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RESUMO

Introducdo: A proliferacdo de células cancerigenas de forma descontrolada no tecido mamario, que
resulta em alteragBes nos ductos e linfonodos da mama, é o que causa o cancer de mama. O Instituto
Nacional de Cancer observa que os sintomas mais frequentes incluem o aparecimento de um ndodulo
irregular, duro e indolente, edema, dor, inversdo do canal mamario, descamacao ou ulceracdo da
glandula mamaria e papilar. Entre os fatores incluem histérico familiar, gravidez apds os 35 anos e
menarca tardia. Objetivo: O objetivo deste trabalho foi revisar as publicagfes sobre a funcionalidade em
mulheres submetidas a mastectomia radical. Metodologia: Foi realizado um estudo de revisdo descritiva
da literatura atualizado. Foi realizado buscas de artigos cientificos nos seguintes bancos de dados:
revistas cientifica nas bases de dados, Scielo, Pedro, LILACS e Pubmed no periodo de 2018 a 2023.
Foram encontrados 252 artigos sobre o tema. Apés a revisdo destes artigos, 247 foram excluidos, pois
ndo abordavam o objetivo do estudo. Foi dada a continuidade no estudo com 5 artigos que estavam
dentro do objetivo proposto. Resultados: Os resultados do estudo mostraram que, a fisioterapia € uma
grande aliada na recuperacdo funcional do membro superior de mulheres submetidas a mastectomia
radical, pois melhora a amplitude de movimento, o desempenho funcional e a intensidade de dor.
Conclusao: Através deste estudo de revisdo conclui-se que, a fisioterapia € de suma importancia para a
recuperacao funcional do membro superior, ajudando as mulheres a ter autonomia para a realizacdo das
atividades diarias, reduzindo dor e edema, e aumentando a autoestima, portanto, iniciar a fisioterapia
precocemente é uma 6tima opcao para obter melhores resultados.
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1. INTRODUCAO

O cancer de mama é o tumor maligno que mais afeta as mulheres em todo 0 mundo, mesmo nas nac¢des
mais desenvolvidas. Trata-se de um importante problema de saude publica, principalmente pelo atraso no
diagnostico e alta taxa de mortalidade que dele decorrem. (LEITE et al., 2021).

A proliferacdo de células cancerigenas de forma descontrolada no tecido mamario, que resulta em
alteragbes nos ductos e linfonodos da mama, € o que causa o cancer de mama. E importante realizar mamografia
a cada dois anos em mulheres entre 50 e 69 anos. A mamografia é realizada quando ha suspeita, como resultado
da anamnese e exame fisico. O Instituto Nacional de Cancer observa que os sintomas mais frequentes incluem o
aparecimento de um nédulo irregular, duro e indolente, edema, retragdo cutanea, dor, inversdo do canal mamario,
descamacdo ou ulceracdo da glandula mamaria e papilar. Entre os fatores incluem histérico familiar, obesidade,
gravidez apos os 35 anos e menarca tardia e gravidez. (PALUDO et al., 2023).

O cancer da mama é a principal causa de morte em mulheres. Nos anos de 2023 a 2025, a previséo é de
704 mil de novos casos de cancer no Brasil, com destaque para as regides Sul e Sudeste, que correspondem por
quase 70% da incidéncia entre as mulheres. O cancer de mama é o mais comum, com 74 mil novos casos
previstos anualmente até 2025. Para a populacdo em geral em nosso pais, o risco de desenvolver cancer de
mama ao longo da vida é de 8%, ou um em cada dez mulheres. Este risco é considerado como o risco de linha de
base para a populacdo feminina. Em 2021, estimou-se que ocorreram 66.280 novos casos de cancer de mama,
com um risco estimado de 61,61 casos a cada 100 mil mulheres. (SANTOS et al., 2023).

Existem vérias opg¢des de tratamento, e sua decisdo dependera do tipo e estagio de sua doenga, seu risco
de metastase e suas condi¢Bes de saude atuais. A utilizac@o de técnicas cirdrgicas é o principal procedimento
utilizado e pode ser mastectomia (retirada da mama) ou tumorectomia e quadrantectomia (conservacao da mama),
associadas ou ndo a disseccao de linfonodo axilar ou a biépsia do linfonodo sentinela. Esses procedimentos séo
recomendados com o objetivo de prevenir a propagacao do tumor. (MOREIRA et al., 2021.).

Linfedema, reducdo da amplitude de movimento (ADM) e reducdo da forca ipsilateral a cirurgia, sdo
algumas consequéncias possiveis. Entre as intervenc¢des terapéuticas sugeridas estdo a radioterapia, que envolve
a aplicacdo de radiacdo a mulher na regido de localizagdo do tumor, a quimioterapia, que utiliza medicamentos
para destruir células cancerigenas, e terapia hormonal, que usa horménios para retardar o crescimento da
neoplasia. (MOREIRA et al., 2021).

O objetivo da fisioterapia é reduzir o linfedema, melhorar as complica¢gfes funcionais e ajudar o paciente a
realizar as suas tarefas diarias. As técnicas de tratamento incluem fisioterapia aquatica, drenagem linfatica,
exercicios de cinesioterapia, enfaixamento compressivo, entre outras. (SANTOS C. S.; SOUZA, 2022).

Ao considerar os fatores psicoldgicos, como a diminuicdo da autoestima da mulher apds a mastectomia,
por exemplo, as técnicas cirdrgicas oncoplasticas e seus avangos subsidiam a reconstrucdo mamaria que pode
ocorrer imediatamente ou mesmo posteriormente. O objetivo da reconstrucdo mamaria € melhorar a qualidade de
vida (QV). Este procedimento pode diminuir os efeitos psicoldgicos e fisicos da mutilagdo. (CAMMAROTA et al.,
2023).

A contribuicdo da fisioterapia trabalha com diversos recursos terapéuticos que fornecem orientacdes e
técnicas para prevencdo, recuperacdo de complicacdes pds-cirdrgicas, bem como de limitagBes funcionais
decorrentes de todo o processo. Dada esta informacg&o, os recursos da fisioterapia sdo agora considerados o
método mais eficaz de tratamento das condi¢Bes causadas pela mastectomia. Também s&o cruciais para manter a

funcionalidade cinética da regido escapular e promover a recuperacao dos movimentos do MMSS. (PINHEIRO et



al., 2020).

2. OBJETIVO

O objetivo deste trabalho foi revisar as publicacbes sobre a funcionalidade do membro superior em

mulheres submetidas a mastectomia radical, analisando a metodologia usada nesses trabalhos e seus resultados.

3. METODOLOGIA

Foi realizado um estudo de revisao bibliografica atualizado de fevereiro de 2023 a novembro de 2023.
Realizando buscas de artigos cientificos nos seguintes bancos de dados: sites de instituicdes académicas, artigos
de revistas cientificas atualizados nas bases de dados, Scielo, Pedro, LILACS e Pubmed no periodo de 2018 a
2023.

Foram incluidos neste trabalho artigos que abordavam sobre o assunto da fisioterapia na melhora da
gualidade de vida em pacientes mastectomizadas.

Os critérios de exclusdo foram artigos que ndo abordavam a fisioterapia na melhora dos aspectos motores
e funcionais em pacientes mastectomizadas.

Os dados foram analisados de forma qualitativa e apresentados na forma de tabela com a descricdo das
seguintes caracteristicas: autores e ano de publicacdo, delineamento do estudo, caracteristicas da amostra e
principais resultados.

4. RESULTADOS

Mediante as buscas pelas bases de dados (LILACS, PubMed, SciELO e PEDro), foram encontrados 252
artigos sobre o tema. Apds a revisdo destes artigos, 247 foram excluidos, pois ndo abordavam o objetivo do
estudo. Foi dada a continuidade no estudo com 5 artigos que estavam dentro do objetivo proposto como mostra
na Figura 1.



Figura 1: Fluxograma dos estudos encontrados para o trabalho.

NUmero de
artigos: 252

LILACS: 22
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apos leitura de
resultados: 16

Artigos incluidos: 5

Os dados obtidos a partir desses estudos estao descritos na Tabela 1.




Tabela 1: Descricdo dos estudos encontrados na literatura.

Autor/Ano Amostra Resultados
RETT, et al. Mulheres encaminhadas para a A fisioterapia contribuiu para a melhora da ADM e
(2022) fisioterapia que tinham passado por para a reducédo da intensidade de dor do MS
mastectomia ou associadas a homolateral a cirurgia. Exercicios bilaterais de
linfadenectomia axilar e apresentavam flexdo, abducao e rotacéo externa foram
gueixa de dor no ombro, na regido fundamentais para o tratamento
antero-medial do brago e/ou na parede
lateral do térax no MS homolateral
LACOMBA, et Foram incluidas 96 mulheres O fisioterapeuta pode planejar um programa de
al. (2022) mastectomizadas tratamento incluindo drenagem linfatica manual e

LECLERC, et al.

(2018)

SCHLEMMER,
et al. (2019)

KLEIN, et al.
(2021)

Foram incluidas 209 mulheres

mastectomizadas

A amostra foi composta por 5

mulheres mastectomizadas

157 mulheres mastectomizadas foram

incluidas no estudo

exercicios progressivos para 0s bragos, que
resultam na reducéo do linfedema, dor e melhora do
movimento em comparacao com exercicios padréo
para os bracos

O estudo identificou os beneficios de um programa
de reabilitagdo multidisciplinar com melhorias
importantes na capacidade funcional, composi¢ao
corporal e na maioria das funcdes e sintomas entre

mulheres apés mastectomia radical

A fisioterapia aquatica € um bom recurso para tratar
pacientes mastectomizadas, verificou-se melhora
significativa na qualidade de vida e na funcionalidade
no membro superior

Foram observados melhores resultados da terapia
precoce, tanto nos niveis de dor quanto nos escores
de incapacidade funcional, com menor impacto na

ADM de flex&o e abducdo do ombro

5. DISCUSSAO

Os resultados do estudo mostraram que, a fisioterapia € uma grande aliada na recuperacao funcional do

membro superior de mulheres submetidas a mastectomia radical, pois melhora a amplitude de movimento, o

desempenho funcional e a intensidade de dor.

Com o intuito de avaliar a ADM ao longo de um programa de exercicios de cinesioterapia, Rett et al.

(2022), selecionou 49 mulheres mastectomizadas e realizou 20 atendimentos individualizados envolvendo

mobilizacdo passiva glenoumeral e escapulotoracica, alongamento passivo do MMSS; exercicios pendulares; e

exercicios ativos-livres de ombro isolados ou combinados, com auxilio de faixas elasticas e halteres. Observou-se

aumento significativo de todos os movimentos do ombro homolateral e diminuicdo da dor. Exercicios para flexao,

abducao e rotacdo externa bilateral foram fundamentais no tratamento.



Enquanto Paolucci et al. (2020), teve como objetivo verificar quais exercicios especificos para a melhora
da ADM. Foi realizado um estudo duplo-cego randomizado controlado onde 66 pacientes foram incluidos. De
acordo com os resultados, adocdo de exercicios miofasciais especificos sobre a articulacdo escapulo-toracica e
exercicios especificos de alongamento muscular sobre o musculo peitoral deram melhores resultados na
recuperagao “qualitativa” da amplitude de movimento em comparagéo com o tratamento em grupo em relagéo aos
parametros cinematicos alcancados.

Lacomba et al. (2022), conduziu um ensaio clinico, randomizado, cego e controlado. Com o objetivo de
determinar a eficacia de um programa desenvolvido por fisioterapeutas adaptado a sindrome da rede axilar e
linfedema. Foram incluidas 96 mulheres mastectomizadas. Concluiu-se que incluir drenagem linfatica manual e
exercicios progressivos para os bragos, resulta na reducdo do linfedema, dor e melhora do movimento em
comparacédo com exercicios padrdo para os bragos. J4 no estudo de Tantawy et al. (2019), o objetivo foi comparar
os efeitos da Kinesio Taping e da aplicacdo da cinta pressurizada no linfedema secundario da extremidade
superior. Foram incluidas no estudo 66 mulheres no estudo. E concluiu que o grupo KT teve mais melhora na
circunferéncia dos membros (linfedema), forca de preensdo manual e qualidade de vida geral do que o grupo PG
ao final da intervencao.

Leclerc et al. (2018), realizou um ensaio clinico randomizado, com o objetivo de determinar os beneficios
de um programa de reabilitacdo multidisciplinar de trés meses em mulheres ap6s a mastectomia. Foram incluidas
209 mulheres. Foi realizado um programa de reabilitagéo incluindo treinamento fisico (cardiovascular e treino de
resisténcia muscular) e sessfes psicoeducativa. Apoés os resultados, concluiu-se que o estudo identificou os
beneficios de um programa de reabilitagdo multidisciplinar com melhorias importantes na capacidade funcional,
composicao corporal e na maioria das fung8es e sintomas entre mulheres apds mastectomia radical.

Enquanto Hemmati et al. (2022), tiveram o objetivo de avaliar os efeitos da (TDC) com modalidades de
eletroterapia (ultrassom e correntes farddicas) em pacientes apdés a mastectomia radical, investigando a
incapacidade funcional circunferéncia da extremidade superior e dor. Foram incluidas 39 mulheres e alocadas em
3 grupos. O grupo controle recebeu TDC, o grupo ultrassom recebeu TDC e ultrassom terapéutico, e o grupo
farddico recebeu TDC e corrente faradica. Apés os resultados, conclui-se que a combinagdo de TDC com
modalidades de eletroterapia resulta em uma melhora maior na incapacidade funcional, volume do linfedema, e na
dor em comparacdo com a TDC isoladamente.

Schlemmer et al. (2019), avaliou o efeito da fisioterapia aquética na qualidade de vida e na funcionalidade
do membro superior de mulheres mastectomizadas. 5 mulheres foram incluidas no estudo, todas com
mastectomia radical e uma paciente com mastectomia bilateral (radical e radical modificada). A avaliacao foi feita
através de questiondrios. Verificou-se melhora significativa da qualidade de vida e da funcionalidade do membro
superior. O estudo concluiu que a fisioterapia aquatica € um bom recurso para tratar estas pacientes. Ja Ferreira
et al. (2021), utilizou o método Pilates para avaliar a qualidade de vida e a funcionalidade do membro superior de
mulheres mastectomizadas. Foi realizado um ensaio clinico com 11 mulheres mastectomizadas entre 30 e 61
anos, que realizaram reabilitacdo através do método. Foi constatado que houve melhora na qualidade de vida e na
funcionalidade, comprovando ser um 6&timo recurso para o tratamento do membro superior de mulheres
mastectomizadas.

Klein et al. (2021), verificou a influéncia do exercicio reabilitativo precoce na dor, incapacidades funcionais,
ADM e complicacdes pds-operatérias em mulheres submetidas a mastectomia radical. Foi realizado um estudo
prospectivo e randomizado, e foram incluidas 157 mulheres mastectomizadas. O estudo concluiu que a Terapia

Precoce ndo afeta a incidéncia de complicacdes pos-operatorias, e foram observados também 6timos resultados



quanto ao nivel de dor, melhora da incapacidade funcional, e um menor impacto na ADM de flexdo e abducéo do
ombro.

Ja Gol et al. (2020), examinar o efeito da massoterapia com e sem bandagem elastica na dor, edema e
incapacidade funcional do ombro ap6s mastectomia radical. Foi realizado um ensaio clinico, onde 90 mulheres
mastectomizadas foram incluidas. Apos os resultados, o presente estudo concluiu a massoterapia com e sem
bandagem elastica teve efeito positivo na intensidade da dor, limitacdo dos movimentos e incapacidade funcional,

porém, nao contribuiu para a diminuicdo do edema.

6. CONSIDERAGOES FINAIS

Através deste estudo de revisdo conclui-se que, a fisioterapia é de suma importancia para a recuperacao
funcional do membro superior, ajudando as mulheres a ter autonomia para a realizagdo das atividades diéarias,
reduzindo dor e edema, e aumentando a autoestima, portanto, iniciar a fisioterapia precocemente é uma 6tima

opcao para obter melhores resultados.
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