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RESUMO:

O cancer de mama é considerado uma doenca sistémica, portanto a quimioterapia é recomendada em praticamente todos
0s casos. A quimioterapia tem a funcdo de destruir as células cancerosas impedindo seu crescimento e multiplicacéo,
porém acaba afetando tecidos saudaveis, permitindo o desencadeamento de efeitos colaterais em fungéo da toxicidade.
Esses efeitos podem ser determinantes para a descontinuidade do tratamento, possibilitando a interrup¢do do mesmo. O
objetivo desse estudo foi identificar os principais efeitos colaterais que eventualmente poderiam influenciar no
abandono do tratamento, de forma a propiciar aos profissionais de salide maior conhecimento sobre o assunto para que
possam realizar intervencfes mais eficazes. Metodologia: A revisao de literatura foi realizada a partir da base de dados
Pubmed e Scielo, no periodo de 2009 a 2016, utilizando os descritores cancer de mama, quimioterapia e efeitos
colaterais. Foram utilizados 12 artigos para este estudo. Foram excluidos artigos relacionados ao tratamento hormonal.
Resultados: os estudos demonstraram que a quimioterapia causa efeitos colaterais significativos em mulheres com
cancer de mama. Efeitos como fadiga muscular, neutropenia febril, depressdo, ganho de peso, dispneia, dor, nauseas e
vOmitos sdo 0s mais comumentes encontrados.

Palavras-chave: Cancer de mama. Quimioterapia. Efeitos colaterais. Qualidade de vida. Satdepublica.

ABSTRACT:

Breast cancer is considered a systemic disease, so chemotherapy is recommended in almost all cases. Chemotherapy has
the function of destroying the cancerous cells preventing their growth and multiplication, but ends up affecting healthy
tissues, allowing the triggering of side effects due to the toxicity. These effects may be determinant to the discontinuity
of the treatment, allowing the interruption of the treatment. The objective of this study was to identify the main side
effects that could possibly influence the abandonment of treatment, in order to provide health professionals with more
knowledge about the subject so that they can carry out more effective interventions. Methodology: The literature review
was performed from the Pubmed and Scielo database, from 2009 to 2016, using the descriptors breast cancer,
chemotherapy and side effects. Twelve articles were used for this study. Articles related to hormone treatment were
excluded. Results: Studies have shown that chemotherapy causes significant side effects in women with breast cancer.
Effects such as muscle fatigue, febrile neutropenia, depression, weight gain, dyspnea, pain, nausea and vomiting are the
most commonly encountered.
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INTRODUCAO e
estabelecer uma politica pablica para o setor.
O céancer de mama é considerado uma A Politica Nacional de Atencdo Oncologica
doenca sistémica, portanto a quimioterapia é (PNAO) organiza, de forma articulada com o
recomendada em praticamente todos 0s casos Ministério da Salde e secretarias de satde dos
(BRASIL, 2015). O céancer causa impactos na estados e municipios, a atuacdo do sistema
saude pulblica no Brasil de forma publico de salde na prevencdo, promocéo,
significativa, levando o governo federal a diagndstico,  tratamento, reabilitacdo e
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cuidados paliativos dos pacientes oncologicos
(CONASS, 2005).
A quimioterapia  consiste  na

administracdo  de  agentes  quimicos

antitumoraisatuando  sobre as  células
potencialmente tumorais (PINHEIRO, 2000;
CHACON, 1991). Consiste no uso de drogas
combinadas que permitem atingir populagdes
celulares em diferentes fases do ciclo celular
(BRASIL, 2003; PINOTTI, 1991).

A quimioterapia tem a funcdo de
destruir as células cancerosas impedindo seu
crescimento e multiplicacdo, porém acaba
afetando tecidos saudaveis, permitindo o
desencadeamento de efeitos colaterais em
(ROSCOE e

Alguns

funcdo da toxicidade
MATTERSON, 2002).
colaterais ocasionados pela quimioterapia séo

efeitos

alteracdes na autoestima, emocionais, sociais
e perda funcional, nauseas, vomitos, fadiga,
alopecia, mucosite, alteracbes na pele e
complicagbes como infecgbes, neuropatia
tratamentos hormonal. Foram encontrados 12
artigos que atendiam aos critérios de incluséo
para este estudo, que estivessem relacionados
com alguns principais efeitos colaterais da
quimioterapia. Os artigos incluem diversos
tipos de protocolos quimioterapicos onde
foram incluidos neste estudo por conterem 0s

desfechos de interesse desta revisao.

METODOS
A revisdo de literatura foi realizada

nas bases de dados eletronicas, Pubmed e
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Scielo através dos descritores: “cancer de

2

mama”,

2 13

quimioterapia”, “efeitos colaterais”,
“qualidade de vida” e ‘“saude publica”. A
selecdo buscou artigos nos altimos oito anos
(2009/2016), nas linguas inglesa e portuguesa,
em revistas disponibilizadas gratuitamente ou
ndo. Alguns trabalhos publicados antes desse
periodo foram citados para construcdo do
referencial tedrico devido impacto na
literatura cientifica.

Foram selecionados para esta revisao
artigos que analisaram os efeitos colaterais de
mulheres que estivessem realizando o
tratamento quimioterdpico oral ou injetavel.
Foram excluidos os artigos que abordavam
tratamentos hormonal. Foram encontrados 12
artigos que atendiam aos critérios de incluséo
para este estudo, que estivessem relacionados
com alguns principais efeitos colaterais da
quimioterapia. Os artigos incluem diversos
tipos de protocolos quimioterapicos onde
foram incluidos neste estudo por conterem 0s

desfechos de interesse desta revisao.

RESULTADOS

As 12 publicagdes estdo descritas na
tabela a seguir. O desenho do estudo variou
de acordo com o perfil metodoldgico de cada
pesquisa. A caracterizagdo da amostra
apresentou entre 14 a 604 mulheres em
Os

colaterais encontrados no cancer de mama em

tratamento  quimioterapico. efeitos
pacientes submetidas a quimioterapia estao

descritos na tabela 1.
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Tabela 1-
quimioterapia

Efeitos

colaterais

decorrentes  da

Autor e ano de | *Desenho do Efeitos
publicagdo estudo colaterais

**Caracterizacao

da amostra

Sawada et al, *Descritivo e Diminuicéo da
2009 transversal funcéo
emocional,

** 30 mulheres insbnia, dor e
fadiga
muscular
levando a
queda da
qualidade de
vida

Silva et al, *Analise Dor, fadiga
2010 transversal muscular,
nauseas e

**21 mulheres vomitos,
diminuicéo da
fungéo sexual
e
funcionamento
emocional

Gozzo et al, *Prospectivo Toxicidade
2010 dermatolégica:

** 72 mulheres leséo
endurecida,
fibrose e dor
local

Gozzo et al, *Corte transversal | Toxicidade
2011 hematologica:

** 72 mulheres neutropenia

febril
Nicolussi et al, | *Descritivo Qualidade de
2011 quantitativo. vida

Corte transversal | prejudicada,
déficit da

** 35 mulheres funcgéo
emocional,
insbnia, dor e
fadiga
muscular.

Santichi etal, | *Descritivo Ansiedade
2012 exploratdrio,
Transversal
** 27 mulheres
Pozer et al, *Descritivo Fraqueza/cans
2012 exploratorio, aco, dispneia,
Transversal e taquicardia,
Prospectivo dor e anemia.

** 14 mulheres
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Continuacédo Tabela 1

Souza et al, *Analitico, Depressdo
2014 Transversal,
Quantitativo
** 112 mulheres
Atalay et al, *Prospectivo Ganho de peso
2015 **88 mulheres corporal
Salihah et al, *Descritivo Nduseas e
2016 qualitativo vomitos
** 15 mulheres
Montemurro *Prospectivo Aumento na
et al, 2016 ** 604 mulheres disgeusia e
dispneia
Christensen et | *Prospectivo Perda na
al, 2016 ** 97 mulheres densidade
mineral 6ssea

Fonte: Levantamento bibliogréafico, 2009 a 2016.
*Desenho do estudo
** Caracterizacdo da amostra

De acordo com o levantamento
bibliografico, foi possivel observar que a
fadiga muscular, dor, alteracdo emocional,
nauseas e vomitos sdo os efeitos colaterais

mais frequentes durante a quimioterapia.

DISCUSSAO

O céancer de mama é considerado um
problema de salde puablica que afeta a
Qualidade de Vida Relacionada a Salde
(QVRS) do individuo, além de causar um
impacto negativo no tratamento
quimioterapico como atrasos dos ciclos e
reducdo da dosagem  quimioterdpicas
permitindo o agravamento da doenga. As
consequéncias clinicas da quimioterapia
muitas vezes levam a recusa do paciente a
continuar os  ciclos  quimioterapicos,
diminuindo a sua QVRS e comprometendo a
eficacia do tratamento (BELLATORI, 2003).

Nascimento et al (2014), ao estudar

episodios neutropénicos em 79 mulheres
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durante o tratamento de quimioterapia
adjuvante (39) e neoadjuvante (40), observou
que no tratamento adjuvante 26 mulheres
tiveram episddios de neutropenia febril e
30,4% foram internadas durante o tratamento,
sendo  33,33%

acarretando atrasos de 6,3 dias em média

por neutropenia febril,
entre o ciclo de quimioterapia.

Estudos mostram que a fadiga
muscular tem um aumento significativo em
pacientes durante a quimioterapia adjuvante
no cancer de mama (BARNERS et al, 2002).
Dessa forma, nessa revisao estudos avaliados
demonstram a fadiga muscular como sendo
um dos principais efeitos colaterais da
quimioterapia (SAWADA et al, 2009; SILVA
2010; NICOLUSSI 2011).

Percebe-se cada vez mais que a qualidade de

et al, et al,
vida de pacientes com céancer é afetada pela
fadiga (STIZIA, 1998). Por isso, os efeitos
colaterais devem ser detectados e tratados
precocemente, aumentando dessa forma a
expectativa de vida e autonomia nas pessoas
(VALE, 2005), além de reduzir os custos para
0s governos estimular a promocdo da saude e
prevencéo de doengas (WHO, 2006).

As pacientes tém queixas importantes
durante a realizacdo da quimioterapia e
precisam ser encorajadas e acompanhadas por
profissionais da saude especializados a fim de
minimizar os efeitos colaterais do tratamento
a qual estdo sendo submetidas. Fundamental é
dos

a necessidade da conscientizagdo

profissionais da saude envolvidos com esses

636

pacientes para permitir a promocdo da saude

prevenindo  complicagbes do  quadro
oncolégico e garantindo a promog&o a saude.

A importancia de orientagbes e
intervencdes interdisciplinar no tratamento de
cancer de mama deveria ser enfatizada e
preconizada nas redes de saude trazendo
beneficios contra os efeitos colaterais gerados
pela quimioterapia, promovendo salde,
melhora da qualidade vida, diminuicdo da
fadiga muscular, prevencdo da reducdo
hematoldgica, reducdo do risco de infecgdes e
hospitalizacdes garantindo a sobrevida das
mulheres com céncer de mama, além de

diminuir os custos com a saude publica.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo de revisdo pode-se
perceber que existe uma grande influéncia do
tratamento quimioterapico para cancer de
mama na vida das mulheres. Observa-se que a
fadiga muscular, dor, alteracdes emocionais,
nduseas e vomitos sdo os efeitos colaterais

que causam efeitos significantes na QVRS e

permite um impacto negativo durante o
tratamento.

Este estudo vem reafirmar a
necessidade da informacdo sobre as

consequéncias do tratamento para cancer e a

importancia de uma assisténcia

interdisciplinar antes, durante e apds o
tratamento quimioterapico para que haja a

minimizagao dos efeitos colaterais.
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