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RESUMO

Introducéo: De acordo com a Sociedade Brasileira de Mastologia o cancer de mama consiste
em um tumor de origem maligna que evolui a partir de células da mama. Em geral, ele se inicia
nas células do epitélio que envolve a camada interna do ducto mamario. De forma mais rara, 0
cancer de mama consegue se originar em outros tecidos, como por exemplo, no adiposo e no
fibroso da mama. O céncer decorre da combinacdo de varios fatores, mas se origina
principalmente devido a multiplicacdo exagerada e anormal das células mamarias, levando a
sintomas como o aparecimento de nddulo, aumento da sensibilidade, edema, vermelhid&o e
anormalidades na mama. Método: Este estudo se trata de uma revisao de natureza integrativa,
permitindo assim a inclusdo de estudos experimentais e ndo experimentais. Para realizar a busca
pelos artigos, foram utilizados os seguintes bancos de dados: Scientific Electronic Library
Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
PubMed Central (PMC) e Biblioteca Virtual em Salude (BVS), PEDro Physiotherapy Evidence
Database, utilizando os descritores: “Cancer de Mama”, “Mastectomia”, “Fisioterapia”. O
método de consulta de artigos estabelecido foi o cruzamento desses descritores nas linguas
portuguesa e inglesa, foram encontrados 328 artigos, apos a aplicagdo dos critérios de incluséo
e exclusdo selecionou-se 6 para compor este estudo. Resultados: A abordagem fisioterapéutica
desempenha papel fundamental na reabilitacdo apds a cirurgia do cancer de mama, atuando na
recuperacdo funcional, prevenindo complicacdes e melhorando a Qualidade de Vida (QV)
dessas mulheres. Conclusdo: A fisioterapia apresenta resultados positivos quanto a acgao e
intervencdo no pos-operatorio de mastectomia, desempenhando um papel imprescindivel na
abordagem das pacientes mastectomizadas devendo comecar o0 mais precoce possivel,
prevenindo complicacBes, promovendo adequada recuperacdo funcional e consequentemente,
propiciar melhor qualidade de vida as mulheres submetidas a cirurgia para tratamento de cancer
de mama.

Palavras-chave: Cancer de Mama. Mastectomia. Fisioterapia.



ABSTRACT

Background: According to SBM, breast cancer is a tumor of malignant origin that evolves
from breast cells. It usually starts in the epithelial cells that surround the inner layer of the breast
duct. More rarely, breast cancer can originate in other tissues, such as the fatty and fibrous
breast. Cancer arises from a combination of several factors, but it mainly originates from the
exaggerated and abnormal multiplication of the breast cells, leading to symptoms such as the
appearance of a lump, increased sensitivity, swelling, redness and abnormalities in the breast.
Method: This study is an integrative review, thus allowing the inclusion of experimental and
non-experimental studies. To perform the search for articles, the following databases were used:
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Latin American and Caribbean Literature on
Health Sciences (LILACS), PubMed Central (PMC) and Virtual Health Library (VHL ), PEDro
Physiotherapy Evidence Database, using the descriptors: “Breast Cancer”, “Mastectomy”,
“Physiotherapy”. The method of consulting articles established was the crossing of these
descriptors in Portuguese and English, 328 articles were found, after applying the inclusion and
exclusion criteria, 6 were selected to compose this study. Results: The physical therapy
approach plays a fundamental role in rehabilitation after breast cancer surgery, acting in
functional recovery, preventing complications and improving the Quality of Life (QL) of these
women. Conclusion: Physiotherapy has positive results in terms of action and intervention in
the postoperative period of mastectomy, playing an essential role in the approach of
mastectomized patients, starting as early as possible, preventing complications, promoting
adequate functional recovery and, consequently, providing a better quality of life for women
undergoing surgery for the treatment of breast cancer.

Keywords: Breast cancer. Mastectomy. Physiotherapy.



INTRODUCAO

O cancer de mama consiste em um tumor de origem maligna que evolui a partir de
células da mama. Em geral, ele se inicia nas células do epitélio que envolve a camada interna
do ducto mamario. De forma mais rara, 0 cAncer de mama consegue Se originar em outros
tecidos mamarios, como por exemplo, no adiposo e no fibroso. (SBM, 2020).

Geralmente o cancer decorre da combinacdo de varios fatores, mas se origina
principalmente devido a multiplicagdo exagerada e anormal das células, e no caso do tecido
mamario, levando a sintomas como o aparecimento de nodulo, aumento da sensibilidade,
edema, vermelhid&@o e anormalidades no local (BRASIL, 2020). Um dos principais fatores que
influenciam para o prognostico do cancer de mama é sem duvidas um diagnostico precoce, pois
quando identificado em estégio inicial, o cancer passa a ter altos indices de cura. A variavel
idade é considerada um dos principais fatores de risco, pois 0 nimero de casos cresce de forma
acelerada ap0s os 50 anos (DA SILVA, 2011).

Segundo o INCA o diagnostico precoce se da pelos sinais ou sintomas iniciais da doenca
podendo levar ao rastreamento iniciando assim a aplicacdo dos testes e exames a fim de
identificar o cancer. Estratégias vém sendo desenvolvidas para o descobrimento precoce dessa
doenca, tendo como base principal o fornecimento de informacdes a populagéo dos principais
sinais e sintomas suspeitos do cancer de mama. Sdo considerados indicios de referéncia
urgentes para diagnostico como aumento gradual do tamanho da mama com aparecimento de
edema, retraimento da pele, mudanca na forma do mamilo, qualquer aparecimento de nddulo e
presenca de linfadenopatia axilar.

Atualmente existem varias modalidades de tratamentos direcionados ao cancer de
mama, no entanto, dependendo do estadiamento, a equipe médica lanca mao da melhor
abordagem para a paciente em questdo. Dentre as principais técnicas terapéuticas, é possivel
citar: cirurgia, quimioterapia, radioterapia e terapia hormonal. (FERNANDES, 2016)

O procedimento cirdrgico é o principal tratamento para o CA de mama, pela
possibilidade de erradicar o tumor e aumentar a sobrevida. A abordagem cirdrgica pode ser
conservadora (quadrantectomia, setorectomia ou tumorectomia) ou ndo conservadora
(mastectomia, seguida ou ndo de reconstru¢cdo mamaria), geralmente associada a bidpsia de
linfonodo sentinela, seguida ou ndo a linfadenectomia. As técnicas cirlrgicas podem ser
propostas junto a terapias adjuvantes, como radioterapia, quimioterapia e hormonioterapia
(CASASSOLA et al., 2020).



As técnicas cirargicas para o tratamento do cancer de mama, bem como as terapias
adjuvantes, podem resultar em algumas complicagdes fisicas, dentre elas: infeccdo, necrose de
pele, seroma, aderéncias e deiscéncias cicatriciais, limitacdo da amplitude de movimento
(ADM) do ombro, sindrome do cordao axilar, dor, alteracdo sensorial, lesdo de nervos motor
e/ou sensitivo fraqueza muscular e linfedema. (DE OLIVEIRA, 2018)

Durante o processo de tratamento, as mulheres podem passar por complicagdes fisicas,
psicoldgicas e biomecanicas. A fadiga de forma nitida, € uma sensacdo desagradavel pela quais
muitas mulheres passam, englobando sintomas recorrentes como 0 cansaco e exaustdo, sendo
assim uma consequéncia comum em pacientes com cancer, causando um efeito negativo na
qualidade de vida, diminuindo assim sua capacidade funcional (NASCIMENTO et al., 2012).

O Fisioterapeuta, tendo consciéncia de todas estas consequéncias provocadas pelo
tratamento do cancer de mama, deve realizar uma minuciosa e extensa avaliacdo da paciente. E
necessario ponderar todas as possiveis complicacBes geradas pelas abordagens terapéuticas, a
fim de propor o melhor acompanhamento fisioterapéutico, tanto na fase de pré-operatéria, como
no pds-operatorio (BUENO et al., 2015).

Existe uma maior incidéncia de cancer de mama entre as mulheres, causando assim uma
incapacidade no membro superior homolateral, gerando consequentemente dores cronicas,
podendo ser observada em diversos estudos ja realizados. Assim uma diminuicdo da
funcionalidade do membro superior homolateral ap6s a cirurgia pode prejudicar a qualidade de
vida dessas mulheres e a predominancia da dor em um nivel elevado decorrente do tratamento.
A abordagem Fisioterapéutica é responsavel por resultados eficazes em relacdo a reabilitacdo
dessas mulheres, gerando uma melhora significativa da dor e desconfortos. (FRETTA et al.,
2019).

Reabilitacdo funcional da paciente submetida a mastectomia por consequéncia do cancer
de mama, a realizacdo deste trabalho se justifica em razdo do aumento constante de mulheres
que desenvolvem cancer de mama, sendo uma das maiores causas de 6bito no Brasil atingindo
até jovens com menos de 30 anos. Esta patologia provoca alteragfes biomecanicas, psicoldgicas
e na qualidade de vida principalmente, ap6s a mastectomia. Diante disto, este trabalho tem o
objetivo de mostrar a eficacia da reabilitacdo funcional no p6s-operatorio de mastectomia por
cancer de mama.

Como nos ultimos anos houve aumento do nimero de casos de cancer de mama em
mulheres, a reabilitacdo fisioterapéutica pds-mastectomia é parte integrante do processo de

tratamento multiprofissional da mulher acometida. Diante desta realidade, a elaboracdo deste



trabalho se justifica pelo fato de a Fisioterapia ser fundamental no processo de restabelecimento
da mulher.

Diante disto, este trabalho tem o objetivo de mostrar a eficicia da reabilitacdo
funcional no pos-operatério de mastectomia por cancer de mama por meio de uma revisdo

integrativa.

METODO

Esta pesquisa caracteriza-se como uma revisdo integrativa, de carater descritivo, com
0 intuito de descrever sobre a reabilitacdo funcional da paciente submetida a mastectomia por
consequéncia do cancer de mama.

A revisdo de natureza integrativa é considerada como sendo uma ampla abordagem
metodoldgica, assim permitindo a inclusdo de estudos experimentais e ndo experimentais para
um entendimento completo do fendmeno analisado. Neste tipo de estudo, também é possivel
contemplar dados de literatura tedrica e empirica, além de integrar um vasto conjunto de
propdsitos, como definicdo de conceitos, revisdo de teorias e de evidéncias, e andlise de
problemas metodoldgicos (SOUZA et al., 2010).

Para realizar a busca pelos artigos, foram utilizados os seguintes bancos de dados:
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), PubMed Central (PMC) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PEDro Physiotherapy Evidence Database, utilizando os Descritores em Ciéncia da Salde
(DeCS): “Cancer de Mama”, “Mastectomia”, “Fisioterapia”. O método de consulta de artigos
estabelecido foi o cruzamento desses descritores nas linguas portuguesa e inglesa. A realizacdo
da pesquisa ocorreu no periodo de agosto de 2020 a julho de 2021.

Para atingir o objetivo da presente revisdo, foi necessaria a delimitacdo da situacdo dos
fendmenos estudados. Como critérios de inclusdo, considerou-se para a realizagdo da pesquisa:
artigos completos disponiveis para analise, que cumpram com objetivo e problematica proposta
sobre o tema reabilitacdo funcional da paciente submetida & mastectomia por consequéncia do
cancer de mama, artigos publicados em periodicos nacionais ou internacionais nos idiomas
portugués e inglés, publicados e indexados nos referidos bancos de dados nos ultimos sete anos
(2014 a 2021), que fossem estudos de caso, estudos observacionais e estudos experimentais.

Foram excluidos da amostra 0s artigos que apresentaram pesquisas cujos objetivos ou

objetos estudados, assim como populacdo/amostras estudadas, ndo se relacionaram,
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essencialmente, com a tematica aqui proposta; 0s que ndo possuiam resumo, 0s que nao
puderam ser localizados em bibliotecas digitais e aqueles que, na leitura do texto completo, ndo
oferecessem novas contribuicdes ao tema.

Quanto ao procedimento da coleta dos dados, foi realizada atraves da busca eletronica
nas bases de dados ja citadas anteriormente. Para isso, foram utilizados os descritores: cancer
de mama, mastectomia e fisioterapia para pesquisa em portugués, e breast cancer, mastectomy
e physiotherapy para artigos na lingua inglesa. Esses termos foram associados utilizando o
operador booleano “AND".

Para analise dos artigos, inicialmente, foi realizada a traducdo dos textos em lingua
estrangeira, leitura e releitura extenuante de cada artigo selecionado. Em seguida, os dados
obtidos foram transcritos para o instrumento de coleta de dados, visando a organizacdo e a
reunido do conhecimento sobre a tematica investigada.

Apo0s a transcricdo desses dados para o instrumento de coleta, os mesmos foram
dispostos em tabelas no programa Microsoft Word, de maneira descritiva, na intencdo de
mostrar ao leitor um exame mais resumido e sistematico com exposicao dos principais achados

e conclusoes.
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Fluxograma 1: Descricdo das etapas para selecdo dos artigos

Os artigos encontrados nas bases de dados: 328
PubMed: 60; Lilacs: 60; BVS: 15; PEDro: 16;
SCIELO: 172.

\ 4

Artigos publicados antes de 2014 ‘ Artigos excluidos 190

4

Estudos que ndo abordavam o tema de
maneira especifica ‘

$

Artigos utilizados 06

Artigos excluidos 132

Fonte: Gregorio e Assuncdo, 2021.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De inicio foram encontrados 328 artigos nas bases de dados estabelecidas, em seguida, ap6s o
cumprimento dos critérios de inclusao e exclusdo, foi realizada a leitura minuciosa dos resumos
de todos os artigos. Ao final selecionou-se 06 artigos para serem analisados na discussdo deste
artigo, como mostra o fluxograma 01 apresentado na metodologia.

Os trabalhos selecionados estdo expostos na tabela abaixo, ordenados, contendo as

informacdes de nome do autor, ano, objetivo, tipo de estudo, resultados e concluséo.
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Tabela 01 — Artigos selecionados para a pesquisa, por autor, ano, objetivos, tipo de estudo, resultados e concluséo.

TIPO DE

AUTOR OBJETIVO RESULTADOS CONCLUSAO
ART. E ANO ESTUDO
A mudanca encontrada no estudo
Avaliar e comparar a qualidade de , - revela que as avaliagOes devem ser
. o Estudo O pds-operatorio apresenta .
Bueno et  vida, sensibilidade e dor durante o L . i feitas em todas as escalas e em
Al . A L longitudinal diferencas significativas quando . . .
al, 2015 periodo de pré e pos operatorio em : . ... diversos periodos por meio de um
. prospectivo comparado com 0 pré-operatorio
mulheres com cancer de mama tratamento correto para cada
paciente.
Entender e descrever a assimilacao ) . e .
. i Apos o tratamento, as pacientes A reabilitacdo proporcionou
Fireman et dos pacientes sobre o tratamento Estudo s .
A2 o : A - apresentaram melhora da resultados positivos na qualidade
al., 2018 oncoldgico e a importancia da Qualitativo . : . L
. i e capacidade funcional de vida e funcionalidade
fisioterapia na reabilitacdo
Aumento significativo da ADM de
todos os movimentos apos a Foram realizadas 10 sessfes de
Verificar a ADM e 0 movimento Ensaio Clinico fisioterapia, somente a flexdo, . .
Rettet al., . . x « « fisioterapia melhorando a ADM e
A3 funcional do MS homolateral ap6s nédo abducéo e rotacdo lateral )
2017 o desempenho funcional do MS

a abordagem fisioterapéutica

Randomizado

encontravam-se com movimentos
inferiores em relagdo ao membro
controle

homolateral a cirurgia
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Conhecer a qualidade de vida das

A reabilitagdo neuromuscular, cQ
As altefactidscimaentel elaamiesdioletora

O cancer de mamae a
mastectomia tem

impacto direto na forca

dr% MMSS, na

uncional Rlestawraao equilibrio

Ad :Iilvzaoelt4 mulheres mastlecfjomi\z?das e . Estudﬁlglato defunpizm' . donabd emmimtmhentgucflﬁidade dl'?;ﬁmodedgs _fodrt;as
. comparar resultados a forca ransversataso : _{Ei&d@tﬂm, - mulheres rafssidemepagindo na
mus[c)ular do membro sup(e;rior cognititaralsearalr, rrjel_horando aSSITAM importante papépﬁa
movimento harmonico da artlcularcf‘ao e
afetado a reabilitacdo e
reinsercéo social destas
mulheres.
A fisioterapia deve estar atenta a
o ot revistad como se apresenta a prevencgéo do
Marchi Identificar o nivel de compreensdo Pesquisa refaﬁ);f;?,? s e I’e\t/)IS . Imfedenja, e deve sempre b uscara
archito o : " que receberam adaptacdo e nunca a proibicéo, a
AS etal, ©Zaceitacdo dos pacientes parao - descritiva orientagdes da equipe de fim de trazer compreensio e
o019 tratamento fisioterapéutico qualitativa fisioterapia e compreenderam DTOMOVer a cooperacio,
importancia das recomendagdes  compartilhando com as mulheres a
responsabilidade pelo autocuidado.
A intervencéo precoce de
- exercicios fisicos de fisioterapia
Investigar as experiéncias de Oi part|C|~pantes retrata,re_lm auea  com estratégias de gerenciamento
mulheres com cancer de mama que Estudo ;rjlu%r;/l(jnga:%(rz)(l)ernmzﬁgggc;%saos integrado ajudou as mulheres em
A6 Rees et al., participam de intervengéo precoce ualitativo interve1n 50 COM exercicios para risco de desenvolver problemas
2020  em comparagdo com mulheres que a ¢ P nos ombros apos o tratamento do

receberam cuidados habituais

mulheres com cancer de mama
teve bons resultados

cancer de mama a se sentirem mais
confiantes em sua capacidade de
mobilizar os bragos apos a cirurgia
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A necessidade de uma abordagem multidisciplinar do cancer de mama foi observada no
estudo de Bueno et al (2015), no qual ficou estabelecido que a Fisioterapia deve estar voltada
para a prevencdo geral, principalmente para a manutencdo ou restauracdo da mobilidade e
capacidade funcional do membro superior homolateral ao da mama tratada. Estas acdes sao
importantes para evitar a adocéo por parte da paciente de posi¢des defensivas e na prevencéo
de outras complicagcbes como limitacdo de amplitude de movimento de ombro e cotovelo,
linfedema, fraqueza muscular, infeccdo, dor e parestesia, alteracfes de sensibilidade e
funcionalidade.

Na reabilitacho pds-mastectomia o acompanhamento Fisioterapéutico deve ser
realizado, para tanto, é necessario conhecer o impacto das alteracdes geradas pela mastectomia
no corpo da mulher. E importante tracar um perfil de tratamento com énfase na forca muscular
e de preensdo palmar, bem como para evitar a diminui¢do da funcionalidade do membro
superior afetado, identificando também o impacto na qualidade de vida dessas mulheres,
definindo assim estratégias fisioterapéuticas para reabilitacdo. (SILVA et al., 2014).

Segundo o estudo realizado por Rett et al (2017), neste contexto, a abordagem
fisioterapéutica desempenha papel fundamental na reabilitacdo apds a cirurgia do cancer de
mama, atuando na recuperacdo funcional, prevenindo complicacdes e melhorando a Qualidade
de Vida (QV) dessas mulheres. Antes de comecar a fisioterapia, os movimentos de flex&o,
abducdo e rotacdo externa do membro homolateral encontravam-se com amplitude
significativamente diminuidas em relacdo ao membro contralateral. Apds o tratamento, o
membro homolateral apresentou uma melhora significativa em todos os movimentos do ombro,
principalmente da flexdo, abducdo e rotacdo externa, assim melhorando o desempenho
funcional e dos sintomas do membro superior.

Segundo Fireman et al (2018), a abordagem da Fisioterapia atua na prevencao e no
tratamento das complicacgdes cirargicas, tendo como objetivo a preservacdo da funcionalidade
e a melhora da qualidade de vida de mulheres submetidas a cirurgia de mama. Muitas sdo as
técnicas e condutas utilizadas, contudo ainda ndo sdo descritos quais 0s elementos a serem
avaliados e o que deve ser adotado para realizar o monitoramento da funcionalidade do membro
acometido.

De acordo com Marchito et al (2019), a intervencdo fisioterapéutica necessita ser
precoce, objetivando a melhor aceitagdo as orientacOes preventivas e a compreensao da
importancia dos cuidados ao longo da vida, promovendo assim 0 minimo de restricdes para as
pacientes. A fisioterapia proporciona a prevengdo primaria por meio de orientacbes para

diminuicdo da exposicao aos fatores de risco; secundaria com o diagnostico precoce; e terciaria
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com o tratamento. O fisioterapeuta deve estar sempre atento e intervir ao longo de toda linha
de cuidados para a paciente com risco de desenvolver linfedema.

De acordo com os artigos analisados, foi possivel perceber que a abordagem
fisioterapéutica tem fundamental importancia no restabelecimento da mulher, apos ser
submetida ao tratamento, especificamente cirurgico, do cancer de mama. Inimeras sdo as

estratégias utilizadas que visam minimizar os efeitos negativos desta intervencédo invasiva.

CONCLUSAO

Diante de toda analise realizada através da pesquisa, permite-se afirmar que a
fisioterapia apresenta resultados positivos quanto a acdo e intervencdo no pos-operatério de
mastectomia, desempenhando um papel imprescindivel na abordagem das pacientes
mastectomizadas devendo comecar o mais precoce possivel, prevenindo complicacoes,
promovendo adequada recuperacdo funcional e consequentemente, propiciar melhor qualidade
de vida as mulheres submetidas a cirurgia para tratamento de cancer de mama.

Apesar de todas as evidéncias delineadas, salienta-se a necessidade da realizagéo de
estudos futuros que sejam focados em protocolos fisioterapéuticos direcionados para a
reabilitagdo funcional da paciente submetida a mastectomia por consequéncia do cancer de

mama.
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