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RESUMO

O cancer é o principal problema de saude publica no mundo, e
impressiona por sua incidéncia e prevaléncia. Dentre os tipos de cancer, tém-se os
localizados nas regides de cabecga e pescogo (CCP), que entre as principais causas
estdo a associagao de alcoolismo e tabagismo, responsaveis por mais de 75% dos
casos. Os tratamentos incluem: cirurgia, quimioterapia e radioterapia, sendo que,
trazem reagdes aos pacientes, tais como: disfonia, radiodermatite, xerostomia,
disfagia, disgeusia, mucosite oral, rouquidédo, além da necessidade de utilizagao e
manejo de dispositivos. O objetivo geral da pesquisa € analisar as evidéncias
cientificas sobre prevengao de reagdes e manuseio de dispositivos as pessoas com
cancer de cabega e pescogo. Trata-se uma “Reviséo Integrativa” realizada de julho a
outubro de 2020 em Fortaleza-Ceara. Para tanto, executou-se um levantamento
bibliografico na base de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e na Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), pelos
descritores “Cuidados de enfermagem” e “Neoplasias de cabega e pescogo’,
“‘Enfermagem oncolégica” e “Neoplasias de cabeca e pescog¢o”, com uma amostra
final de 18 artigos. A analise resultou em: seis estudos descritivos como maioria
(33,3%), de abordagem qualitativa utilizada em onze artigos (61,1%), a Revista da
Escola de Enfermagem da USP foi a que teve maior quantidade, com cinco
(27,77%) publicacbes, os anos de 2015, 2016, 2018 e 2020 tiveram o mesmo
numero de publicagdes, trés (16,7%) cada. Apos analise, se deu a construcédo de
trés categorias tematicas, a destacar: 1) Assisténcia de enfermagem as pessoas
com cancer de cabega e pescogo (08 artigos); 2) Reacdes e dispositivos: prevengao
e manejo das complicagbes (07 artigos) e 3) Dificuldades na realizagdo dos
cuidados as pessoas com cancer de cabega e pescogo (04 artigos). Os achados das
categorias apontaram para a necessidade de conhecimento especifico em
oncologia, realizagdo de consultas de enfermagem para o planejamento
individualizado dos cuidados, a falta de informagdes sobre o correto manejo de
dispositivos e a sobrecarga no exercicio do papel de cuidador da pessoa com CCP.
Para tanto, sugere-se estudos futuros que estudem com maior profundidade todos

esses aspectos.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem. Neoplasias de cabega e pescoco.



ABSTRACT

Cancer is the main public health problem in the world, and is impressive
for its incidence and prevalence. Among the types of cancer, there are those located
in the head and neck regions (CCP), which among the main causes are the
association of alcoholism and smoking, responsible for more than 75% of cases.
Treatments include: surgery, chemotherapy and radiotherapy, which bring reactions
to patients, such as: dysphonia, radiodermatitis, xerostomia, dysphagia, dysgeusia,
oral mucositis, hoarseness, in addition to the need to use and manage devices. The
general objective of the research is: to analyze the scientific evidence on prevention
of reactions and handling of devices to people with head and neck cancer. This is an
“Integrative Review” carried out from July to October 2020 in Fortaleza-Ceara. To this
end, a bibliographic survey was carried out in the Latin American and Caribbean
Literature in Health Sciences database (LILACS) and in the Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO), by the descriptors “Nursing care” and “Neoplasms of head
and neck "," Oncological nursing "and" Head and neck neoplasms ", with a final
sample of 18 articles. The analysis resulted in: six descriptive studies as a majority
(33.3%), with a qualitative approach used in eleven articles (61.1%), the Revista da
Escola de Enfermagem da USP was the one with the highest number, with five (27 ,
77%) publications, the years 2015, 2016, 2018 and 2020 had the same number of
publications, three (16.7%) each. After analysis, three thematic categories were
constructed, namely: 1) Nursing care for people with head and neck cancer (08
articles); 2) Reactions and devices: prevention and management of complications (07
articles) and 3) Difficulties in providing care to people with head and neck cancer (04
articles). The findings of the categories pointed to the need for specific knowledge in
oncology, carrying out nursing consultations for individualized care planning, the lack
of information on the correct handling of devices and the overload in the role of
caregiver of the person with CCP. To this end, future studies are suggested that

study all these aspects in greater depth.

Keywords: Nursing care. Head and neck neoplasms.
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1 INTRODUCAO

O cancer € o principal problema de saude publica no mundo, e ja esta
entre as quatro principais causas de morte prematura (antes dos 70 anos de idade)
na maioria dos paises (BRAY et al., 2018).

O Instituto Nacional do Cancer - INCA (2019), aponta que, para o Brasil,
a estimativa é de 625 mil casos novos de cancer em 2020, ja para o estado do
Ceara esta previsto um numero superior a 27 mil casos.

O cancer é de fato uma doenga que impressiona por sua incidéncia e
prevaléncia no Brasil e no mundo todo. Fazendo parte das doengas e agravos nao
transmissiveis (DANTSs), foi responsavel por mais de 218,6 mil mortes em 2017 no
Brasil (INCA, 2020) e mais de 9,5 milhdes de mortes no mundo todo em 2018
(WHO, 2020).

Diante desses achados epidemioldgicos, torna-se necessario entender
um pouco mais sobre esse adoecimento. De acordo com o INCA (2019) o cancer é
definido como um conjunto de doengas em que as células crescem
desordenadamente invadindo os tecidos e 6rgaos, sendo capazes de disseminar-se
para outras regides do corpo. Dentre essas doencgas tém-se os Canceres de Cabeca
e Pescogo (CCP), que se localizam nas regides de labios, lingua, cavidade oral,
glandulas salivares maiores, faringe, cavidade nasal, ouvido médio, seios da face e
laringe. Ressalta-se que as doencas cerebrais e demais areas do Sistema Nervoso
Central - SNC e coluna cervical ndo fazem parte desse grupo (NATIONAL CANCER
INSTITUTE, 2017).

Em relagdo a epidemiologia do CCP, ha uma estimativa de novos casos
em homens e mulheres no triénio de 2020 a 2022 de 73,2 mil, somente no Brasil
(INCA, 2018). Referente ao numero de novos casos previstos no estado do Ceara
para o ano de 2020, é de 3.940 (INCA, 2019).

Embora os canceres de uma maneira geral tenham causas multifatoriais,
ha uma questdo socioeconbémica relevante relacionada ao CCP. Ferreira et al.
(2012, p.1671), em uma pesquisa analitica de dados levantados no municipio de
Sao Paulo, afirmam que “[...]Jexistem diferengas espaciais e socioeconémicas no
perfil epidemiolégico de incidéncia e, principalmente, no de mortalidade por cancer
de boca e orofaringeo|...]", e sobre tais diferencas aponta como hipotese relevante o

acesso ao servigo de saude e o habito do tabagismo e alcoolismo.
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Nesse sentido, o National Cancer Institute (2017) reforca que entre as
principais causas de CCP conhecidas estdo: alcoolismo, tabagismo, infec¢cao por
Papilomavirus Humano - HPV e Virus Epstein—Barr - EBV, consumo de alimentos
em conserva ou salgados, falta de higiene bucal, exposi¢céo a radiagao e exposi¢cao
ocupacional a algumas substancias inalaveis. A prevengcdo deve ser pautada
principalmente pelo conhecimento das suas causas e por mudangas nos habitos
como tabagismo e alcoolismo que juntos sao responsaveis por mais de 75% dos
casos. Além disso, €& importante a realizacdo de exames periddicos,
acompanhamento médico e odontoldgico.

Entre as possibilidades de tratamento para esse tipo de neoplasia, a
WHO (2017) destaca a cirurgia, quimioterapia e radioterapia, podendo ser
associadas mais de uma destas terapéuticas. Ainda no que se refere ao tratamento,
€ importante destacar que este pode favorecer a ocorréncia de complicagdes como:
disfonia, radiodermatite, xerostomia, disfagia, disgeusia, mucosite oral, rouquidao.

Nesse sentido, Santos et al. (2011), afirmam que a associagcdo entre
Radioterapia e Quimioterapia aumenta a incidéncia, severidade e duragdo da
mucosite oral, que € uma das complicagbes mais incObmodas durante o tratamento
para CCP.

A propria condigdo da doenga e seus tratamentos, por vezes, trazem ao
paciente medo, diminuicdo da autonomia, dependéncia de terceiros, fazendo-se
necessario mais conhecimento para enfrentar esses obstaculos que podem ser
temporarios ou permanentes e realizar as agdes de autocuidado (AC) para a
prevencao de complicagdes.

Nesse contexto, destaca-se, para a realizacdo do AC, as acgdes de
enfermagem. Assim, para a efetivacdo de uma assisténcia de enfermagem as
pessoas com CCP, tendo como foco o autocuidado, ressaltam-se os pressupostos
da tedrica Dorothea Orem que, em 1971, lanca a “Teoria do Autocuidado”, trazendo
consigo a filosofia de que o foco da Enfermagem é a promog¢éo do autocuidado pelo
individuo outrora incapacitado de sua realizagdo, sendo dever da Enfermagem
promover essa capacitacao por meio de apoio, orientacdo e instrucao. Para tanto,
essa teoria constitui de trés constructos teodricos imbricados: a Teoria do
Autocuidado, a Teoria do Déficit do Autocuidado e a Teoria dos Sistemas de
Enfermagem.

No que tange a pessoa com CCP, o proprio adoecimento e os
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tratamentos sdo provedores de limitagcbes incapacitantes, ocasionando
necessidades de autocuidado por meio de orientagdbes do enfermeiro para
proporcionar seguranga e empoderamento para o paciente sobre o seu processo de
saude e doencga.

Para o AC abordado por Orem, destaca-se a “Teoria dos Sistemas de
Enfermagem”, que descreve e explica como as pessoas sao ajudadas por meio das
intervengdes de Enfermagem (OREM, 2001).

Diante da importancia desses cuidados e no contexto da “Teoria dos
Sistemas de Enfermagem”, torna-se fundamental utilizar-se de atividades de
Educacéo em Saude (ES) que facilitem o processo de ensino-aprendizagem para as
pessoas com cancer de cabeca e pescogo sobre os cuidados preventivos voltados
as reacdes e manuseio dos dispositivos utilizados por esses pacientes.

Dentre essas atividades de ES, reforca-se a importdncia do uso de
Tecnologias Educativas (TE).

As TE faciltam e aprimoram o processo de comunicacdo entre o
enfermeiro e o paciente. Sobre essas estratégias de ensino-aprendizagem, Moreira,
Nébrega e Silva (2003, p. 185) ressaltam os materiais impressos e afirmam que “o
processo de aquisicdo, aproveitamento e aprofundamento de conhecimentos, de
dominio de habilidades e de tomada de decisdo é facilitado entre outros recursos,
pela utilizacao de material impresso”.

Realizando-se uma busca por TE destinadas ao cuidado a pessoa com
Cancer de Cabega e Pescogo (CCP), encontrou-se manuais e cartilhas como,
“‘Manual de cuidados paliativos em pacientes com cancer” da Unic (2009);
“Orientagdes para pacientes - radioterapia” (INCA, 2018) e “Cartilha de orientagéo
ao paciente em quimioterapia” (Santa Casa BH, 2017), dentre outras publicacées.

Nesses materiais, o conteudo foi abordado de maneira abrangente quanto
aos canceres, sendo que a maior parte das informagdes estavam voltadas aos
profissionais de saude, apresentando uma linguagem mais técnica com
predominéncia de textos e pouco ilustrativa, além de segmentada quanto as fases
de tratamento (radioterapia, quimioterapia, cirurgia ou paliativo), porém, observou-se
pouca abordagem sobre as acgdes de AC.

Ademais, foram encontrados cartilhas voltadas as pessoas com cancer, a
destacar: “Cuide bem do seu paciente” (INCA, 2013), “Guia de nutricdo para

pacientes e cuidadores” (INCA, 2015), “Quimioterapia - orienta¢cdes aos pacientes”
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(INCA, 2013), “Radioterapia - orientagbes aos pacientes” (INCA, 2011), que embora
tenham em seus conteudos uma linguagem mais acessivel e promotora do
autocuidado, acabam sendo muito institucionalizadas, refletindo uma realidade
pratica associada aos seus servigos, o que a torna menos acessivel quando
comparada a realidade dos usuarios do Sistema Unico de Saude espalhados pelo
Brasil.

Durante os dois anos que um dos pesquisadores atuou como estagiario
de enfermagem nos setores de radioterapia e de pesquisa clinica em um centro
especializado para pessoas com cancer em tratamento, pdde-se perceber a
problematica tecida em volta de todos os pacientes, mas em especifico os de
cabecga e pescogo e como foco nas agdes de AC.

Nesse contexto, como pesquisadores e alunos de graduagcdo em
enfermagem, percebe-se que estes pacientes, em sua maioria, tém realidades
socioeconémicas fragilizadas e marginalizadas, pouco apoio familiar, baixa
escolaridade e geralmente buscam os servigos de saude com a doenga em estagios
avancgados e debilitantes, que os tornam dependentes de uma rotina de cuidados,
outrora desconhecido, mas de grande importancia para recuperagcao de fungdes
prejudicadas pelo adoecimento e terapias de tratamento.

A equipe de enfermagem tem um papel importantissimo no manejo
destes pacientes e nessas condi¢gdes de saude, pois atua lado a lado e detém de
conhecimentos e habilidades de modo a promover a reabilitagdo ao autocuidado,
que é tdo necessaria a estas pessoas. A aptiddo ao autocuidado depende de um
processo educativo, e no que tange aos cuidados necessarios aos pacientes com
CCP, ha uma diversidade de novos conhecimentos a ser alcangado quanto ao
manejo de canula de traqueostomia, dieta e manutengcdo de Sonda Nasoenteral -
SNE ou Gastrostomia, o manejo das reacbes as toxicidades provocadas pela
Quimioterapia e Radioterapia.

De acordo com ARAUJO, S.N.M. et al.(2015), o grande resultado
alcancado com a educacdo em saude para prevencao de mucosite, observado em
sua publicagcdo por meio de uma tecnologia educativa, foi as orientagdes voltadas
para o autocuidado, na qual consistiu em cuidados com a higiene oral e com o
controle de infecgéo.

O INCA (2017), salienta a importancia de manter cuidados diarios com a

canula de traqueostomia para evitar aspiracoes, infecgcdes e a funcionalidade do



dispositivo.
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Para tanto, faz-se necessario a constru¢do de uma tecnologia educativa
que contemple as principais orientagdes e cuidados ao paciente com cancer de
cabecga e pescog¢o com foco na promogao ao autocuidado com segurancga.

Diante desse contexto, questiona-se: Quais as evidéncias cientificas
sobre prevencao de reacdes e manuseio de dispositivos as pessoas com cancer de
cabega e pescogo, como a enfermagem promove estes cuidados e quais sédo os
desafios enfrentados durante todo esse percurso?

Acredita-se que uma busca na literatura atual podera facilitar o
entendimento destas questbes. Acredita-se ainda que os pontos abordados na
revisdo proporcionarao maior esclarecimento sobre os cuidados e sua realizagao de
forma segura, minimizarao as reagbes, as complicagcdes e os risco de infecgoes
inerentes a manutencao de dispositivos.

Ademais, o profissional enfermeiro que estara na pratica também podera
beneficiar-se em vista da obtengdo de mais respaldo na pratica do planejamento da
assisténcia de enfermagem com melhor aproveitamento e refletindo diretamente nos
indicadores positivos do seu servigco. Além disso, podera ser um material de fomento
a diversas producgdes académicas nesta linha de pesquisa, visto que a revisao busca
trazer informacdes atuais, reconhecidas e aplicadas na pratica.

Acrescenta-se ainda que a construgdo desse saber podera refletir no
encurtamento do periodo necessario de internacdo hospitalar, diminuicdo da
demanda por servigos de saude, o aumento da durabilidade de dispositivos e,

consequentemente, diminuicdo dos gastos referentes a oferta destes servigos.
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2 OBJETIVO

2.1 Geral

Analisar as evidéncias cientificas sobre prevencdo de reacgdes e

manuseio de dispositivos as pessoas com cancer de cabega e pescoco.

2.2 Especificos

a) Conhecer a assisténcia de enfermagem as pessoas com cancer de cabega e
pescogo;

b) ldentificar as reagdes e os dispositivos para a prevengcdo e manuseio das
complicagoes;

c) Descrever as principais dificuldades na realizagdo dos cuidados as pessoas

com cancer de cabeca e pescogo.
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3 METODOLOGIA

3.1 Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo do tipo “Revisdo Integrativa”. Esse tipo de
pesquisa busca de maneira sistematica realizar uma analise ampla da literatura,
contribuindo para esclarecimento e discussdes sobre os resultados de pesquisas ja
publicados em revistas e demais meios cientificos. Logo, esse método de pesquisa
possibilita aos pesquisadores a sintese do estado do conhecimento de um
determinado assunto, solucionando duvidas existentes e despertando reflexdes para
estudos futuros (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

3.2 Fases do estudo

Nesse contexto, entendendo a finalidade do meétodo de Revisdo
Integrativa, e baseado em Mendes, Silveira e Galvdo (2008) a pesquisa foi
estruturada nos seguintes passos: 1) ldentificacdo do tema e pergunta norteadora;
2) Critérios de Inclusao/ Exclusdo/ Amostragem; 3) Categorizacdo dos estudos; 4)
Avaliagdo dos Estudos Incluidos na Reviséo, 5) Interpretacdo dos resultados e 6)

Apresentacgao da revisao integrativa/ Sintese do conhecimento.

3.2.1 12 Fase: Identificacdo do tema e pergunta norteadora

O processo de formacao da Revisao Integrativa se inicia com a definicao
de um problema e a elaboragdo de uma hipdtese ou questdo de pesquisa que
apresente significancia para a saude e Enfermagem na atualidade.

Assim, uma vez definido o assunto da pesquisa, para questdo norteadora,
estabeleceu-se a seguinte indagacado: Quais as evidéncias cientificas sobre
prevencdo de reagdes e manuseio de dispositivos as pessoas com cancer de

cabega e pescogo?

3.2.2 22 Fase: Critérios de Inclusao/ Exclusdo/ Amostragem

Apo6s a selecdo do tema pelo revisor e a formulacdo da questdo de



18

pesquisa, foi iniciada a pesquisa nas bases de dados para identificacdo dos estudos
que foram incluidos na revisao.

Para tanto, realizou-se um levantamento bibliografico em um unico dia e a
analise ampla da literatura foi efetuada de julho a outubro 2020 no municipio de
Fortaleza-Ceara. As fontes de pesquisa foram: a base de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e a na Biblioteca
Eletronica Scientific Eletronic Library Online (SCIELO).

Logo, de maneira coerente, conforme validagdo das palavras-chave no
portal dos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), para o levantamento das
produgdes cientificas foram utilizados como descritores: “Cuidados de enfermagem”
e “Neoplasias de cabeca e pescogo”, “Enfermagem oncoldgica” e “Neoplasias de
cabeca e pescogo”, cruzados por meio do operador booleano “AND”.

De modo sequencial, utilizou-se como critérios de inclusdo dos estudos
para esta Revisdo Integrativa: trabalhos publicados na integra, gratuitamente e
disponiveis em lingua portuguesa e inglesa. Por outro lado, como critérios de
exclusao teve-se: artigos repetidos nas respectivas bases de dados mencionadas
anteriormente, artigos de revisao integrativa e narrativa, editoriais, estudos de casos,
artigos de reflexdes e as publicagdes que ndo respondiam a questdo da pesquisa.
Para melhor compreensdo da pesquisa, o Fluxograma 1 ilustra a selegdo dos

artigos.

Fluxograma 1 - Selecao dos artigos. Fortaleza - CE, 2020

SELECAO
DOS
ARTIGOS

Selecionado
a base de

SLILACS: 13
-SciELO: 05

Fonte: Elaborada pelos autores, (2020).
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3.2.3 32 Fase: Categorizagao dos Estudos

A busca das publicagdes ocorreu por meio de um instrumento construido
pelos pesquisadores (APENDICE A) que abordou as seguintes variaveis: titulo;
autor; revista/ano; objetivos; métodos e principais evidéncias. Diante disso, foi
possivel organizar e abreviar as informagdées de maneira sucinta, formando um
banco de dados de facil acesso e utilizagao.

O Quadro 1 apresenta os artigos encontrados codificados de forma

numeérica de modo a facilitar a citacao:

Quadro 1 - Artigos selecionados com as codificagdes e com os titulos.
Fortaleza - CE, 2020

CODIGO TITULO
A1 Consulta de enfermagem na radioterapia de cancer de cabeca e
pescoc¢o: analise dentro do conceito custo-utilidade em saude

A2 Assisténcia de enfermagem a clientes com cancer na cabega e no
pescog¢o com énfase nos tumores de cavidade oral do Rio de Janeiro

A3 “Entre uma consulta e outra”: itinerario terapéutico de pessoas com

cancer de cabeca e pescogo
A4 Ser cuidador de familiar com cancer de cabeca e pescogo
As Cuidado a pessoa com ferida oncoldgica: educagao permanente em
enfermagem mediada por tecnologias educacionais
A6 Uso da Calendula officinalis na prevencgao e tratamento de
radiodermatite: ensaio clinico randomizado duplo cego
A7 Nurse navigator: desenvolvimento de um programa para o Brasil
A8 Uso da musica no controle da ansiedade em ambulatério de cabeca e
pescoc¢o: ensaio clinico randomizado
A9 Assisténcia aos portadores de cancer de laringe sob a perspectiva da
integralidade: abordagem do enfermeiro do Inca
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Cancer de cabeca e pescoco: validagao de instrumento para coleta de

A10
dados

A11 Validagao de manual educativo para pacientes com cancer de cabeca e
pescoco submetidos a radioterapia

A12 Caracteristicas nosoldgicas de clientes com cancer em cuidados

paliativos: autorrelato através da consulta de enfermagem
A3 Qualidade de vida, ansiedade e depressao de pacientes com cancer de
cabeca e pescoco: estudo clinico randomizado
Ald Radiodermatite severa e fatores de risco associados em paciente com
cancer de cabeca e pescogo

A15 Assisténcia de enfermagem a pacientes com cancer de cabega e
pescogo submetidos a radioterapia

A16 Mucosite em pacientes portadores de cancer de cabecga e pescogo

submetidos a radioquimioterapia
pom Interdisciplinaridade e integralidade: a abordagem do assistente social
e do enfermeiro no Inca
A18 Estratégias de enfrentamento de enfermeiros no cuidado aos pacientes

com neoplasias de cabeca e pescoco

Fonte: Elaborada pelos autores, (2020).

O Quadro 2 apresenta de forma clara a divisédo das categorias tematicas e

quais artigos pertencem.

Quadro 2 — Categorias tematicas evidenciadas nas publica¢cées. Fortaleza - CE,

2020

CATEGORIATEMATICAS ARTIGOS
SELECIONADOS NA
REVISAO

Assisténcia de enfermagem as pessoas com cancer de Artigo 10

Artigo 1
Artigo 2
Artigo 7
Categoria 1: Artigo 9
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cabeca e pescogo Artigo 13
Artigo 14*
Artigo 17
Artigo 6
Artigo 8
Artigo 11
Categoria 2: Artigo 12
Reacdes e dispositivos: Prevengao e manuseio das Artigo 14
complicacoes Artigo 15
Artigo 16
Artigo A3
Artigo A4
Categoria 3: Artigo A5
Dificuldades na realizagao dos cuidados as pessoas com Artigo A18
cancer de cabeca e pescoco

*Artigo em comum em duas categorias tematicas.
Fonte: Elaborado pelos autores. (2020).

3.2.4 42 Fase: Avaliagéo dos Estudos Incluidos na Revisdo

Esta fase é equivalente a analise dos dados em uma pesquisa tradicional,
na qual ha o emprego de ferramentas apropriadas.

Considera-se as evidéncias dos estudos em seis niveis (POLIT; BECK,
2011), destaca-se: Nivel | - estudos relacionados com a metanalise de multiplos
estudos controlados; Nivel Il - estudos experimentais individuais; Nivel lll - estudos
quase-experimentais, como ensaio clinico ndo randomizado, grupo unico pré e pos
teste, além de séries temporais ou caso-controle; Nivel IV - estudos nao
experimentais, como pesquisa descritiva, correlacional e comparativa, com
abordagem qualitativa e estudos de caso; Nivel V - dados de avaliagdo de
programas e obtidos de forma sistematica; Nivel VI - opinides de especialistas,

relatos de experiéncia, consensos, regulamentos e legislagdes.

3.2.5 5% Fase: Interpretacao dos resultados

Esta etapa, segundo Mendes, Silveira e Galvao (2008), corresponde a
fase de discussdo dos principais resultados na Revisdo Integrativa. Logo, os
revisores fundamentados nos resultados da avaliagcao critica dos estudos incluidos

foram comparados, interpretados e debatidos no desenvolvimento do estudo.
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3.2.6 62 Fase: Apresentagéao da reviséo integrativa/ Sintese do conhecimento

A sexta etapa consiste na elaboragao do documento que deve contemplar
a descricdo das etapas percorridas pelo revisor e o0s principais resultados
evidenciados da analise dos artigos incluidos. Portanto, para melhor discutir o
enfoque dos trabalhos analisados, foram construidas e discutidas categorias a fim

de facilitar a compreensao e a sintese do conhecimento.

3.3 Aspectos éticos

Este estudo ndo envolveu seres humanos, ndo sendo submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP), no entanto a pesquisa seguiu as normas da
resolucao 466/12 (BRASIL, 2012) e foi respeitada a propriedade intelectual dos
autores dos artigos que constituiram a amostra, nomeadamente, na citagao rigorosa

dos seus trabalhos.
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A classificagdo quanto aos delineamentos metodoldgicos utilizados dos
dezoito artigos selecionados, da-se da seguinte forma: seis sdo estudos descritivos
(33,3%), trés (13,7%) sao Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, dois
(11,1%) séao Coortes, Metodolégicos e Documentais e um (5,5%) é Pesquisa
Convergente Assistencial (PCA) e Transversal.

Em relacdo a abordagem metodoldgica, 11 (61,1%) utilizaram em uma
parte de seus delineamentos 0 método qualitativo, o que significa que as questdes
levantadas nas problematicas investigadas foram respondidas com base nos dados
coletados, cruzados com a literatura e com a percepgao dos autores e conhecimento
dos autores. Enquanto que sete (38,9%) utilizaram-se de abordagens quantitativas,
com analise epidemiolégica e avaliagado antes e apds uma intervencdo. Ressalta-se
que das 18 publicagdes, quatro (22,22%) precisaram de ambas as abordagens para
alcangarem seus objetivos e por isso sao quali-quantitativos.

Quanto aos periédicos dos artigos deste estudo, a Revista da Escola de
Enfermagem da USP foi a que teve maior quantidade, com cinco (27,77%)
publicacdes, trés sdo da Revista de pesquisa: Cuidado é Fundamental Online
(16,66%), dois artigos (11,11%) foram publicados no Journal of Research
Fundamental Care Online e outros dois (11,11%) na Revista Latino-Americana de
Enfermagem.

Os demais artigos sdo de publicagbes das seguintes revistas: Revista
Brasileira de Cancerologia, Revista Enfermagem UERJ, Revista Brasileira em
Promocdo da Saude, Revista Gaucha de Enfermagem, Revista Brasileira de
enfermagem e Revista Texto e Contexto Enfermagem, totalizando seis publicagdes
(33,33%), sendo uma publicagéo por periédico.

Os anos de publicagao dos artigos selecionados perpassam o periodo de
2011 a 2020, sendo que nenhuma publicagao relevante a tematica ocorreu no ano
de 2013. Os anos de 2015, 2016, 2018 e 2020 tiveram o mesmo numero de
publicagdes, trés (16,7%) em cada um dos anos, em 2014 e 2018 houveram duas
(11,1%) publicagdes em cada, ja nos anos de 2011, 2012, 2017 e 2019 houve
apenas uma (5,5%) publicagéo de artigo por ano dos selecionados.

O pais de publicagdo de todos os 18 artigos foi Brasil, destes, apenas
uma publicagdo foi em lingua inglesa (5,55%), os demais 17 (94,45%) tiveram o

Portugués como lingua principal de publicagao.
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Ao sintetizar as principais evidéncias, pdde-se perceber o direcionamento
as trés grandes categorias tematicas criadas pelos autores, a destacar: “Assisténcia
de enfermagem as pessoas com cancer de cabega e pescogo”; “Reagdes e
dispositivos: prevencdo e manejo das complicagdes” e “Dificuldades na realizagcao
dos cuidados as pessoas com cancer de cabeca e pescogo’.

Fazem parte da primeira categoria, oito artigos (44,44%) que descrevem o
papel do enfermeiro na qualidade de vida, direcionamento durante as diferentes
modalidades terapéuticas, mediante coleta de dados estruturada, orientagdes claras
e pautadas na cientificidade, educagdo em saude e treinamentos promovendo o
autogerenciamento, e ainda realizagdo de procedimentos.

Outros sete (38,88%) tinham conteudos voltados para a segunda
categoria tematica, versando sobre a identificacdo das principais reagbes e o0s
dispositivos necessarios, como sondas para alimentagao e ostomias, associando-os
a cada modalidade terapéutica, seja radioterapia, quimioterapia, cirurgia ou a
concomitancia delas, relacionando com os achados na literatura e manejos
adequados.

Por ultimo, quatro artigos (22,22%) eram voltados para a terceira
categoria, na qual foram encontradas dificuldades no acesso aos servigos de saude
e seus mecanismos, demora no estabelecimento do diagndstico, falta de formagao
adequada de enfermeiros, o estranhamento dos profissionais na rotina de
atendimentos aos pacientes, barreiras na realizagdo dos cuidados necessarios, isso
associado ainda as realidades permeadas por conflitos familiares, problemas sociais
e dependéncia quimica e diversos conflitos no desempenho do papel de cuidador.

Quanto ao nivel de evidéncia das publicacbes, destacou-se o nivel IV, o
qual consiste em estudos nao experimentais, como pesquisa descritiva, correlacional

e comparativa, com abordagem qualitativa e estudos de caso.
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5 DISCUSSAO

Tendo em vista a melhoria da discussdo proposta sobre os artigos,
optou-se pela divisdo em trés grandes categorias tematicas criadas pelos autores: 1)
Assisténcia de enfermagem as pessoas com cancer de cabega e pescogo, 2)
Reacgdes e dispositivos: prevengao e manejo das complicagdes e 3) Dificuldades na

realizagao dos cuidados as pessoas com cancer de cabecga e pescoco.

5.1 Assisténcia de enfermagem as pessoas com cancer de cabega e pescogo

Sete artigos (38,88%) compuseram essa categoria tematica, trazendo em
suas contribuicdes informacbées epidemiolégicas respaldadas na literatura,
conseguidas através da aplicagéo de diferentes metodologias de pesquisa (Artigos:
A1, A2, A7, A9, A10, A13 e A17). Ressalta-se que o Artigo 14 também foi discutido
nessa categoria tematica, pois este abordou um cuidado de enfermagem como o
uso de hidratante a base de Caléndula officinalis e sulfadiazina de prata 1% para
prevencao e tratamento de radiodermite.

Martins et al. (2018) afirma que, o enfermeiro, através do conhecimento
técnico cientifico em oncologia, associado ao relacionamento interpessoal e
capacidade de avaliar as tecnologias em saude é possivel gerenciar os eventos
adversos e melhorar a qualidade de vida.

Enquanto que Raimundo et al. (2014) reforca a nocdo de que para a
manutengado da qualidade de vida, € necessario haver um rigido monitoramento dos
efeitos adversos dos tratamentos oncoldgicos e isso pode ser feito por enfermeiros
treinados em oncologia.

A navegacdo em oncologia é necessaria visto a demanda de pacientes
que, apos o diagndstico ficam perdidos quanto aos proximos passos a serem dados,
e o enfermeiro é tido como o profissional capaz de prestar um cuidado centrado no
paciente e aliar isso ao efetivo gerenciamento da assisténcia em todas as fases
(PAUTASSO et al., 2020).

Santos et al. (2015) traz a luz as diversas atividades desempenhadas pela
enfermagem durante a prestacdo de cuidados aos pacientes submetidos a

tratamentos para CCP, tais como realizacdo de curativos e higiene oral, limpeza de
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traqueostomia, aspiracdo endotraqueal e de orofaringe, remog¢ao de suturas, assim
como educagado em saude para o autocuidado.

Além desses cuidados, Cardozo et al. (2020) aponta em sua publicagao
que a Consulta de Enfermagem (CE) foi fator importante para minimizar e manejar a
severidade da radiodermatite, assim como o uso de hidratante a base de Caléndula
officinalis e sulfadiazina de prata 1% para prevencao e tratamento de radiodermite.

A CE em nivel ambulatorial € uma estratégia eficaz que facilita a coleta de
dados, favorece aproximagdo e ajuda no estabelecimento de conhecimento e
atendimento as demandas individuais, além de educar pacientes e familiares
(RODRIGUES et al., 2018).

Para Hortense et al. (2020), a realizacdo de educacao em saude deve
estar associada ao saber cientifico para que haja a abordagem integral dos
pacientes com cancer.

A interdisciplinaridade € destacada como importante ferramenta a ser
utilizada na prestagdo do cuidado a pessoa com CCP, pois € possivel a
complementacdo dos conhecimentos para melhoria na qualidade e satisfagao
(ALCANTARA et al., 2014).

Pode-se constatar que para a prestacdo de uma assisténcia de
enfermagem adequada as pessoas com Cancer de Cabega e Pescoco (CCP)
durante as modalidades de tratamento oncoldgico, é imprescindivel ao enfermeiro:
conhecimento especifico em oncologia, realizacdo de consultas de enfermagem
para o planejamento individualizado dos cuidados, monitoramento das reagdes,
desenvolvimento de habilidades interpessoais, interdisciplinaridade, uso consciente
de tecnologias educativas a luz da ciéncia, conhecimento para realizagdo de

procedimentos e orientagdes para cuidados no ambito domiciliar.

5.2 Reagoes e dispositivos: Prevengao e manejo das complicagoes

Compondo esta categoria tematica encontram-se outros sete artigos
(38,88%) dos selecionados para esta revisdo (Artigos: A6, A8, A11, A12, A14, A15 e
A16), os quais utilizaram em maioria (85,71%) metodologias quantitativas.

Schneider, Danski e Vayego (2015), através de um ensaio clinico
randomizado duplo cego comprovaram a eficacia no uso de Caléndula officinalis na

formulacéo de 6leo de caléndula 4%, vitamina A 1% e vaselina liquida Q.S.P., para
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prevenir e tratar radiodermatite durante a radioterapia, sendo a radiodermatite
desenvolvida apds a segunda semana de tratamento.

Utilizando-se de ensaio clinico randomizado, Firmeza et al. (2017)
conseguiu alcangar resultados que mostraram eficacia do uso da musica na redugao
da ansiedade dos pacientes com CCP, através da avaliacdo da pressao arterial,
pulso e frequéncia respiratéria.

Cruz et al. (2016) reforga que a higiene oral, assim como sua adequada
realizacao utilizando os instrumentos necessarios tem altos niveis de evidéncia para
a prevencgao de mucosite bucal nos pacientes com CCP submetidos a radioterapia.
Vale ressaltar ainda que a falta de protocolos padronizados prejudicou a construgéo
das orientagdes para prevengao de mucosite bucal.

Dor fisica, disfagia, odinofagia, rouquiddo, dislalia, disturbios de
autoimagem e odor sao algumas das situagdes vivenciadas por pessoas com CCP
que revelam a extensdo do sofrimento. H& também a evidéncia de que o
autocuidado pode ser realizado, porém a dependéncia por terceiros torna-se maior
com o processo de evolugao da doenga (LUCA; SANTOS; BERARDINELLI, 2012).

Ja Cardozo et al. (2020) traz que a ocorréncia de graus severos de
radiodermatite esta associada ao tipo de aparelho, técnica utilizada, comorbidades
como DM e HAS e tabagismo. A consulta de enfermagem foi fator importante para
minimizar e manejar a severidade da radiodermatite, assim como o uso de
hidratante a base de Caléndula officinalis e sulfadiazina de prata 1% para prevengao
e tratamento.

O desconforto oral noturno, disfagia, odinofagia, disfasia, infecgdes,
caries, disgeusia, mucosa seca, eritematosa e dolorosa, halitose, anorexia,
caquexia, desidratagdo e depressado estdo associadas ao desenvolvimento de
xerostomia e mucosite durante radioterapia, sendo de grande importancia a
realizacdo de consultas de enfermagem para orientagdo adequada para prevengao
dessas reacdes (PRIMO et al., 2016).

Os mesmos autores trouxeram alguns cuidados necessarios, os quais
destacam-se: uso de goma de mascar para estimular a salivagdo, agua com
algumas gotas de lim&o, lubrificante labial quatro vezes por dia, saliva artificial, laser
de baixa poténcia, promoc¢ao da higiene bucal, examinar a cavidade oral, detec¢ao
de candidiase, evitar alimentos duros e secos e reforco na ingesta de liquidos
inclusive antes de dormir (PRIMO et al., 2016).
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Para tanto, cabe destacar que as principais complicagcdes dos tratamentos
de radioquimioterapia estdo: mucosite, perda do paladar, odinofagia, disfagia,
xerostomia e falta de apetite. O uso de sonda nasoenteral e necessidade de
hospitalizagdo estdo associadas as complicagbes. Os graus mais severos de
mucosite estao relacionados a DM (SANTOS et al., 2011).

Outros estudos apontaram que as reagbes mais comuns Sao:
radiodermatite, mucosite oral, xerostomia, ansiedade, dor, disfagia, odinofagia,
rouquidao, dislalia, disturbios de autoimagem, infecgdo, odor, anorexia, caquexia,
desidratacéo e depressao (PRIMO et al., 2016; SANTOS et al., 2011). Para prevenir
e manejar as reagdes € necessario acompanhamento pelo enfermeiro durante as
consultas de enfermagem que devem abranger orientagdes especificas voltadas
para higiene oral, alimentagcdo adequada, estimulos de salivagdo, hidratacdo da
pele, uso de Calendula officinalis e sulfadiazina de prata 1% (SANTOS et al., 2011).

Nos artigos citados nesta categoria, as reacgdes tiveram seus cuidados
para prevencao e tratamento contemplados de forma satisfatoria, porém, no que
tange aos dispositivos utilizados e seu correto manejo houve omissdo de
informacgdes. Isso revela uma lacuna na prestacdo de cuidado e necessidade de

realizacao de trabalhos futuros com essa tematica.

5.3 Dificuldades na realizagao dos cuidados as pessoas com cancer de cabega

e pescogo

Esta categoria tematica mostrou-se menor em numero de artigos, sendo
presente em quatro publicagdes (22,22%) da amostra (Artigos: A3, A4, A5 e A18),
porém, de igual relevancia nesta revisdo. Todos os artigos desta categoria
utilizaram-se de uma abordagem metodoldgica qualitativa, por meio da qual péde-se
avaliar a subjetividade e singularidade dos sujeitos através de suas experiéncias
unicas.

Debus et al. (2018), durante realizacdo de entrevista aberta, colheu
relatos que mostraram a demora de acesso e diagndstico nos servigos publicos, o
que acarreta na postergagao do diagnostico e a necessidade de recorrer ao servigo
privado, utilizagdo de meios alternativos como solugdes caseiras para controle dos
sintomas e a evidéncia de falta de padronizagao de fluxo que norteie a pessoa com
CCP.
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Relagdes familiares conflituosas, ansiedade, medo, angustia e sobrecarga
marcam as vivéncias experimentadas pelos cuidadores de pessoas com CCP.
Estratégias de apoio ao cuidador tais como a religiosidade, troca de experiéncias na
sala de espera e acolhimento institucional sdo fundamentais (HONORIO et al.,
2015).

Ha falta de formacao especifica para atuagcao do enfermeiro quanto aos
cuidados da pessoa com ferida oncoldgica. O pouco uso de recursos tecnoldgicos
para auxiliar na educacao e necessidade de realizacdo de educacdo permanente
com os profissionais, demonstram-se como os maiores desafios (VICENTE et al.,
2019).

Sob a odtica de Santos et al. (2016), o enfrentamento dos enfermeiros
durante a prestacdo de cuidados as pessoas com CCP e os desafios relacionados
ao estranhamento decorrente da alteragdo de imagem ocorrida apds submisséo a
mutilacdo. Estratégias de enfrentamento durante o cuidado humanizado, crenga de
cura pela mutilacédo, estudo, dever profissional, modelo de luta pelo viver, trabalho
em equipe, afetividade e efetividade do cuidado e pertencimento a grupos sociais
sao reforgadas, mas mostram-se desafiadoras.

As evidéncias mostraram as dificuldades vivenciadas pela demora no
diagndstico da doenga, a vivéncia de ansiedade, medo, angustia e sobrecarga no
exercicio do papel de cuidador da pessoa com CCP, a falta de formacao especifica
da enfermagem e a resisténcia no uso de tecnologias educativas associadas aos

desafios de enfrentamento frente a pessoa com CCP.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

A partir da realizacdo desta Revisdo Integrativa, péde-se perceber a
importancia da enfermagem na prestacao do cuidado a pessoa com Cancer de
Cabeca e Pescocgo (CCP) submetida a diversas modalidades terapéuticas.

A consulta de enfermagem é uma estratégia pela qual é possivel o
levantamento de dados, planejamento dos cuidados e acompanhamento das
reacdes. Metodologias educativas baseadas em evidéncias cientificas sao
encorajadas devido sua eficacia na transmissdo de novos conhecimentos. Nesse
contexto, a primeira categoria tematica reforgou sobre a necessidade do enfermeiro
empoderar-se do conhecimento, tecnologias e instrumentos de enfermagem para a
prestacdo do pleno cuidado as pessoas com CCP para realizarem os seguintes
cuidados: realizacdo de curativos e higiene oral, limpeza de traqueostomia,
aspiragcado endotraqueal e de orofaringe, remogao de suturas, assim como educagao
em saude para o autocuidado, bem como o uso de hidratante a base de Caléndula
officinalis e sulfadiazina de prata 1% para prevencao e tratamento de radiodermite.

Na segunda categoria, observou-se que a falta de protocolos
padronizados na literatura que contemplem os cuidados no manejo de reagdes tais
como a mucosite, mas traz alternativas simples e inovadoras como utilizagado de
musica para reducdo de niveis de ansiedade e a sobreposicao de eficacia da
Calendula officinalis em detrimento de meios convencionais para prevengao e
manejo de radiodermatite.

A terceira categoria trouxe um importante angulo de visdo quanto aos
desafios aos pacientes, familiares e profissionais, os quais sao ressaltados durante
todo o percurso, desde o diagndstico, transpassados as modalidades terapéuticas
até os cuidados paliativos, sendo necessario o enfrentamento através da obtencao
do conhecimento.

Tem-se como limitagcdo dessa pesquisa o0 numero reduzido de
publicagdes, bem como a abrangéncia dos idiomas como espanhol e francés para

fundamentar e embasar mais a discusséao.
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Por meio desse trabalho foi possivel identificar lacunas quanto a
orientagdes sobre o correto manejo de dispositivos utilizados pelos pacientes e a
falta de protocolos padronizados para o manejo de mucosite, sendo estes temas

sugestdes para mais publicagdes.
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