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RESUMO

Objectivo: Determinar a efetividade das intervencdes de enfermagem baseadas no exercicio na reducdo da
fadiga associada a doenca oncoldgica. Métodos: Realizada uma scoping review, recorrendo as bases de dados
PubMed, CINHAL complete, BVS, Scielo & ao motor de busca google académico. Os estudos eram incluidos se
fossem publicados nos dltimos 10 anos, em portugués, inglés ou espanhol e que se referissem a intervences
baseadas no exercicio, com impacto na fadiga associada & doenga oncoldgica, implementadas exclusivamente
por enfermeiros. O corpus ficou constituido por 11 artigos. Resultados: Os resultados obtidos sugerem que o
exercicio, durante ou ap0s os tratamentos oncoldgicos, pode reduzir os efeitos da fadiga na pessoa com diferen-
tes diagnasticos de cancro. Os vérios programas de exercicio testados incluem o treino aerdbio, de resisténcia
g/ou estiramento muscular, que diferem na sua duracdo, frequéncia, intensidade e grau de supervisao.
Conclusdes: Os enfermeiros podem desenvolver a sua pratica na educacdo da pessoa com doenca oncoldgica
para 0s benéficos do exercicio no controlo da fadiga, mas podem ainda desenvolver e supervisionar programas
baseados no exercicio, integrados numa equipa multidisciplinar, de forma a obterem os melhores resultados pos-
siveis para esta populagdo especifica.

Palavras-chave: fadiga; cancro; exercicio; reabilitacdo

ABSTRACT
Controlling fatigue associated with cancer disease through exercise programs: a scoping
review. Objective: To determine the effectiveness of exercise-based nursing interventions in reducing fatigue
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associated with cancer. Methods: A scoping review was carried out, using the PubMed, CINHAL complete, BVS,
Scielo databases and the academic google search engine. Studies were included if they were published in the last
10 years, in Portuguese, English or Spanish, and if they referred to exercise-based interventions, with an impact
on fatigue associated with cancer, implemented exclusively by nurses. The corpus consisted of 11 articles.
Results: The results obtained suggest that exercise, during or after cancer treatments, can reduce the effects of
fatigue in people with different cancer diagnoses. The various exercise programs tested include aerobic, resist-
ance and/or muscle stretch training, which differ in their duration, frequency, intensity and degree of supervision.
Conclusions: Nurses can develop their practice in educating people with cancer about the benefits of exercise
in controlling fatigue, but they can also develop and supervise exercise-based programs, as part of a multidisci-
plinary team, in order to obtain the best possible results. for this specific population.
Keywords: fatigue; cancer; exercise; rehabilitation

INTRODUGAO

Um diagnastico de cancro pode tornar-se um momento de aprendizagem, uma vez que a pessoa esta mais
disponivel para mudar o seu comportamento. Porém, as pessoas tendem a tornar-se menos ativas durante o tra-
tamento da doenga oncoldgica, podendo até ficar mesmo inativas. Os profissionais de satide possuem entdo uma
oportunidade para intervir nesta fase em que a pessoa esta mais recetiva a aprendizagem, e proceder a uma ava-
liagdo das suas necessidades, disponibilizar suporte motivacional e uma multiplicidade de exercicios, respeitan-
do as suas preferéncias e necessidades. Desta forma, é fornecido um suporte para que as mudangas permanegam
a longo prazo, mesmo para as pessoas que estejam na fase de tratamento ativo ou com doenga oncoldgica avan-
cada (Foster et al., 2019).

A medida que o nimero de casos de cancro aumenta, também se assiste a um incremento da fadiga asso-
ciada a doenca oncoldgica. Desta forma, 0s enfermeiros e as associagdes profissionais de enfermagem tém a
possibilidade de defender politicas de satide para a sua comunidade. Os enfermeiros estdo associados aos avan-
¢os ocorridos na educacdo para a sadde das comunidades e a promogdo das mudancas ocorridas nas politicas
de salde, sendo estas intervences de enfermagem reconhecidas como imprescindiveis para melhorar a satide
das populacdes (Djalilova et al., 2019).

Apesar dos avangos ocorridos no tratamento do cancro, ainda sdo observadas morbilidades significativas
relacionadas com o mesmo. A fadiga associada ao cancro (FAC) pode ser uma consequéncia da doenga oncolo-
gica, bem como dos efeitos secundarios resultantes do tratamento (Scott & Posmontier, 2017). E considerada um
problema importante de satide piblica (Djalilova et al., 2019), sendo o efeito adverso mais frequente nos doentes
oncoldgicos, afetando-os em cerca de 75% a 100% dos casos, durante ou ap6s o diagndstico de cancro, e pode
persistir frequentemente durante meses ou anos (National Cancer Institute, 2021). A FAC é definida pelo National
Comprehensive Gancer Network (2021), como uma sensagdo angustiante, persistente e subjetiva de cansago ou
exaustdo fisica, emocional e/ou cognitiva, relacionada ao cancro ou ao seu tratamento, que ndo é proporcional a
atividade recente e interfere no funcionamento normal da pessoa. Os sobreviventes referem complicagoes rela-
cionadas a fadiga, quer de ordem fisica, quer psicossocial, que podem reduzir a qualidade de vida associada a
salde (Scott & Posmontier, 2017).

A adogdo de um estilo de vida onde se inclua o exercicio, acarreta muitos beneficios para a sadde e 0 mesmo
acontece na pessoa com doenga oncoldgica. Os resultados de vérios estudos demonstram que as intervencdes
baseadas no exercicio, durante ou apds os tratamentos da doenga oncoldgica, além de melhorar o bem-gstar fisi-
¢0, podem ajudar na gestdo dos efeitos adversos associados aos tratamentos, onde se inclui a FAC, e impactar
significativamente a qualidade de vida das pessoas com diferentes diagndsticos de cancro (Scott & Posmontier,
2017;Segal et al., 2017).

0 exercicio fisico é considerado seguro, quer durante o tratamento ativo, quer ap6s o término do mesmo e
deve fazer parte do continuum de tratamento de todos os individuos com cancro (Foster et al., 2019; Segal et al.,
2017). Diversas organizagdes internacionais publicaram recomendaces para 0 exercicio para pessoas com
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doenca oncoldgica ou sobreviventes de cancro, como por exemplo a American Cancer Society, 0 American
College of Sports Medicine (ACSM), o Exercise and Sports Science Australia, o Cancer Care Ontario e a Clinical
Oncology Society of Austrélia. De acordo com peritos da ACSM, existe evidéncia cientifica suficiente para sus-
tentar a eficdcia de esquemas especificos de treino fisico, de forma a gerir 0s resultados em satde associados ao
cancro, onde se inclui a FAC, a qualidade de vida, o funcionamento fisico, a ansiedade e 0s sintomas depressivos
(Campbell et al., 2019).

A evidéncia cientifica sustenta uma abordagem vigorosa multifacetada (85% a 95% da frequéncia cardiaca
maxima) e/ou de intensidade leve (50% a 70% da frequéncia cardiaca méxima) no que se refere a atividade aero-
bia, treino de resisténcia, treino de relaxamento e massagem, por forma a reduzir a fadiga em doentes oncoldgicos
(McGowan, 2016). Assim, pode permitir-se que a pessoa determine o tipo de exercicio que prefere implementar
para o treino aerdbio e de resisténcia, pois os beneficios sdo semelhantes (Segal et al., 2017).

OBJETIVOS DO ESTUDO
0 propésito desta Scoping Review é determinar em que medida as intervengdes de enfermagem baseadas no
exercicio fisico, podem controlar a fadiga associada a doenca oncoldgica.

METODOLOGIA

Nesta Scoping Review foram considerados os estudos que incluissem enfermeiros com especialidade em
oncologia ou em reabilitagdo ou que, independentemente da sua especializacdo, prestassem cuidados de enfer-
magem baseados em evidéncia, com intervencoes especificas fundamentadas em programas de exercicio fisico
com o intuito de reduzir os sintomas de FAC. Seguimos as diretrizes do Joanna Briggs Institute Reviewer's
Manual, de forma a identificar, selecionar e avaliar criteriosamente a literatura relevante. A estratégia de pesquisa
assentou em trés etapas, com o intuito de identificar os estudos primdrios e revisoes publicados e ndo publica-
dos. Inicialmente, foi realizada uma pesquisa nas bases de dados PubMed e CINHAL, seguida de uma analise
das palavras usadas no titulo e resumo, e dos termos indexados utilizados para descrever o0s artigos encontrados.
A posteriori foi realizada uma sequnda andlise, recorrendo s palavras-chave e termos indexados encontrados,
em todas as bases de dados previamente selecionadas. Por Gltimo, a partir da lista de referéncias dos artigos
incluidos nesta revisdo, pesquisdmos estudos adicionais.

Os artigos publicados em inglés, espanhol ou portugués foram considerados para inclusdo. O periodo sele-
cionado para pesquisa foi desde janeiro de 2009 até dezembro de 2019, uma vez que os artigos publicados por
enfermeiros no que respeita a intervencdes baseadas no exercicio fisico para controlo da fadiga associada a doen-
ca oncoldgica sdo escassos. As bases de dados selecionadas foram: PubMed (US National Library of Medicine
National Institutes of Health), CINAHL Complete (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature),
SciELO (Scientific Electronic Library Online) e BVS (biblioteca virtual em sadde). A pesquisa por literature cin-
zenta (grey literature) incluiu 0 motor de busca Google Scholar.

Esta revisdo incluiu diferentes tipos de estudos, nomeadamente meta-analises, revisoes integrativas ou sis-
tematicas, ensaios clinicos randomizados (ECR), observacionais, entre outros. Os dados incluidos nos artigos e
necessarios para analise, foram retirados por dois revisores distintos, com recurso a uma ferramenta adaptada
para extracdo de dados do JBI (JBI Manual for Evidence Synthesis, 2019). Os dados colhidos dos estudos
incluem informag@es estandardizadas (autor, ano da publicagdo, pais), desenho do estudo, detalhes sobre as
intervencdes de enfermagem (contexto), duracdo da intervencdo, populagdo-alvo, tamanho da amostra e 0s prin-
cipais resultados.

Os resultados desta revisao sdo apresentados sob a forma de tabelas. Estes sdo acompanhados de um texto
sumario narrativo, que pretende descrever em que medida os resultados estdo relacionados com o0s objetivos e
a questdo norteadora da scoping review. A avaliacdo da qualidade e do risco de viés dos estudos incluidos ndo
foi realizada, uma vez que o objetivo desta revisdo ndo é obter respostas para uma pergunta especifica, mas for-
necer uma visdo geral da evidéncia cientifica existente sobre as diversas intervengdes de enfermagem baseadas
no exercicio fisico para controlo da FAC.
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RESULTADOS

Através da estratégia de pesquisa realizada nas bases de dados selecionadas, obtivemos um total de 557
estudos. Para além destes, foram identificados mais 19 artigos, conseguidos através de outras fontes. Apds se
terem eliminado os documentos em duplicado, 0s titulos e resumos de 565 artigos foram estudados e desses,
177 foram considerados para uma andlise detalhada do texto integral. Um total de 166 estudos com texto integral
foram excluidos, uma vez que ndo cumpriam os critérios de inclusdo, resultando num total de 11 artigos incluidos
para revisao. De seguida, é apresentado um fluxograma detalhado com o numero de estudos incluidos em cada
uma das etapas (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma referente a sele¢do dos estudos e ao processo de inclusao

database Additional records identified through
other sources
n=19)

ds after duplicates removed

(n=11

Records screened Records excluded
(n = 565) (n =388)

Full 4ext articles assessed Full4ext articles excluded
for ehigibility | — with reasons

(n=177) (n=166)

A4

Studies included in
qualitative svnthesis

m=1h

From: Moher D, Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG, The PRISMA Group (2009).
Preferred Reporting /tems for Systematic Reviews and Meta-4nalyses: The PRISMA
Statement. PLoS Med 6(7): €1000097. doi:10.1371/journal.pmed1000097

Os resultados obtidos nos diferentes estudos sugerem que as intervengdes de enfermagem baseadas no
exercicio fisico, durante ou apds o término dos tratamentos oncoldgicos, podem ter um impacto significativo no
controlo da fadiga em individuos com diferentes diagndsticos de cancro.

Esta revisdo apresenta intervengdes fundamentadas no exercicio com o principal intuito de reduzir a FAC.
Contudo, verifica-se que estas intervencdes também podem ter um impacto positivo noutros sintomas ou desa-
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fios, analisados de forma adicional, como nas perturbaces do sono, na dor, depressao, dispneia, dependéncia
para as atividades de vida didria (AVD), aptiddo para o exercicio e autoeficdcia, e na qualidade de vida (QV).

Os artigos incluidos nesta revisao foram publicados entre os anos de 2011 e 2018, e foram desenvolvidos
maioritariamente nos Estados Unidos da América (n=6). Os restantes estudos foram conduzidos na Coldmbia,
Coreia do Sul, Dinamarca, Reino Unido e em Taiwan. Nesta revisdo foram incluidos artigos com diferentes dese-
nhos de estudo: ECR (n=2), experimental (n=1), pré-teste/pos-teste (n=2), revisdo integrativa ou sistemdtica
(n=4), meta-andlise (n=1) e descritivo transversal (n=1).

A maioria dos estudos ndo especifica a localizagdo tumoral, ou referem-se a diferentes tipos de cancro (n=8).
Porém, verifica-se que dois artigos referem-se apenas a mulheres com o diagndstico de cancro de mama,
enquanto que outros estudos compreendem este diagndstico, entre outros tipos de cancro (n=4). Apenas um arti-
go foi desenvolvido em individuos com tumores de cabeca e pescogo.

Todos os estudos incluidos nesta revisdo foram conduzidos em adultos com doenga oncoldgica em diferen-
tes momentos da sua trajetdria de tratamento. A maioria das intervencdes de enfermagem baseadas no exercicio
foram implementadas na fase de tratamento ativo de quimio e/ou radioterapia ou transplante medular (n=5), ou
na fase de sobrevivéncia (n=5). Apenas um estudo se refere a pessoas com doenca oncoldgica em fase paliativa.
Os restantes artigos ndo especificam em que fase do tratamento do cancro, as intervengdes foram executadas
(n=3).

As intervengGes baseadas no exercicio fisico e implementadas por enfermeiros, com o intuito de controlar a
FAC, foram analisadas em diferentes estudos. Adamsen et al. (2012),desenvolveram um programa de exercicio
multimodal supervisionado (“The Body & Cancer Trial”), que compreendia um treino cardiovascular de alta inten-
sidade e de exercicios de alta resisténcia, acoplado com técnicas de relaxamento, treino de consciéncia corporal
e massagem. Apuraram que a fadiga reduziu significativamente no grupo de intervengdo, apesar da heterogenei-
dade dos doentes oncolGgicos, no que respeita ao diagnostico e ao esquema de quimioterapia instituido.

Numa meta-andlise realizada acerca da gravidade da FAC e que incluiu 113 ECRs com intervengdes funda-
mentadas no exercicio, psicoldgicas, e a associagdo do exercicio com intervengdes psicoldgicas, verificou-se
uma melhoria nos sintomas de fadiga durante e apds o tratamento inicial. Porém, estes estudos apresentam limi-
tacOes uma vez que a maioria foi realizada em mulheres com cancro de mama ou em sobreviventes de neoplasia
da mama. Conclufram que alguns modos de intervengdo especifica sdo mais efetivos no tratamento da FAC em
diferentes momentos da trajetéria do tratamento do cancro (Mustian et al., 2017).

Foram incluidos para estudo quatro artigos de revisdo baseados no exercicio, combinado com outras inter-
vengOes, que demonstraram que o exercicio produz um efeito paliativo nos sintomas de fadiga durante o trata-
mento ativo, mas que ap6s a conclusdo dos tratamentos oncoldgicos, traduz-se em reabilitagdo (Egan et al.,
2013; Mitchell et al., 2015), o que incrementa a qualidade de vida global (Scott & Posmontier, 2017). Além do
que foi referido, verificou-se que a atividade fisica supervisionada e que o treino resistido melhoram significati-
vamente, ndo apenas a FAC, mas também os sintomas de depressdo e 0 bem-estar fisico e a funcionalidade
(Meneses-Echavez et al., 2014).

Para além dos estudos ja referidos anteriormente, e que possuem o seu foco na melhoria da fadiga, existem
outros artigos que também demonstraram um efeito benéfico neste sintoma, recorrendo a programas de exercicio
fisico ( Huether et al., 2016; McDonald et al., 2018). Os programas de caminhada incluidos nesta revisao, estao
maioritariamente focados em controlar, ndo apenas a FAC, mas também as perturbacGes do sono e a dor
(Boehmke et al., 2011; Egan et al., 2013). Qutros estudos possuem também como objetivo incrementar a mobi-
lidade, a atividade fisica e/ou a adesdo ao exercicio fisico (Roh et al., 2014; Shang et al., 2013).

Os estudos analisados evidenciaram programas de exercicio fisico, implementados por enfermeiros com o
intuito de controlar a FAC, com algumas diferencas (conteddo, frequéncia, duracdo, intensidade e grau de super-
visao), nomeadamente quando acoplados a outro tipo de intervengdes. Desta forma, torna-se dificil avaliar os
beneficios apenas do exercicio (Tabela 1).
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Tabela 1. Intervengoes baseados no exercicio para controlo da FAC

incremento da funcionalidade dos

ginecologico;

pessoas com

Autor/Pais Desenho do | Intervencio Populagio Resultados
estudo
. ~ 50 doentes
Energy Through Motion: sessdes oncolégicos em
regulares com os participantes tratamegnto ou Participantes do  grupo
(fornecido KIT ETM) para apoiar o follow-un: ETM apresentaram
Huether et al, | Pré/Pos incremento e/ou manutengdo da o p: de incrementos nos niveis de
2016/EUA teste atividade fisica de intensidade baixa guigados atividade fisica e da
a moderada e/ou exercicios de habituais (n=30) qualidade de vida (QV) e
resisténcia. Refor¢o via contacto e orupo ETM redugdo da fadiga
telefonico (3 meses) (n:%O P
72 mulheres
com ca. Mama | Participantes do  grupo
P de 6 d X . ~
czomgi;?aﬁa eem izmi::eas d: (estadio I/II) a | intervengdo apresentaram
. ot , regm aguardar melhores indices de QV,
Experiment | ambulatério (apos a cirurgia, 3 a 5 . . .
Boehmke et al, N quimioterapia menos fadiga e
5 al (2 | sessdes por semana e pelo menos 30 5
2011/ Taiwan . < . (QT): grupo | perturbagdes do  sono,
grupos) min_ por sessdo) associado a um controlo (n=37) | melhor auto-eficécia.
lano estratégico para aumentar a . s >
P - g P . . e grupo de | capacidade e aptiddo para o
auto-eficacia do exercicio . < .
intervengdo exercicio
(n=35)
Intervengdo personalizada de 6
semanas baseada no comportamento A fadiea reduziu de forma
associado a atividade fisica com si niﬁcgativa bem como a
Pré/Pos recurso a exergames (PAfitME): | 8 individuos deg endéncia’ ara as AVD
McDonald et feste ] a Wii Fit exergames, com visita | com CCP na Aé’memo da Ea aci;lade de-
al., 2018/EUA rupo) domiciliaria de enfermeira (1h) e | fase pos cquilibrio P!
grup contacto telefonico semanal (10 | tratamento cgrdiorres’ iratoria.  forca
min) durante 3 semanas apds as 6 muscular I;‘lex:'io d;) ombrf)
semanas de visita domicliaria (9 ’ .
semanas)
Exercicio/atividade fisica Participantes
inh iciclet: ~
(ec)g:lclincig: debICI:eZiZ{éncianadzz com ca. da | Intervengdes recomendadas
exercicios combinados) Lo | mama, colon ou | para controlo da FAC:
diferem na  duracio fré uéncclia prostata, exercicio, reabilitagdo
intensidade o raL? d’e su %rvisﬁo? submetidos  a | estruturada, controlo de
. . e g | SUpervIsao: 1 . dio efou QT | sintomas e avaliagdo de
Mitchell et al, | Revisdo reabilitagdo multidimensional ou transplante | fatores  de  risco o
2015/ EUA Integrativa estruturada (treino fisico, medular P ¢ | exercicio produz um 4efeito
;tf;\s]:l}:;;;emo pswgifﬁg?s;‘g’ sobreviventes paliativo na fadiga durante
> | de cancros | os tratamentos e apos os
massagem, relaxamento e drenagem solidos ou | mesmos  traduz-se  em
manual linfatica); tratamento de hemato reabilitacio
sintomas  concomitantes  (dor, oncolégicos a0
insonia, depressio, dispneia) <
Reabilitagdo na fase da Mulheres  com
sobrevivénvia:  exercicio  e/ou ca ma;na ou
reabilitagdo fisica (tai-chi, )

(0] exercicio/reabilitagdo

motora demonstraram

. membros  superiores,  exercicio . .. ~
Egan et al, 2013 | Revisdo per . cancro do colon | efetividade na redugdo da
. A . - estruturado, caminhada, exercicios A . .
/ Reino Unido Sistematica 1 s ou  pancreas; | fadiga apos os tratamentos
aerobicos e de resisténcia na fase h S
A - sobreviventes na maioria dos
pos tratamento), massagem, treino s s
s e com multipla | diagnosticos de cancro
da musculatura pélvica, exercicio
L - natureza de
supervisionado para a depressao .
< . . neoplasia
(sessdes superiores a 30 min)
Incluidos 113 ECR. O
11525 P ~
. - o . exercicio, intervengdes do
Exercicio (aerobio, anaerobio ou de | participantes: P
. - foro psicolégico e a
forga, ou ambos), intervengdo | mulheres com L
. BN S combinagdo de ambos,
Mustian et al, . psicologica, a combinagdo dos | cancro da mama
Metanélise . . < o melhoraram a FAC durante
2017/ EUA anteriores e intervengdes | (46,9%), e os .
- e ap0s o tratamento, mas as
farmacolégicas para controlo da | restantes com | . ~
. - intervengdes
FAC) diferentes tipos P .
farmacologicas nao tiveram
de cancro .
impacto,
Andamsen et al, | ECR The Body & Cancer Trial: | 213 individuos | FAC reduziu
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2013/ Intervengdo multifacetada baseada | com diferentes | significativamente no
Dinamarca no exercicio supervisionado, treino | diagnésticos de | grupo de intervengdo
cardiovascular de alta-intensidade e | cancro e

de alta resisténcia (10 min em | submetidos a
bicicleta  estatica, com uma | quimioterapia:
intensidade de 85-95% da FC | grupo controlo
maxima), relaxamento e treino de | (n=107) e grupo
consciéncia do corpo | de intervencido
(alongamentos, respiragdo, Yoga e | (n=106)
Pilatos) e massagem, 9 h/semana
durante 6 semanas

126 individuos | Taxa de adesio ao

Anélise secunddria de um programa com ca da | exercicio no GI foi 32,35%

de exercicios de caminhada e

fortalecimento muscular leve a mz%ma ou (4. SCSS0es ¢ 113
moderado om ambulatério: prostata em | min/semana). Este grupo
Shang et al, ECR caminha dz; de 10 min, aumentan dc; tratamento (QT | manteve ou aumentou o0s
2012/ EUA ara 30 min duramé 5 dias por e/ou RT): grupo | seus niveis de exercicio,
Semana' c}mtacto telefbnli)co controlo (n=58) | reduzindo a fadiga. A

. . e rupo  de | conservagio de energia é
quinzenal. Programa realizado entre Erup v &

515 semanas exercicio uma estratégia usada no
(n=68) controlo da fadiga
A distancia média dos 6
91 doentes

MM foi 220,38m. Altos

. Avaliagdo baseada no desempenho: | oncoldgicos o o N
Roh et al, 2014 / | Descritivo 1ag empenho: | « s niveis de mobilidade estdo
. 6 min de marcha; entrevista semi- | idosos em . .
Coreia transversal . correlacionados com niveis
estruturada (6 meses) cuidados . .
s baixos de fadiga e dor e
paliativos <
perturbagdes do sono
.. . .. Doentes 14 ECR incluidos. A
Atividade fisica supervisionada: P .. .
Meneses- o . L. oncologicos atividade fisica
. aerébica  (caminhada, bicicleta . .
Echavez et al, | Revisio e . Joa com diferentes | supervisionada melhora
. L. estatica), treino de resisténcia e/ou N .
2014 /| sistematica tratamentos ou | significativamente a FAC.
. programas de alongamento . X .
Colombia estadio da | O mesmo foi conseguido
muscular N oA
doenca com o treino de resisténcia
Exercicios  aerobios ou  de
resisténcia, de fortalecimento
muscular, treino de flexibilidade, Doentes 7 estudos incluidos. O
com ou sem supervisio, com P exercicio reduz os efeitos
N A oncologicos
duragdo, frequéncia semanal e .. | da FAC e aumenta a QV.
Scott & . X . T durante ou apoés .
. Revisao intensidades distintas e podem estar . Os enfermeiros podem
Posmontier . . X . . a fase ativa de
Integrativa associados a apoio psicossocial. desenvolver programas
2017/ EUA tratamento, com .
Como complemento os programas : X para controlo da fadiga
. . . diferentes tipos .
podem incluir exercicios  de S durante e apés  os
. de diagnostico -
relaxamento, Yoga basico ou tratamentos oncologicos
musica e variam entre 6 semanas a
6 meses de duragio

Nas equipas de satde, os enfermeiros que prestam cuidados a pessoas com doenga oncoldgica, estdo pre-
parados para garantir que os individuos em risco de deficiéncia, limitagdo de atividade e de restrigdes na partici-
pacdo sdo identificados, avaliados e ainda, que serdo providenciados cuidados imprescindiveis no dominio da
reabilitagdo, com o objetivo de incrementar a funcdo e a qualidade de vida. Desta forma, estes profissionais
podem agir no sentido de integrar a reabilitagdo na trajetdria de tratamento do cancro (Campbell & Reigle, 2020),
possibilitando também o controlo de sintomas e desafios associadas a doenga oncoldgica e/ou o seu tratamen-
to, como a FAC.

As intervencOes baseadas no exercicio sdo cada vez mais reconhecidas como um elemento imprescindivel
do tratamento e dos cuidados de suporte dos sobreviventes de cancro (Batalik, et al., 2021). Os estudos incluidos
na revisdo compreendiam maioritariamente 0s exercicios aerébios e/ou o treino resistido. Porém, a frequéncia, a
intensidade, a duragdo e o modo de implementagdo divergiu entre as diferentes intervengdes apresentadas.
Verificou-se, mesmo assim, uma melhoria nos sintomas da FAC.

A investigagdo realizada no dominio da fadiga em doentes oncoldgicos, incluiu frequentemente a referéncia
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amedidas de fadiga auto-reportada, e os dados que se referem a correlatos bioldgicos ou fisioldgicos sdo escas-
sos (National Cancer Institute, 2021), 0 que também foi observado nos estudos incluidos nesta revisdo.

Alguns artigos analisados, ndo estavam apenas focados no controlo da fadiga, mas também na melhoria de
outros sintomas associados ao cancro e no incremento da qualidade de vida. De acordo com Alfano & Pergolotti
(2018), a dose € o tipo de intervencdo especifica de reabilitagdo na doenca oncoldgica necessitam de ser perso-
nalizados, tendo em consideragdo a informagdo clinica, fisiologica, psicossocial e os dados fornecidos pela pes-
s0a, respeitando se 0 seu desejo é restaurar a fungdo, incrementar a participagdo, e/ou prevenir os efeitos tardios
dos tratamentos oncolGgicos.

Nalguns dos estudos incluidos, as intervengdes baseadas no exercicio foram implementadas em mulheres
com o diagndstico de cancro de mama, ou em pessoas que além deste diagndstico, possuem outros tipos de can-
cro. Apesar do desenvolvimento da pratica clinica e do conhecimento obtido com estes trabalhos, sdo necessé-
rios estudos adicionais que incluem pessoas com outros tipos de cancro, nomeadamente doengas hemato-onco-
I6gicas, pois cada diagndstico e tratamento podem impactar de forma distinta cada individuo. Também € neces-
sario realizar investigacdo complementar em doentes oncol6gicos com doenga avangada ou paliativa, pois como
verificdmos nesta scoping review, apenas um estudo explorou de forma isolada esta etapa da trajetdria do can-
cro.

Apesar das limitagOes inerentes a esta revisdo, este documento pode servir como uma base para os enfer-
meiros que prestam cuidados a pessoas com doenga oncoldgica e tenham a intengdo de desenvolver programas
de exercicio para controlar a FAC. Uma das limitagdes é que alguns dos estudos incluidos possuam amostras
reduzidas ou sdo pequenos estudos piloto. Além disso, as ferramentas ou escalas de avaliagdo da fadiga também
diferem entre pesquisadores, tornando dificil estabelecer concluses baseadas em evidéncia, acerca das interven-
¢Oes analisadas. A formagdo dos profissionais de satide que desempenham fungOes na area da oncologia deve
evoluir tendo em consideragdo a evidéncia cientifica e as diretrizes para o exercicio, para que a sua implementa-
640 seja bem-sucedida. Os profissionais de enfermagem precisam de um grande conhecimento acerca dos bene-
ficios e seguranga do exercicio, de forma a aconselhar os doentes oncoldgicos durante e apds os tratamentos ins-
tituidos (Stout et al., 2020).

CONCLUSAO

Os enfermeiros possuem competéncias que Ihes permitem intervir junto da pessoa com doenga oncoldgica,
nao apenas na educacdo sobre os beneficios do exercicio fisico, mas também para desenvolver e supervisionar
programas baseados no exercicio, integrados numa equipa multidisciplinar, de forma a obter os melhores resul-
tados possiveis para os individuos com cancro e fadiga associada. Os efeitos positivos destas intervencdes ja sao
reconhecidos. Contudo, é necessario realizar mais investigacdo que permita desenvolver programas de exercicio
com intervengOes especificas individualizadas, para diferentes diagnasticos e etapas especificas de tratamento do
cancro.
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