratamento fisioterapéutico nas desordens musculoesqueléticas
em pacientes submetidas a mastectomia. Visando tanto as complica¢des de processos cirtirgicos, como a qualidade de
vida de mulheres mastectomizadas. Método: Trata-se de uma revisao sistematica de literatura, sendo realizada através
da metodologia PRISMA, com dois examinadores independentes na qual foram utilizados neste trabalho artigos
cientificos nos idiomas portugués, inglés e espanhol, indexados nas bases de dados: PubMed, Cochrane e BVS. A
pesquisa nas bases foi realizada utilizando o cruzamento dos descritores com os operadores booleanos “Neoplasias da
mama and Exercicio terapéutico and Terapia manual”. Resultados: Foram encontrados 168 estudos, destes, foram
selecionados 30 estudos, os quais abordavam cincer de mama, exercicio terapéutico e terapia manual. Dos quais 4
estudos foram incluidos por corresponderem aos critérios de elegibilidade. Conclusao: Os estudos encontrados como
foco o processo de reabilitagio pds mastectomia, com énfase nos distirbios gerados como consequéncia cirtrgica,
como dor, disfun¢des musculoesqueléticas, diminuicao de amplitude de movimento, perda funcional e linfedema,
utilizando terapéuticas focadas no exercicio fisico e terapia manual, que mostraram um grande avango na reabilitacio
oncoldgica quando associados.
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Terapias Complementares no Tratamento da Dor Oncolégica: Revisao
Sistematica da Literatura

Hellyangela Bertalha Blascovich'; Jullyana da Silva Tedfilo?; Vdlddila Ferreira Mota Ribeiro?

Introdugao: A Organizagio Mundial da Satide (OMS) considera a dor associada as neoplasias uma emergéncia médica
mundial. Além dos tratamentos farmacoldgicos utilizados para o manejo da dor, praticas integrativas e complementares
sdo cada vez mais procuradas por pacientes. Objetivos: Realizar uma revisdo sistemdtica da literatura sobre os tipos
de terapias complementares utilizadas no tratamento da dor oncolégica. Método: Trata-se de uma reviso sistemdtica
das publica¢des disponiveis nos bancos de dados MEDLINE, LILACS, SciELO, conforme a metodologia PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Sendo incluidos artigos originais publicados
entre os anos de 2010 a 2018, que abordassem o tema. Resultados: Foram encontrados 18 estudos, sendo que apenas 8
atenderam aos critérios de inclusio. Os resultados revelaram que as terapias complementares mais utilizadas no manejo
da dor oncoldgica foram respectivamente: Fitoterapia, Acupuntura, Massagem, Reiki, e a musicoterapia. De acordo
com os estudos analisados, essas priticas promovem além de analgesia, como também melhora da qualidade de vida do
paciente oncol6gico. Conclusao: Conclui-se que a fitoterapia, acupuntura, massagem, yoga, ¢ a musicoterapia foram
as terapias mais utilizadas no tratamento da dor oncoldgica. Conclui-se ainda, que, o uso de terapias complementares
tem crescido nos ultimos anos, nio acompanhada de crescimento de producio bibliogrifica acerca do tema. Assim,
novos estudos devem ser realizados a fim de comprovar eficdcia das terapias complementares no tratamento da dor
oncoldgica.
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Utilizacdo da Ventilacdo nao Invasiva no Pds-Operatorio de
Esofagectomia por Neoplasia de Esofago: Revisao Sistematica

Amanda Estevéo da Silva'; Cintia Freire Carniel?; Rafaella Lopes Semenec®

Introdugéo: O principal tratamento para o cincer de esdfago ¢ a cirurgia, denominada esofagectomia, que consiste
em uma operagio toracoabdominal de grande porte. Os individuos submetidos a esse procedimento apresentam
altas taxas de complicagées, que variam de 30% a 64%, incluindo broncoaspiragio, insuficiéncia respiratdria e sepse.
Devido 2 alta incidéncia de complicagoes respiratdrias é relevante discutir técnicas fisioterapéuticas profildticas e de
tratamento, como a ventilagio nio invasiva (VNI). Objetivo: Analisar o desfecho da utilizagio da VNI no pés-operatério
de esofagectomia por cincer de es6fago. Métodos: Trata-se de uma revisio sistemdtica realizada nas bases de dados
PubMed, SciELo, PEDro e LILACS, utilizando os descritores: Esophagectomy, Noninvasive ventilation e Physical
Therapy Modalities. Devido a baixa quantidade de estudos encontrados nio foi estabelecido data para delimitagio da
pesquisa. Resultados: Foram encontrados 08 estudos e observado que a VNI foi eficaz para melhora da oxigenagao,
diminui¢do da taxa de intubagao orotraqueal, menor tempo de internagio na unidade de terapia intensiva. Estudos
realizados em animais e caddveres também mostram que anastomose cirtrgica é capaz de suportar pressdes muito
maiores do que a necessdria para reverter ou evitar complicagdes respiratdrias. Conclusao: E possivel observar que a
ventilagio mecénica nio invasiva ¢ uma medida segura e eficaz para prevenir ou tratar complicagoes respiratérias em
pacientes que estdo no pés-operatério de esofagectomia, entretanto, devido & baixa quantidade e qualidade metodoldgica
das pesquisas disponiveis sio necessdrios novos estudos.
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Introdugdo: O aumento da sobrevida dos pacientes com cancer, proporcionou aumento no nimero de casos de
toxicidade e complicagbes que podem levar a insuficiéncia respiratéria aguda (IRA). Uma das formas comum de
tratamento da IRA ¢é a ventilagio nao invasiva (VNI). Objetivo: Analisar a mortalidade apds falha da VNI. Métodos:
Trata- se de um estudo de coorte envolvendo pacientes com tumores sélidos submetidos a VNI nas enfermarias de um
centro de referéncia oncoldgica entre janeiro de 2012 e dezembro de 2017. Dados clinicos e sociodemogréficos foram
extraidos dos prontudrios hospitalares. Para as varidveis continuas foi utilizado mediana e distribuicao de frequéncia
para as categéricas. Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (Ntmero 2842917/2018). Resultados:
Durante o periodo do estudo, 67 pacientes com tumores sélidos realizaram VNI. Vinte (29,8%) pacientes tinham
cancer de pulmio, 9 (13,43%) cAncer estbmago e 5 pacientes cAncer no reto (7,46%). A maioria dos pacientes eram
homens (56,7%), com comorbidades (65,7%) e o tratamento mais utilizado para controle da neoplasia foi a cirurgia
(61,9%). O tempo mediano da primeira sessdo de VNI foi de 70 minutos (£15,25), o nimero mediano de sessoes de
VNI foram de 2 (+6,13) ¢ o tempo total mediano de realizagio de VNI foi de 80 minutos (+281,11). No total, 17
pacientes (25,4%) apresentaram falha imediata da VNI e necessitaram de intubagio orotraqueal. A mortalidade dos
pacientes que falharam foi de 72,2%. Conclusao: Pacientes que falham na VNI apresentam uma alta mortalidade.
Palavras-chave: Mortalidade; Ventilacio nio Invasiva; Tumores sélidos.
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Analise da Toxicidade Hematoldgica de Pacientes com Cancer de Mama
Submetidos a Quimioterapia
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Introdugao: O cincer de mama ¢ o mais incidente entre as mulheres, com estimativa de 59.700 novos casos para o
biénio de 2018-2019. H4 um leque de tratamentos antineopldsicos possiveis, a depender do estadiamento da doenga,
e a quimioterapia ¢ uma das principais propostas, caracterizada como terapéutica sistémica, com indmeros efeitos
colaterais, entre eles, a apoptose de células da série branca e vermelha e miclossupressao. Objetivo: Caracterizar a
mielossupressao da série vermelha, em pacientes com cAncer de mama, submetidas a quimioterapia. Estudo coorte
observacional, descritivo, retrospectivo, realizado no Laboratério de Ciéncias e Tecnologia em Satide, da Universidade
Estadual da Paraiba (LCTS/UEPB), localizado no Hospital Fundagio Assistencial da Paraiba (FAP). Método: A amostra
foi composta por 17 mulheres diagnosticadas com cincer de mama, submetidas a quimioterapia. Foi analisada a serie
vermelha, expressa no hemograma, considerando como varidveis: hemdcias, hematécritos e hemoglobina. Os dados
foram tabulados no Excel, do Microsoft Office. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UEPB com
CAAE: 30763514.9.0000.5187. Resultados: Analisando os resultados da contagem dos elementos da série vermelha
do sangue e considerando a andlise comparativa entre o laboratério do primeiro e terceiro ciclo de quimioterapia, foi
possivel observar uma queda significativa das hemdcias que variou de 4,04 a 3,46x 10%/mm?3; hematdcrito variando
de 35,88 231,5% e hemoglobina cuja variagio foi de 11,91 a 10,61gm/dl, respectivamente. Conclusao: Conclui-se
que a toxicidade hematoldgica consequéncia dada terapia antineopldsica determina sinais de depressao da medula
dssea nos portadores de cAncer de mama.
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