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RESUMO

Introdugao: A quimioterapia é uma das abordagens mais comuns no tratamento do cAncer de mama. Sua utilizacio pode resultar
em multiplas reagoes adversas, entre elas a fadiga, que resulta em impactos no bem-estar ¢ na qualidade de vida da mulher. Essa
condicio exige reconhecer as necessidades e desenvolver estratégias de autocuidado junto as mulheres ao longo do tratamento. Objetivo:
Identificar as estratégias de autocuidado para manejo da fadiga relacionada & quimioterapia em mulheres com cincer de mama. Método:
Revisao integrativa da literatura realizada no periodo de junho a dezembro de 2024. A busca ocorreu nas bases de dados da Web of Science,
Scopus, MEDLINE, LILACS e BDENE A andlise dos dados se deu a partir do processo de reducio realizado na leitura dos estudos
selecionados e classificagio do nivel de evidéncia das publicagdes. Resultados: Os estudos identificados se concentram com alto nivel de
evidéncia e demonstram estratégias de autocuidado fundamentadas clinicamente para a organizagio de uma rotina de sono (entre seis e
oito horas) e repouso (momentos que nio interfiram no sono noturno), pratica de atividades fisicas (fortalecimento muscular e articular),
boa alimentagio (para manutencio do peso corporal) e hidratacdo, relacionamentos pessoais e lazer (interagio com membros de sua
rede social), aten¢do a satide mental (acompanhamento psicoldgico) e doencas preexistentes. Conclusao: O autocuidado independente
realizado pela mulher para superar a fadiga relacionada & quimioterapia necessita de suporte dos profissionais da satde e incorporagao de

significados para beneficios ao tratamento, bem-estar e na sua qualidade de vida.

Palavras-chave: Neoplasias das Mamas/tratamento farmacoldgico; Antineopldsicos/efeitos adversos; Fadiga; Autocuidado.

ABSTRACT

Introduction: Chemotherapy is one of the most common approaches in the
treatment of breast cancer. Its use can result in multiple adverse reactions,
including fatigue, which impacts women’s well-being and quality of life.
This condition requires recognizing the needs and developing self-care
strategies with women throughout the treatment experience. Objective:
To identify self-care strategies for managing chemotherapy-related fatigue
in women with breast cancer. Method: An integrative literature review was
conducted from June to December 2024. The search was conducted on the
Web of Science, Scopus, MEDLINE, LILACS, and BDENF databases.
Data analysis was based on a reduction process performed by reading the
selected studies and classifying the publications’ level of evidence. Results:
The identified studies focus on high-level evidence and demonstrate
clinically based self-care strategies for organizing a sleep routine (between
six and eight hours) and rest (times that do not interfere with nighttime
sleep), physical activity (muscle and joint strengthening), good nutrition
(to maintain body weight) and hydration, personal relationships and
leisure (interaction with members of their social network), attention to
mental health (psychological monitoring) and pre-existing conditions.
Conclusion: Independent self-care performed by women to overcome
chemotherapy-related fatigue requires support from health professionals
and the incorporation of meanings for benefits to treatment, well-being,
and quality of life.

Key words: Breast Neoplasms/drug therapy; Antineoplastics Agents/
adverse effects; Fatigue; Self-care.

RESUMEN

Introduccién: La quimioterapia es uno de los enfoques mds comunes
en el tratamiento del cdncer de mama. Su uso puede provocar multiples
reacciones adversas, incluyendo fatiga, que afecta el bienestar y la calidad
de vida de las mujeres. Esta condicién requiere reconocer las necesidades
y desarrollar estrategias de autocuidado con las mujeres a lo largo de
la experiencia del tratamiento. Objetivo: Identificar estrategias de
autocuidado para el manejo de la fatiga relacionada con la quimioterapia
en mujeres con cdncer de mama. Método: Se realizé una revision
bibliografica integradora de junio a diciembre de 2024. La busqueda se
realizé en las bases de datos Web of Science, Scopus, MEDLINE, LILACS y
BDENE El anilisis de datos se basé en un proceso de reduccion realizado
mediante la lectura de los estudios seleccionados y la clasificacion del nivel
de evidencia de las publicaciones. Resultados: Los estudios identificados se
centran en evidencia de alto nivel y demuestran estrategias de autocuidado
con base clinica para organizar una rutina de suefio (entre seis y ocho
horas) y descanso (periodos que no interfieran con el suefio nocturno),
actividad fisica (fortalecimiento muscular y articular), buena nutricién
(para mantener el peso corporal) e hidratacidn, relaciones personales y ocio
(interaccién con miembros de su red social), atencién a la salud mental
(monitoreo psicolégico) y condiciones preexistentes. Conclusién: El
autocuidado independiente que realizan las mujeres para superar la fatiga
relacionada con la quimioterapia requiere el apoyo de profesionales de la
salud y la incorporacién de significados para los beneficios del tratamiento,
el bienestar y la calidad de vida.

Palabras clave: Neoplasias de las Mama/tratamiento farmacolégicos
Antineopldsicos/efectos adversos; Fatiga; Autocuidado.
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INTRODUCAO

O carcinoma mamdrio é globalmente reconhecido
como fator de adoecimento por neoplasia maligna entre
mulheres, tendo ao longo dos anos evoluido em sua taxa
de mortalidade e de prevaléncia. Na América Latina, esse
panorama se torna mais slido, especialmente por apresentar
condigoes que impedem o diagnéstico precoce e a inser¢ao
da mulher na linha de cuidado para tratamentos™~

No Brasil, esses dados se tornam mais concretos pelo
panorama destacado nas estimativas do Instituto Nacional
de Cancer (INCA), para cada ano do triénio 2023-2025,
que evidencia a ocorréncia de 73.610 casos novos, o que
corresponde a um risco estimado de 66,54 casos novos®.

Entre as possibilidades de tratamento para o cAncer de
mama, a mais comumente utilizada é a quimioterapia, seja
como uma terapia curativa, adjuvante ou neoadjuvante,
que, apesar de sua eficdcia, pode resultar em multiplas
reacoes adversas em razdo de sua inespecificidade
citotdxica. Esta compromete também células sauddveis,
causando efeitos adversos bastante comuns e aumento do
risco de desfechos negativos para a mulher®’.

Em meio aos efeitos adversos mais persistentes, a fadiga
relacionada & quimioterapia (FRQ) tem sido reportada de
forma continua como uma experiéncia negativa bastante
presente na vivéncia das neoplasias®. A fadiga, por
definigdo, ¢ caracterizada por uma sensagio angustiante,
persistente e subjetiva de cansaco ou esgotamento,
cuja manifestagdo afeta aspectos fisicos, emocionais ¢
cognitivos, podendo interferir de forma limitante o
desempenho de atividades cotidianas para pessoas em
tratamento contra o cincer’.

Cerca de 70% a 100% das mulheres com cincer
de mama em quimioterapia enfrentario sintomas
(moderados a graves) de FRQ, sendo a gravidade da
fadiga significativamente maior nessas mulheres em
comparagio com aquelas que nio estdo em quimioterapia.
Estudos de acompanhamento realizados em contextos
clinicos revelaram que quase um tergo dos sobreviventes
de cincer pode apresentar fadiga persistente até seis anos
ap6s a conclusio do tratamento. Consequentemente, a
FRQ impacta negativamente a satde fisica, psicoldgica, o
bem-estar e deteriora a qualidade de vida de mulheres com
cincer de mama, com a capacidade de permanéncia dessa
sensacio por longo prazo, o que reduz potencialmente sua
expectativa de vida®’.

Logo, urge a necessidade de compreensio, avaliagio
e reconhecimento da FRQ para auxiliar os profissionais
da satde a identificar as necessidades das mulheres ¢ a
desenvolver estratégias adequadas para o manejo e cuidado
individualizado e incentivo ao autocuidado ao longo das
sessdes de quimioterapia®.
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O autocuidado é compreendido como prdticas de
atividades que a pessoa inicia e executa em seu préprio
beneficio, na manutengio da vida, da saide e do bem-
-estar. Na Teoria do Autocuidado, Dorothea Orem
destaca a importincia da autonomia e da capacidade de
cada pessoa em cuidar de si mesma, buscando suprir suas
necessidades e promover sua saide'®!!.

A autonomia desenvolvida pela pessoa é proveniente
da construgio de conhecimentos que possuam significados
para a incorporagio no seu cotidiano. Essas estratégias de
cuidado de si precisam de direcionamentos do enfermeiro
que favorecam a ressignificacdo do bem-estar fisico,
emocional e o engajamento ativo da mulher em seu
tratamento e recuperagio'®'2.

Este estudo tem como objetivo identificar as estratégias
de autocuidado para o manejo da FRQ em mulheres com

cancer de mama.
METODO

Revisdo integrativa da literatura realizada no periodo
de junho a dezembro de 2024 seguindo o seguinte
percurso metodoldgico: 1 — Identificacio do tema; 2 —
Selegio da pergunta norteadora da revisio; 3 — Defini¢io
dos critérios de elegibilidade (inclusao e exclusao); 4 —
Categorizagio dos dados; 5 — Interpretacio dos resultados
e apresentacgio da revisio'.

A revisio teve como pergunta norteadora: “Quais
as estratégias de autocuidado para manejo da fadiga em
mulheres com cincer de mama em quimioterapia?”,
seguindo o acrénimo PICo, sendo: P “Popula¢io”
(mulheres com cAncer de mama em quimioterapia); I
“Fendémeno de Interesse” (estratégias de autocuidado
para manejo da fadiga); Co “Contexto” (Tratamento
quimioterdpico do cAncer de mama).

A busca foi realizada por meio do acesso remoto as
bases de dados, a partir do registro no portal de periédicos
da Coordenagio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES), via Comunidade Académica Federada
(CAFe), no login da Universidade de Pernambuco (UPE)
e considerou os seguintes critérios de elegibilidade: foram
incluidos artigos com acesso livre, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, sem limite de intervalo temporal e que
respondessem a pergunta de pesquisa. Foram excluidos
materiais educativos, manuais, editoriais, anais de eventos
cientificos e materiais da literatura cinzenta.

Procederam-se s buscas na Web of Science, Scopus,
LILACS, BDENF ¢ MEDLINE/PubMed por meio da
estratégia de busca adaptada para cada base de dados
(Quadro 1).

Os resultados obtidos nas bases foram exportados para
o gerenciador de referéncias Rayyan', desenvolvido pelo
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Quadro 1. Estratégias de busca aplicadas nas bases de dados. Recife-PE, Brasil, 2025

Base de dados Estratégia de busca

(breast neoplasms OR neoplasia das mamas OR neoplasias de las mamas) AND
(Fatigue OR Fadiga OR Fatiga) AND (Selfcare OR autocuidado OR autocuidado)
AND (self-management OR autogestdo OR automanejo) AND (antineoplastic
agents OR antineopldsicos OR antineopldsicos) OR (Chemotherapy, adjuvant
OR quimioterapia adjuvante OR quimioterapia adyuvante) AND (neoadjuvant
therapy OR terapia neoadjuvante OR terapia neoadyuvante) AND (Drug therapy,
combination OR Tratamento farmacolégico OR quimioterapia)

BDENF

(breast neoplasms OR neoplasia das mamas OR neoplasias de las mamas) AND
(Fatigue OR Fadiga OR Fatiga) AND (Selfcare OR autocuidado OR autocuidado)
AND (self-management OR autogestdo OR automanejo) AND (antineoplastic
agents OR antineopldsicos OR antineopldsicos) OR (Chemotherapy, adjuvant
OR quimioterapia adjuvante OR quimioterapia adyuvante) AND (neoadjuvant
therapy OR terapia neoadjuvante OR terapia neoadyuvante) AND (Drug therapy,
combination OR Tratamento farmacolégico OR quimioterapia)

LILACS

(((((((breast neoplasms) AND (fatigue)) AND (selfcare)) OR (self-management)) AND
(antineoplastic agents)) OR (chemoterapy adjuvant)) OR (neoadjuvant therapy)) OR
(drug therapy, combination)

MEDLINE/
PubMed

ALL=(breast neoplasms AND Fatigue AND selfcare OR self-management AND

Web of Science antineoplasic agents OR chemotherapy adjuvant OR neoadjuvant therapy OR drug

therapy, combination)

Scopus

ALL (“breast neoplasms” AND “Fatigue” AND “selfcare” OR “self-management”
AND “antineoplasic agents” OR “chemotherapy adjuvant” OR “neoadjuvant therapy”
OR “drug therapy, combination”)

Qatar Computing Research Institute (QCRI) para retirada
de duplicidades, selecdo e triagem dos estudos, por dois
pesquisadores, de forma independente e mascarada, sendo
as divergéncias resolvidas com participagio de terceiro
examinador.

Para anilise, adotou-se o método de reducio de
dados, que visa classificar conceitualmente os resultados
apos leitura critica’®. Os resultados foram interpretados,
analisados e apresentados de forma descritiva por meio de
discussio fundamentada na literatura cientifica. O nivel
de evidéncia dos estudos foi definido de acordo com o
guia de praticas bascadas em evidéncias em enfermagem:
nivel I — revisiao sistemdtica, metandlise ou de diretrizes
clinicas de ensaios clinicos randomizados controlados;
nivel II — ensaio clinico randomizado controlado; nivel
III — evidéncia de ensaios clinicos bem delineados sem
aleatorizagao; nivel IV — estudo de coorte e de caso-
controle bem delineados; nivel V — revisio sistemdtica
de estudos descritivos e qualitativos; nivel VI — estudo
descritivo ou qualitativo; e nivel VII — opinido de
autoridades e/ou de relatério de especialistas. A avaliagao
do rigor metodoldgico foi realizada por meio do Critical
Appraisal Skills Programme (CASP)".

Para o relato da revisio, seguiram-se as etapas aplicdveis
a estudos de revisiao integrativa previstos no Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses

(PRISMA)'¢, A descricio da busca e da selecio dos estudos
¢ apresentada em fluxograma (Figura 1).

RESULTADOS

A amostra final de estudos foi composta por oito
estudos com intervalo temporal de publicacio entre os
anos de 1999 e 2023, sem predominincia de ano de
publicacao e com maior frequéncia do delineamento
de evidéncias do nivel II “ensaio clinico randomizado
controlado” (50%). Em relacio a tipologia dos estudos, foi
evidenciada maior concentragao de estudos experimentais
(50%) com o Brasil (50%) como pais de desenvolvimento.

As estratégias de autocuidado identificadas para
manejo da FRQ ao longo da quimioterapia contra o
cAncer de mama se concentraram em agoes relacionadas
a organizagao da rotina didria para conservagio da energia
(atividades cotidianas e intervalos de sono e repouso
regulares e programados), autocuidado nutricional
(consumir alimentos ricos em fibras, que possuam
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IDENTIFICACAO DE ESTUDOS A PARTIR DAS BASES DE DADOS
~
“Quais sdo as estratégias de autocuidado para manejo da fadiga em mulheres com
cancer de mama em quimioterapia?
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Figura 1. Fluxograma PRISMA de selecéo dos artigos nas bases de dados. Recife-PE, 2025

Fonte: Os autores adaptado de PRISMA'S.
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digestdo rdpida e manter uma boa hidratagio e o controle
do peso), praticar atividades fisicas supervisionadas
com intensidades pensadas para pessoas com cincer
(musculacio, danga, caminhadas, pilates), estabelecer
relacionamentos com pessoas da rede social (solicitar
apoio nas atividades didrias e garantir interagio social
ao longo do tratamento), realizar acompanhamento
psicolégico (para manuten¢io do bem-estar relacionado a
saide mental) e praticar atividades de lazer (participar de
grupos, passeios e frequentar ambientes que proporcione
a sensagio de prazer e distragio) (Quadro 2'7%').

DISCUSSAO

Os estudos desenvolvidos na temdtica relacionada a
FRQ nao apresentam constincia quanto 2 atualizacio
de préticas recomendadas nem concentragio em um
periodo determinado. Nas caracteristicas gerais, sio
desenvolvidas evidéncias fortes (estudos do nivel II,
predominantemente) que permitem orientagdo de préticas
de autocuidado as mulheres no seguimento do tratamento
com quimioterapia.

Na teoria do autocuidado, Dorothea Orem destaca
as necessidades de interven¢des de enfermagem focadas
em promover os conhecimentos e habilidades para que a
pessoa cuidada possa, de forma autdbnoma, gerenciar sua
satde e prevenir situacoes de adoecimento'®.

O autocuidado independente é uma condigdo
desenvolvida pela pessoa e a enfermagem oferece uma
estrutura de suporte que entende e apoia as iniciativas de
cuidado autdnomo. Para tanto, é necessirio reconhecer
que cada pessoa tem necessidades e capacidades distintas
e que estas precisam ser compreendidas para que o
significado seja atribuido 4 condigdo de cuidar de si
mesmo. Esse aspecto precisa ser compreendido de modo
que as estratégias de autocuidado sejam incorporadas no
cotidiano da mulher com cincer de mama para que tragam
beneficios no seu momento de vida'’.

A conservagio da energia é compreendida como uma
das estratégias de autocuidado e se coloca como eixo
central, especialmente nos primeiros dias apés a sessio de
quimioterapia. Planejar as atividades do dia conforme os
momentos de maior disposi¢o, fracionar tarefas e solicitar
apoio familiar estio em consonincia com os achados
dos estudos que reforcam a autogestdo da energia como
medida essencial para evitar o agravamento da fadiga. Essa
abordagem permite que a mulher exer¢a controle sobre
seu cotidiano, mantendo-se funcional sem exceder seus
limites fisiolégicos*?!.

No que tange a qualidade do sono, a criagio de uma
rotina noturna estruturada, higiene do quarto e limitacao
de estimulos eletrdnicos sdo respaldadas positivamente®. As

Autocuidado e Fadiga na Quimioterapia do Cancer

intervengoes nao farmacolégicas voltadas ao relaxamento
e 4 organizacdo do ambiente sdo eficazes na reducio do
cluster sintomdtico fadiga-insdnia-depressao. O uso de
aromas, iluminac¢io suave e cuidados com o horirio do
sono sio medidas simples, porém com forte potencial para
restabelecimento do ciclo vigilia/sono®.

Manter-se ativa é uma estratégia fundamental
para a promogio do bem-estar emocional durante a
quimioterapia. A realizacio de atividades leves e prazerosas,
que estimulem o raciocinio légico e a memodria, tais como
leitura, pintura e a interagio com os familiares, contribui
nio apenas para o enfrentamento da fadiga, mas também
na manutengio da independéncia da mulher. Essa conduta
estd alinhada aos pressupostos da teoria de Dorothea
Orem, que destaca a relevincia de agdes voluntdrias
tomadas pelo préprio individuo para preservar a satde
e o bem-estar. Portanto, é crucial encorajar a mulher a
identificar seus limites, procurar suporte e manter uma
vida social ativa?'.

Atividades supervisionadas, como caminhada
e exercicios de baixo impacto, quando iniciadas
precocemente, promovem melhora da capacidade
funcional e reduzem o impacto da fadiga ao longo dos
ciclos de quimioterapia'. A inclusio de modalidades
como danga e pilates amplia as possibilidades de adesio e
refor¢a o bem-estar psicofisico da mulher. A recomendagao
de observar os préprios limites durante os exercicios —
reduzindo ritmo ou interrompendo a atividade diante
de sintomas como taquicardia ou dispneia — reforca a
seguranca da prdtica e considera o respeito da mulher
quanto 2 autopercepgio e exaustio fisica®"’.

O autocuidado nutricional relacionado 2 FRQ envolve
refletir sobre o consumo de alimentos que permitam suprir
as demandas corporais, especialmente a imunidade, por
meio da adogio de uma dieta com alimentos ricos em
fibras, vegetais e proteinas, bem como a ingesta liquida
balanceada que permite maior tolerincia aos efeitos da
quimioterapia e auxilia na recuperagio apés o ciclo de
drogas. Hd referéncias, nos estudos, quanto ao consumo de
chds e alimentos nomeados como “sauddveis”, “integrais” e
“orgénicos” pelas mulheres que demonstram aproximagao
de sua realidade, cultura e influéncia e que envolvem
suas experiéncias e significados ao autocuidado. Soma-se
a essas recomendacdes a de evitar o consumo de café,
refrigerantes, cigarros, chocolates e alimentos com digestao
laboriosa préximo aos hordrios programados de dormir
para que nio haja interferéncia no processo natural do
sono ou para nao levar a dificuldades para adormecer**.

Inserir os membros da rede social da mulher
(familiares, amigos e vizinhos) nas atividades cotidianas
de autocuidado torna-se fundamental para que essas
pessoas sejam orientadas quanto a oferta do apoio ao longo
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Quadro 2. Sintese dos artigos selecionados para revisdo integrativa. Recife-PE, 2025

Método
N Titulo, ano e pais de do estudo Estratégias para autocuidado contra fadiga
publicacéao e nivel de durante a quimioterapia
evidéncia
Estabelecer uma rotina de repouso e de sono
Evitar dormir por periodos prolongados e em
hordrios diferentes do noturno para prevenir
disturbio do sono
Elevar os membros inferiores ao deitar-se ou se
Método: sentar para o repouso
Fatigue Management Estudo Organizar uma rotina de atividades no dia a dia
1 Experiences from Women qualitativo Manter bom estado de hidratagéo (consumir
Undergoing Chemotherapy: dgua, suco, chas)
Self-Care Strategies* Nivel de Consumir alimentos ricos em fibra, proteinas,
evidéncia VI especialmente, e vegetais nas refeicdes
Realizar atividades fisicas de baixa intensidade:
caminhada, movimentagéo do corpo etc.
Frequentar locais para pratica religiosa
Aumentar contato com a natureza
Cultivar/cuidar de plantas e hortaligas
Criar um roteiro didrio com destaque dos
hordrios em que possui maior disposi¢do para
Método: realizar as atividades
Self-Management Energy Estudo Programar as atividades em que precisa gastar
Conservation for Cancer- Experimental mais energia para o momento em que se sentir
2 | Related Fatigue in Thai Women mais disposta
with Breast Cancer Receiving Nivel de Descansar depois de realizar atividades que
Chemotherapy: A Pilot Study® evidéncia: I tragam exaustéo
Solicitar ajuda as pessoas da sua rede social
para realizacdo das atividades que néo conseguir
desenvolver
Aumentar a interagéo social com membros da
Método: familia, grupos e;‘:omunidc:jde y
) ) ] Estudo Manter acompan amento de S.C,lU e para
Fatigue and Quality of Life Transversal doencas preexistentes ou que ja eram
3 | in Breast Cancer Survivors: A acompanhadas antes do diagnéstico de céncer
Comparative Study’ Nivel de Desenvolver atividade fisica para manutengéo do
A peso corporal
evidéncia: VI . L . ..
Incentivar a participacéo de amigos, vizinhos e
familiares na sua rotina didria e do tratamento
The Influence of a Supervised
Group Exercise Intervention Método:
Combined with Active Lifestyle Estudo' Realizar atividade fisica supervisionada por
Recommendations on Breast E . tal profissional de educacéo fisica de maneira
4 | Cancer Survivors’ Health, xperimenta progressiva e de acordo com a condicao fisica da
Physical Functioning, and Quality . mulher, com média de 40 minutos por dia, com
of Life Indices: Study Protocol for N'Yel .de uma fase de relaxamento apés o treino
. evidéncia: Il
a Randomized and Controlled
Trial'”
Desenvolver atividade de pilates com duracéo
. de 60 minutos durante trés vezes na semana sob
. . Método: . - .
Pilates and Dance to Patients supervisdo de fisioterapeuta ou educador fisico
. . Estudo . A -
with Breast Cancer Undergoing E . tal Realizar atividade de danca com duragéo de
5 | Treatment: Study Protocol for xperimenta 60 minutos durante trés vezes na semana sob
a Randomized Clinical Trial - Nivel de supervisdo
Movemama Study'® A Utilizar muosicas de diferentes intensidades e
evidéncia: Il . ! .
ritmos durante as sessées de danca e pilates de
modo a incentivar a realizacéo das atividades
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Quadro 2. Continuagéo

Autocuidado e Fadiga na Quimioterapia do Cancer

2 19
Longitudinal Study evidéncia: VI

Método
N Titulo, ano e pais de do estudo Estratégias para autocuidado contra fadiga
publicacéao e nivel de durante a quimioterapia
evidéncia
*  Realizar acompanhamento com profissional de
Fatigue and Relating Factors in Método: psicologia para apoiar os cuidados em saude
. . . Estudo mental
High-Risk Breast Cancer Patients . N 1
. . Transversal *  Manter seguimento das avaliagées médicas e
6 | Treated with Adjuvant Standard .
. de enfermagem para os exames laboratoriais e
or High-Dose Chemotherapy: A . ) . .
Nivel de controle das taxas sanguineas (prevenir anemia)

* Redalizar atividades fisicas, sob superviséo, para
fortalecimento muscular e articular

Effectiveness of Pharmacological

* Desenvolver comportamentos para manutencéo
do sono e bem-estar: 1 —criar rotina para dormir;
2 — definir hordrios para dormir e acordar; 3 -
tornar o quarto um ambiente agradavel, com
iluminagéo e aromas que possam proporcionar

Breast Cancer: Characteristics,
Course, and Correlates? Nivel de

evidéncia: Il

and Nonpharmacological Método: »
. . s sensacdo de relaxamento e conforto; 4 —
Interventions for Managing the Revisdo . X
. . . o realizar banho com dgua morna duas horas
Fatigue-Sleep Disturbance- Sistemética . . . L
7 . antes de dormir; 5 — evitar realizar exercicios
Depression Symptom Cluster . . . .
. X . fisicos antes de dormir; 6 — evitar consumir
in Breast Cancer Patients Nivel de ] . . 1 .
. A café, refrigerantes, bebida alcoélica, cigarros,
Undergoing Chemotherapy: A evidéncia: | - . ~ .
. .o chocolates ou alimentos de digestdo laboriosa
Systematic Review . L. .
em hordrios préximos aos da rotina de sono; 7
— evitar estimulos como televisGo, computador e
celular antes de dormir; 8 — evitar pensamentos
relacionados & rotina de vida antes de dormir
*  Solicitar apoio dos familiares, amigos e vizinhos
para atividades da vida didria (cuidados com o
) domicilio, praticas de higiene pessoal, vestir-se,
Método: . >
. . .. arrumar-se e alimentagéo) nos momentos de
Fatigue in Women Receiving Estudo - .
Adjuvant Chemotherapy for Experimental exacerbagdo da fadiga
8 * Redalizar atividades de lazer (jogos, esportes,

desenhos, pintura, tocar instrumentos musicais,
estudar um novo idioma) como medida de apoio
& concentrac@o e manutengéo da meméria

*  Aumentar convivio social com pessoas ou grupos
que estimulem bem-estar, bom humor e prazer

da vivéncia da quimioterapia e diante das necessidades
emergentes. A FRQ causa impactos na capacidade de
desenvolvimento de atividades corriqueiras pela mulher,
como cuidar da casa, tomar banho, se vestir e se alimentar.
Solicitar apoio instrumental dos membros da sua rede
social ¢ uma das estratégias que podem ser adotadas para
garantir qualidade de vida e manutengio do seu bem-

estar®?!

. Outro aspecto citado nos estudos ¢ a pratica de
atividades religiosas como recurso para enfrentamento e
refigio no alivio da FRQ, sobretudo em sua dimensio
emocional. A religiosidade foi uma estratégia, em meio as
limitacoes, para se sentirem mais tranquilas e confiantes®.

Ao passar dos dias, especificamente no quinto dia apds
a administra¢do dos quimioterdpicos, quando os efeitos
colaterais mais imediatos tendem a reduzir a intensidade, o
foco do autocuidado passa a ser a constincia na realizacao

de atividades fisicas e cotidianas, a atencio a satide mental
e a manutengio dos tratamentos de doengas preexistentes.
Esse direcionamento contribui para o controle da FRQ
e assegura a estabilidade clinica da mulher durante o
tratamento quimioterdpico”’.

Torna-se essencial que a mulher mantenha o
acompanhamento regular das doengas preexistentes,
ou seja, aquelas j4 diagnosticadas antes do cincer de
mama. Essas condi¢des patoldégicas devem continuar
sendo monitoradas por meio de consultas periédicas
e realizacdo de exames complementares, conforme
orientagdo das equipes de saide responsdveis. Essa
atuaco paralela é fundamental para garantir a estabilidade
clinica ao longo do tratamento oncolégico, prevenindo
descompensagoes que possam agravar sintomas, como a
fadiga, e comprometer sua qualidade de vida’.
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O cuidado com a saide mental deve ser integrado as
demais estratégias terapéuticas. Refletir sobre a necessidade
de acompanhamento psicolégico ¢ essencial para lidar
com as mudangas emocionais e os desafios impostos pelo
tratamento, que estao relacionados ao diagnéstico € ao
tratamento e impactam diretamente nos niveis de FRQ
vivenciados pela mulher".

CONCLUSAO

As estratégias identificadas com base nas evidéncias
cientificas para o autocuidado de mulheres com cincer
de mama em quimioterapia, no enfrentamento da fadiga
relacionada ao tratamento, demonstram estar associadas
a necessidade de reorganizacao da rotina didria, incluindo
cuidados com o corpo, prdtica de atividades fisicas,
alimentacio, lazer, convivio social e agbes voltadas i satide
mental. Tais estratégias visam ampliar a autonomia e
proporcionar um novo significado ao ato de cuidar de si
durante o tratamento.

Os achados deste estudo reforcam a importincia
de abordagens inovadoras dos profissionais da satde,
especialmente de enfermagem, no tocante a educagio em satde
e a construgio de estratégias de acompanhamento continuado
a mulher, que oferecam informacao ¢ monitoramento dos
impactos dessa reagio adversa no seu cotidiano.

Faz-se necessirio o desenvolvimento de estudos que
permitam uma melhor compreensio do comportamento
dessa reacio adversa e como as intervengoes de autocuidado
independente podem colaborar em seu gerenciamento ¢
manutengio do bem-estar da mulher durante a quimioterapia.
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