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Projeto:

Perfil de Mulheres com Cancer de Mama e Ginecolégico
Atendidas em Centros de Referéncia de Floriandpolis

Prioridade: Fortalecimento, ampliacao e integracao das acoes de
Vigilancia em Saude, com as Redes de Atencao a Saude.
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Cancer de mama

Apesar dos avancos técnicos-cientificos, os procedimentos
terapéuticos para o cancer de mama ainda estao associados
a alta prevaléncia de complicacdes que interferem no

processo de reabilitacao.
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(GOMIDE, 2006; SILVA et al., 2013; ENEMOTO et al., 2014; NATIONAL
CANCER INSTITUTE, 2014; SILVA, et al. 2014; MILLER, et al. 2016;
LUZ et al, 2017)




Objetivo

Analisar as complicacdes fisico-funcionais e verificar suas
associacoes com caracteristicas sociodemograficas, clinicas e
terapéuticas em pacientes diagnosticadas com cancer de

mama submetidas a tratamento oncoldgico com término de

no minimo trés anos.




Métodos

Estudo transversal:

** Mulheres acima de 18 anos;
+* Diagndstico de cancer de mama;
** Término de tratamento ha pelo menos trés anos;

** Submetidas a pelo menos um tratamento oncoldgico
na Maternidade Carmela Dutra;

+** Residentes na Grande Floriandpolis.

* Critérios de exclusao: recidiva tumoral
OuU metastase a distancia




Ficha de

: o = tionari
identificacao CRLERACACTA LR

Meétodos

- Exame Fisico
Estesiometro de

monofilamentos

(PIMENTA e TEIXEIRA, 1996; TAMANINI et al., 2004;
ABDO, 2006; TAMANINI et al., 2008)




Analise de Dados

»  Testes de associacao (Qui Quadrado ou Exato de Fisher com
SPSS Statistics)

» Calculo da razao de chances (MedCalc Statiscal Software)

254 p<0,05

s Aprovacao CEPSH UDESC e MCD




e Resultados e
Discussao

250 casos
cumpriram
critérios
incluséo

ese e eece e ohl

Tentativa de

contato com 241 (e e e e o) 21 recusaram
pacientes 6 residiam fora
129 sem contato

21 nGo compareceram

I 1 reconstrugéo recente

v 1 recidiva




Resultados e Discussao

** Média de idade de 55,53 anos (+ 11,3)

** Carcinoma ductal infiltrante: 79%

s Estadiamento inicial: 82%




Resultados e Discussao

n (%)
Tipo de Cirurgia
Conservadora 33|(53,2)
N3o conservadora 29 (46,8)
Abordagem de linfonodos
BLS 39|(62,9)
Linfadenectomia axilar 12 (19,4)
Reconstrucao
Nao realizou 36|(58,1)
Expansor temporario 15 (24,2)
Expansor definitivo 4 (6,5)
Prétese definitiva 4 (6,5)
Musculo grande dorsal/TRAM 3 (4,8)
Quimioterapia 38\(61,3)
Radioterapia 34|(54,8)
Hormonioterapia 36((58,1)

Tabela 1: Tratamento realizado na amostra de
estudo.




Resultados e Discussao

150 - Figura 1: Percentual de complicacdes fisico-
funcionais encontrada nas pacientes apds o
tratamento oncoldgico.
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Resultados e Discussao

Mulheres submetidas a quimioterapia
apresentaram 7,4 vezes mais chances de evoluir

com alteragao de sensibilidade

Mulheres que realizaram hormonioterapia
possuiram chance 0,3 maior de apresentarem

estenose vaginal.




Resultados e Discussao

A terapia hormonal com modulador seletivo de receptores de
estrogénio tem como efeitos colaterais a menopausa induzida, e

explicam os achados relacionados aos sintomas vaginais e disfuncao
sexual.

Em associacao, a guimioterapia leva a uma deficiéncia ovariana
relacionada a queda nos niveis de estrogénio e testosterona.

(GRADIM, 2005; EMILEE et al. 2010; KREBS et al. 2012)




Resultados e Discussao

Mulheres abaixo dos 50 anos apresentaram 9,3
mais chances de apresentarem disfun¢ao sexual
e 3,7 vezes mais chances de possuirem disfuncao

de membro superior




Resultados e Discussao

As alteracoes na estabilizacao da cintura escapular sao
relacionada a déficits na musculatura da articulacao do
ombro, devido aos efeitos do tratamento como a dor, posicao

antalgica, aderéncias cicatriciais e mudancas no padrao de
movimento.

(BANKOFF, 2012)




Resultados e Discussao

Aquelas pacientes que terminaram o tratamento
ha mais de cinco anos apresentavam chance 3,2
vezes maior de apresentar sintomas relacionados
a lesao do nervo intercostobraquial (dor cronica

membro superior)




Resultados e Discussao

Dor cronica que persiste por mais de trés meses apoOs a cirurgia na
regiao do braco também conhecida como neuralgia

intercostobraquial
(JUNG et al. 2003)

A lesdao nervosa total ou parcial pode ocorrer de forma mecanica,
durante os procedimentos cirurgicos, ou induzida pela
quimioterapia.

(SCLAFANI e BARON, 2008; SANTOS et al. 2009)




Conclusao

*** Sobreviventes ao cancer de mama experimentam mesmo anos
apos o término do tratamento, elevados indices de complicacoes

fisico-funcionais;

* As complicacoes podem estar associadas aos tipos de

tratamento empregados, caracteristicas sociodemograficas e ao

tempo decorrido apds o término do tratamento.
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