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RESUMO

Objetivo: avaliar a partir da literatura nacional e internacional os cuidados de enfermagem prestados aos
pacientes onco-hematoldgicos adultos internados submetidos a altas doses de quimioterapia. Método: revisao
integrativa conduzida em seis etapas, a fim de responder a pergunta norteadora: “Quais os cuidados de
enfermagem prestados aos pacientes onco-hematoldgicos adultos internados submetidos a altas doses de
quimioterapia seguida ou nao de TCTH?” A estratégia de busca foi realizada utilizando a combinacdo dos
descritores: enfermagem, doencas hematoldgicas, transplante de medula dssea, transplante de células-tronco
hematopoéticas e neutropenia, na Cochrane/Central, Cinahl, Lilacs e Medline. A analise e sintese dos dados
foram descritivas segundo as categorias tematicas identificadas. Resultados: a amostra foi constituida por 13
estudos primarios divididos em trés categorias tematicas: Atividade fisica e fadiga, Seguranca do paciente e
Cuidados com mucosite. Conclusdo: as evidéncias sintetizadas contribuem para o enfermeiro selecionar e
implementar estratégias que possam prevenir ou controlar as condicbes que sejam limitantes ao paciente
durante o tratamento. Descritores: Cuidados de Enfermagem; Transplante de Células-Tronco
Hematopoéticas; Quimioterapia; Doencas Hematologicas.

ABSTRACT

Objective: to identify in the Brazilian and international literature nursing care provided to adult hematologic
cancer patients receiving high-dose chemotherapy. Method: integrative review conducted in six stages
intended to answer the question: “What type of nursing care is provided to adult hematologic cancer patients
receiving high-dose chemotherapy followed by HSCT or not?” The search strategy included the combination of
the descriptors: nursing, hematologic diseases, bone marrow transplantation, hematopoietic stem cell
transplantation, and neutropenia in the Cochrane/Central, Cinahl, Lilacs and Medline databases. The analysis
and synthesis of data were described according to thematic categories. Results: the sample was composed of
13 primary studies divided into three thematic categories: Physical exercises and fatigue, Patient safety, and
Mucositis care. Conclusion: synthesized evidence enables nurses to select and implement strategies intended
to prevent or control conditions that limit patients during treatment. Descriptors: Nursing Care;
Hematopoietic Stem Cell Transplantation; Drug Therapy; Hematologic Diseases.

RESUMEN

Objetivo: evaluar a partir de la literatura brasilefa e internacional los cuidados de enfermeria prestados a
pacientes onco-hematologicos adultos internados sometidos a altas dosis de quimioterapia. Método: revision
integradora conducida en seis etapas para responder a la pregunta orientadora: “;Cuales los cuidados de
enfermeria prestados a los pacientes onco-hematologicos adultos internados sometidos a altas dosis de
quimioterapia seguida o no de TCTH?” La estrategia de bUsqueda fue aplicada utilizando la combinacion de los
descriptores: enfermeria, enfermedades hematologicas, trasplante de médula dsea, trasplante de células-
tronco hematopoyéticas y neutropenia, en la Cochrane/Central, Cinahl, Lilacs y Medline. El analisis y sintesis
de los datos fueron descriptivos segln las categorias tematicas identificadas. Resultados: la muestra abarco
13 estudios primarios divididos en tres categorias tematicas: Actividad fisica y fatiga, Seguridad del paciente y
Cuidados con mucositis. Conclusion: las evidencias sintetizadas contribuyen para que los enfermeros
seleccionen e implementen estrategias capaces de prevenir o controlar las condiciones limitadoras al paciente
durante el tratamiento. Descriptores: Atencion de Enfermeria; Trasplante de Células Madre
Hematopoyéticas; Quimioterapia; Enfermedades Hematologicas.
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INTRODUCAO

As doencas onco-hematoldgicas podem
comprometer diversas linhagens de células
sanguineas tanto linféoide como mieldide. As
principais sao as leucemias aguda e cronica, e
os linfomas de Hodgkin e nao Hodgkin.'

As estratégias terapéuticas para tais
doencas tem evoluido muito nos Gltimos anos,
sendo a quimioterapia antineoplasica uma das
mais importantes e promissoras, porém sua
utilizacao em altas doses em protocolos de
inducao e/ou consolidacao traz efeitos
colaterais que podem comprometer o sucesso
terapéutico.’ Destaca-se também o
Transplante de Células-Tronco
Hematopoéticas (TCTH), que utiliza altas
doses de quimioterapia com finalidade de
aplasia medular pré-transplante, e posterior
enxertia de células-tronco hematopoéticas.
Este tratamento tem possibilitado a cura e
maior tempo de sobrevida dos pacientes.?

A maioria dos quimioterapicos
antineoplasicos atua de forma nao especifica,
lesando tanto células malignas quanto
benignas, principalmente aquelas de divisao
rapida, em especial do tecido hematopoiético,
germinativo, foliculo piloso e do epitélio de
revestimento do sistema gastrintestinal.?
Assim, os principais efeitos colaterais sao
neutropenia, trombocitopenia, anemia,
nauseas e vomitos, mucosite, além das
toxicidades cardiaca, hepatica e renal.'?

Uma condicdo comum que acomete
pacientes onco-hematoldgicos durante todo o
seu tratamento, seja pela doenca de base ou
pelo tratamento quimioterapico, € a
neutropenia.

A neutropenia aumenta o risco de
desenvolvimento de infeccdao, que ¢é
potencializado com a exposicao do paciente
ao ambiente hospitalar, aos procedimentos
invasivos e ao tempo de internacéo. *

Para que paciente e cuidadores consigam
suprir a demanda das diversas necessidades
relacionadas ao seu tratamento, é
fundamental que a equipe de enfermagem os
oriente e ensine os cuidados que possam
prevenir e/ou controlar os sinais e sintomas
decorrentes dos efeitos colaterais
relacionados as altas doses de quimioterapia
tanto em protocolos de inducao e/ou
consolidacao terapéutica, como nos
transplantes de célula-tronco
hematopoiéticas.

Portanto, o enfermeiro deve conhecer as
especificidades dos pacientes onco-
hematologicos e os efeitos colaterais
relacionados ao tratamento, uma vez que 0s
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cuidados de enfermagem devem ser focados
na prevencao e no controle das possiveis
complicacoes terapéuticas.

OBJETIVO

e Avaliar na literatura nacional e
internacional os cuidados de enfermagem
prestados aos pacientes onco-hematologicos
adultos internados submetidos a altas doses
de quimioterapia.

METODO

Artigo elaborado a partir da dissertacao de
mestrado Cuidados de enfermagem prestados
a pacientes onco-hematoldgicos submetidos a
altas doses de quimioterapia apresentada a
Escola de Enfermagem de Ribeirao Preto,
Universidade de Sao Paulo, Ribeirao Preto, SP.
2012

Revisao integrativa da literatura baseada
em seis etapas: elaboracao da questao
norteadora, amostragem, extracao dos dados
dos estudos primarios, avaliacao dos estudos
incluidos, analise e sintese dos resultados e
apresentacdo da revisio integrativa.” A
pergunta norteadora foi: “Quais os cuidados
de enfermagem prestados aos pacientes onco-
hematolodgicos adultos internados submetidos
a altas doses de quimioterapia seguida ou nao
de TCTH?”.

A estratégia de busca foi realizada nas
bases de dados MEDLINE, Lilacs,
Cochrane/Central e Cinahl pelo revisor
principal adotando a combinacao de
descritores controlados, sendo feita a
combinacdo de dois por vez com o termo
booleano AND. MEDLINE e Cochrane: nursing
AND “hematologic neoplasms”, “nursing care”
AND “hematologic neoplasms”, nursing AND
“bone marrow transplantation”, “nursing
care” AND “bone marrow transplantation”,
nursing AND “hematopoietic stem cell
transplantation”,  “nursing care”  AND
“hematopoietic stem cell transplantation”,
nursing AND neutropenia, “nursing care” AND
neutropenia. Lilacs: enfermagem AND doencas
hematologicas, enfermagem AND transplante
de medula Ossea, enfermagem AND
transplante de células-tronco hematopoéticas,
enfermagem AND neutropenia.  Cinahl:
“nursing care” AND “hematologic neoplasms”,
“nursing care” AND “hematologic diseases”,
“nursing care” AND  “bone  marrow
transplantation”, “nursing  acre”  AND
“hematopoietic stem cell transplantation”,
“nursing care” e neutropenia.

Os critérios de inclusao dos estudos
primarios foram artigos publicados na integra,
no periodo de 1 de janeiro de 2001 a 31 de
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julho de 2013, nos idiomas portugués, inglés
ou espanhol, com mensuracao de uma
intervencao de enfermagem realizada em
pacientes onco-hematologicos adultos
internados e desenvolvidos com abordagem
metodologica quantitativa.

Assim, apo6s a etapa da busca dos artigos,

dois revisores independentes aplicaram os
critérios de selecao, a partir da leitura de
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titulo e resumo. As inconsisténcias foram
avaliadas pelo terceiro revisor com expertise
na tematica.

O resultado da busca nas bases de dados
encontra-se  na Figura 1 conforme
recomendacdes PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses).®

Artigos identificados na
busca das bases de dados
(n =818)

Artigos adicionais
identificadas em outras

fontes
(n =0)

A 4

v

Artigos duplicados (n =27)

Artigos excluidos
(n =746)

\4

Artigos elegiveis

- auséncia de relacao com
tematica: 553

- estudos secundarios: 110

(n =791)

v

Artigos elegiveis
avaliados na integra
(n =45)

A\ 4

- capitulos de livro,
resumos de congresso: 32

- idioma: 28

- publicados fora do
periodo do estudo: 23

l

Artigos incluidos para
sintese (n =13)

\ 4

Motivos de exclusao dos artigos
avaliados na integra (n =32)

- avaliaram pacientes
ambulatoriais e internados: 10

- estudos secundarios: 7

- nao abordam cuidados de
enfermagem: 4

- avaliaram criancas e adultos: 4

- estudos com abordagem
qualitativa: 4

- avaliaram pacientes com tumores
solidos: 2

Figura 1. Selecdao dos estudos primarios localizados e incluidos na amostra da revisao integrativa,

Ribeirao Preto, 2001-2013.

A extracao de dados dos artigos incluidos
na revisao integrativa foi realizada por dois
revisores independentes e utilizou-se um
instrumento que contemplava os seguintes
itens autor(es), objetivo, detalhamento
metodologico e principais resultados. Para
avaliacao critica foi empregada a classificacao

da hierarquia das evidéncias advindas de
estudos de intervencéo.’

Em seguida, para os ensaios clinicos
randomizados foi realizada uma avaliacao da
qualidade metodologica utilizando-se o escore
de Jadad®, instrumento fidedigno que contém
trés itens na forma de questao, a saber: 1) no

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 10(Supl. 3):1544-55, abr., 2016

1546



ISSN: 1981-8963
Carlucci VDS, Braga FTMM, Rei PED dos et al.

estudo o ensaio clinico é descrito como
randomizado?; 2) no estudo o ensaio clinico é
descrito como duplo cego?; 3) no estudo ha
descricao das saidas e abandonos dos sujeitos
participantes do ensaio clinico? O escore
maximo obtido na avaliacao do ensaio clinico
é cinco, sendo considerado escore fraco
pontuacao de 1 a 2, moderado 3 e forte de 4 a
5.

A analise critica dos dados extraidos e a
sintese qualitativa dos estudos primarios
foram realizadas de forma descritiva segundo
as categorias tematicas identificadas, nivel de
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A sintese dos 13 estudos primarios é
apresentada em categorias tematicas, a
saber: atividade fisica e fadiga’"?, seguranca
do paciente'® e cuidados com mucosite'?',
tendo em vista a questao norteadora ampla e
os estudos apresentarem diversidade de
assuntos.

Na Figura 1 estao apresentados os estudos
relacionados a atividade fisica e fadiga.

evidéncia’ e escore Jadad.®

exercicios de relaxamento
respiratorio sobre

(ECR).

Autor(es) Objetivo Detalhamento Principais Resultados
metodoldgico
Kim, Kim, 2005a” Avaliar o efeito de Ensaio clinico randomizado Os exercicios de

relaxamento  respiratorio
pode ser uma intervencao

ansiedade, depressao e 35 pacientes com de enfermagem efetiva
contagem de leucocitos em  diagndstico de leucemia ou para diminuir depressao e
pacientes submetidos ao anemia aplastica grave ansiedade durante a
TCTH alogénico. submetidos ao  TCTH internacdo. Porém, nao
alogénico, com 18 apresentou impacto
pacientes no grupo de positivo na contagem de
intervencao (receberam leucocitos. Contudo, para
exercicios de relaxamento avaliar a eficacia desta
respiratorio) e 17 intervencdo em longo
(cuidados de rotina) no prazo, novos  estudos
grupo controle. necessitam ser realizados.
Nivel evidéncia: Il
Escore Jadad: 3
Kim, Kim, 2005b™ Investigar o efeito da ECR. O grupo de intervencdo
realizacdo de exercicios de apresentou mudancas
relaxamento  respiratorio 35 pacientes com estaticamente
na fadiga apresentada diagnostico de leucemia ou significantes nos escores
pelos pacientes submetidos anemia aplastica grave de fadiga quando
ao TCTH alogénico. submetidos ao TCTH comparado com o}
alogénico com 18 controle. Portanto os
pacientes no grupo de exercicios de relaxamento
intervencao (receberam respiratorio podem
exercicios de relaxamento melhorar a fadiga em
respiratorio) e 17 pacientes submetidos ao
(cuidados de rotina) no TCTH alogénico.
grupo controle.
Nivel evidéncia: Il
Escore Jadad:3
Kim, Kim, 2006"" Investigar o efeito de uma ECR. Embora se tenha mostrado
série de exercicios no que esta intervencao pode
leito, durante a 35 pacientes com aumentar contagem total
hospitalizacao, na diagnostico de leucemia ou de linfécitos em curto
contagem de linfocitos dos anemia aplastica grave prazo (6 semanas), a
pacientes submetidos ao submetidos ao TCTH eficacia em longo prazo
TCTH. alogénico com 18 necessita ser investigada
pacientes no grupo de com a realizacao de novos
intervencao (receberam ensaios clinicos
exercicios de relaxamento controlados e
respiratorio, atividade de randomizados.
alongamento e
relaxamento muscular) e
17 (cuidados de rotina) no
grupo controle.
Nivel evidéncia: Il
Escore Jadad:3
Hacker, Ferrans, Descrever a experiéncia na Estudo descritivo. A escala EMA é viavel para
2007 aplicacido da Ecological avaliacio da fadiga em
Momentary Assessment 20 pacientes submetidos tempo real nos pacientes
(EMA) e discutir sua ao TCTH iniciaram o com cancer. 87% dos
Portugués/Inglés
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aplicabilidade para
avaliacao da fadiga, em
tempo real, em pacientes
submetidos ao TCTH.

Jarden et al., Explorar os beneficios de
2009" uma intervencao
multimodal composta por
exercicio fisico,

relaxamento progressivo e
psicoeducacao no controle
dos sintomas relacionados
a terapéutica com TCTH.
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estudo e aplicaram a
escala EMA no pré-TCTH e
17 pacientes completaram
o estudo aplicando a
escala também no pos-
TCTH.

Nivel evidéncia: VI

ECR.

42 pacientes submetidos
ao TCTH mieloablativo, 21
no grupo experimental e
21 no controle.

Nivel evidéncia: Il

Escore Jadad:3

pacientes que receberam
TCTH foram capazes de
fornecer, em tempo real,
dados de fadiga mesmo
quando apresentaram o0s

efeitos colaterais do
regime de
condicionamento.

A intervencao mostrou

eficacia na reducdo dos
sintomas
(gastrointestinais,
cognitivo, afetivo,
funcional e  mucosite)
relacionados ao TCTH
alogénico.

Figura 1. Sintese dos estudos primarios relacionados aos cuidados de enfermagem na atividade fisica e
fadiga segundo autor, objetivo, detalhamento metodoldgico e principais resultados. Ribeirao Preto - SP,

2001-2013.

¢ Atividade fisica e fadiga

O uso de exercicios de relaxamento
respiratorio e de alongamento na beira do
leito causa relaxamento do corpo e é um
descanso fisioldgico e mental, onde a
atividade neuromuscular é reduzida, levando
a diminuir entrada proprioceptiva no
hipotalamo, o que resulta na reducdao de
ativacao do sistema nervoso simpatico e a
reducado do estado de excitabilidade do cortex
cerebral. As técnicas de relaxamento
envolvem ensinar pacientes a se ajustarem
aos estimulos externos e facilitar a aquisicao
de uma consciéncia interna sensorial
acentuada que permite o aprendizado de
reconhecer seus estados fisiologico e
psicologico. A fadiga deve ser vista como uma
sensacao, multicausal, multidimensional,
similar & dor em sua complexidade.’ "

O nivel de fadiga em pacientes submetidos
ao TCTH é maior ap6s as rotinas de cuidados
como banho, avaliacao médica, alimentacao e
curativos e caso o estado funcional do
paciente estiver alterado por complicacoes
como mucosite, infeccao, dor e utilizacao de

varios

medicamentos,

tornam-se mais

acentuados os sintomas de fadiga.™

Exercicios aplicados aos pacientes durante
a internacao e apods a alta hospitalar levam a
melhora do estado funcional, dos aspectos
psicologicos e qualidade de vida. Demonstrou-
se que sintomas gastrointestinais, cognitivo,
afetivo, funcional e de mucosite no grupo com
exercicios  apresentaram  reducao com
diferenca  estatisticamente  significante,
principalmente no periodo de trés e seis
meses apos o TCTH. Neste estudo o estado
funcional também foi avaliado com a escala
de pontuacao de Karnofsky para predizer as
condicdes clinicas encontradas nos pacientes
antes da intervencéo de atividade fisica."

Na Figura 2 estao sintetizados os estudos

relacionados a seguranca do paciente.
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Autor(es)

Objetivo

Detalhamento metodolégico

Principais Resultados

Sharda et al., 2001™

Fonseca, Secoli,

2008"

Apostolopolou et.al,
2010

Mank et al., 2010"

Boonstra et. Al
2011

Avaliar a necessidade da
verificacao de sinais vitais no
meio da noite.

Caracterizar o perfil dos
medicamentos quanto ao
aprazamento dos horarios de
administracado e potencial
interativo, e identificar as
combinacdes existentes entre
antimicrobianos

potencialmente interativos e

outros medicamentos
decorrentes da
coadministracao nos
pacientes  submetidos ao
TCTH.

Avaliar o poder preditivo de
trés sistemas de pontuacao:

IPS  (Infection  Probability
Score), APACHE Il e
KARNOFSKY  para  avaliar
infeccoes  associadas  aos
cuidados de salde em
pacientes onco-
hematoladgicos.

Identificar quais grupos de
pacientes podem receber alta
precoce, de forma segura,
apos receberem altas doses
de quimioterapia.

Identificar o nivel de disturbio
do sono em pacientes
submetidos ao TCTH, os
fatores que contribuem para
diminuicdo da capacidade de
dormir durante a internacao e
comparar a idade, sexo, tipo
de transplante e internacao
para realizacao do
transplante versus internacao
para o tratamento de
complicacado do TCTH, de
pacientes com distarbio do
sono.

Estudo Descritivo.
20 pacientes internados que
foram submetidos ao TCTH
autologo, alogénico
aparentado e nao aparentado.
Nivel evidéncia: VI

Estudo Descritivo.

70 prescricoes de
medicamentos de pacientes
internados para TCTH que se
encontravam no dia anterior a
infusdo da medula 6ssea (D-
1).

Nivel evidéncia: VI

Estudo Descritivo.
102 pacientes internados em
unidade de hematologia por

mais de 48 horas, foram
incluidos na analise.

Nivel evidéncia: VI

Coorte.

55 pacientes, em tratamento
de doencas onco-
hematoldgicas, em quatro

grupos, conforme a indicacao
terapéutica: inducao,
consolidacdo, TCTH autdlogo
e TCTH alogénico.
Nivel evidéncia: IV

Estudo Descritivo.

69 pacientes submetidos ao
TCTH autologo ou alogénico
internados pelo menos por 14
dias.

Nivel evidéncia: VI

Indica-se que a monitorizacao
dos sinais vitais ocorra apenas
em situacoes de risco cujos
fatores preditivos podem ser
identificados durante o dia,
tais como: febre e alteracoes
do sistema nervoso central.

A maioria dos medicamentos
apresentou potencial
interativo, destacando-se os

precipitadores com a
capacidade de afetar o
metabolismo  hepatico. A
coadministracao de
antimicrobianos

potencialmente interativos

ocorreu em metade da
amostra, sendo o fluconazol o
agente mais envolvido. A
polifarmacia e o aprazamento
simultaneo na administracao
dos medicamentos predispoe
o paciente a eventos adversos
e compromete a seguranca da
terapia.

Dentre os trés instrumentos
avaliados estatisticamente, a
utilizacdo sistematica do IPS
prediz melhor a deteccao
precoce do aparecimento de
uma IACS (infeccao associada
aos cuidados de salde) em
pacientes onco-hematoldgcos.

Os pacientes onco-
hematoldgicos tratados com
altas doses de quimioterapia
para consolidacao e os
pacientes onco-hematologicos
com boa condicao clinica
submetidos ao transplante
autdlogo sao os candidatos
adequados para alta precoce,
logo apds a infusdao das
células-tronco)-

A dificuldade para dormir é
uma preocupacao significativa
para pacientes submetidos a
transplante. O uso frequente
do banheiro e a necessidade
de cuidados foram os fatores
mais relatados. Intervencoes
que poderiam ser testadas no
futuro, incluem agrupamento
dos cuidados de enfermagem
a noite para minimizar as

interrupcoes, visitas
programadas pelos
enfermeiros antes do

paciente dormir, com foco em
encorajar uso do banheiro e
diminuir se possivel o volume
de fluidos infundidos a noite.

Figura 2. Sintese dos estudos primarios relacionados aos cuidados de enfermagem na seguranca do paciente segundo
autor, objetivo, detalhamento metodologico e principais resultados. Ribeirao Preto - SP, 2001-2013.

Barulho,

luzes acesas,

dor,

ansiedade,

para pacientes de baixo risco, uma vez que

depressao, procedimentos de enfermagem e
médicos com o paciente submetido ao TCTH,
no meio da noite, gera a diminuicao do sono.
Avaliou-se a real necessidade da verificacao
dos sinais vitais no meio da noite e discutiu-se
que o paciente apresenta sinais e sintomas
durante o dia pelos quais o enfermeiro pode
antecipar a necessidade deste procedimento
em pacientes de baixo risco. Outro aspecto é
a possibilidade de alta hospitalar precoce e
seguimento de monitorizacao ambulatorial

em casa apresentariam melhor qualidade do
padrdio do sono.” Uso do banheiro,
interrupcoées para procedimentos pela equipe,
sintomas fisicos, ansiedade e por Gltimo o
barulho consistiu na ordem das razées que
contribuem para o distirbio do sono,
relatadas por pacientes. E discutido que o
enfermeiro pode propor cuidados que
minimizem o distirbio do sono, como
encorajar o uso do banheiro antes de dormir,
ajudar no manejo dos sinais e sintomas da
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falta de sono, prover medicacao quando
necessario e diminuir ruidos no ambiente.
Outro aspecto relacionado a seguranca do
paciente se refere a utilizacdo dos
medicamentos e o potencial interativo entres

eles. Deve haver avaliacao criteriosa do
enfermeiro quanto as prescricoes dos
pacientes submetidos ao TCTH com a

finalidade de reduzir a chance de interacées
medicamentosas. Como forma de prevencao o
enfermeiro deve buscar informacdes sobre as
medicacbes e intervir no aprazamento
simultaneo e caso nao seja possivel uma
intervencdo, monitorar possiveis eventos
adversos."

No que se refere a seguranca relacionada a
alta precoce em pacientes submetidos a altas
doses de quimioterapia, seguidos ou nao ao
TCTH, avaliou-se as seguintes variaveis:
ocorréncia de neutropenia, estado funcional,
febre, infeccao, uso de antibioticoterapia e
mucosite em diferentes grupos de pacientes
(inducao de tratamento, consolidacao, TCTH
autélogo e TCTH alogénico). Fundamentados
nos resultados o grupo de pacientes com
melhor adequacao para receber alta precoce
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foi o de tratamento de consolidacao e que, os
pacientes submetidos ao TCTH autdlogo,
também podem ser considerados, de acordo
com a avaliacao do estado funcional, mucosite
e neutropenia.’’

O poder preditivo para infeccao obtido por
meio de instrumentos de pontuacao Infection
Probability Score (IPS) APACHE Il e Karnofsky,
em pacientes onco-hematologicos, foi
avaliado. Os resultados demonstraram que o
instrumento IPS apresentou melhor acuracia
em predizer as infeccoes hospitalares. O IPS
ajuda na deteccao precoce de infeccoes em
pacientes hematoldgicos de alto risco,
especialmente, nos primeiros trés dias de
internacao, o que pode levar a uma melhora
de medidas de prevencao e controle de
infeccao. Conclui-se, ainda, que apesar do
foco na melhoria dos cuidados e atencao
quanto a transmissao de infeccao, ha a
necessidade de essas medidas serem
integradas aos comportamentos e adesao dos
profissionais de saude envolvidos nos

cuidados.™

Na Figura 3 esta apresentada a sintese dos
estudos relacionados a mucosite.

ou aliviar o desenvolvimento
de mucosite e
consequentemente reduzir o
numero de dias com terapia
intravenosa (V) de opidides.

Bhatt et. al, 2010  Desenvolver e avaliar o
impacto clinico de um
protocolo de cuidados para
prevencao e tratamento da
mucosite em pacientes

submetidos ao TCTH.

Svanberg, Ohrn,
Birgegard, 2010%'

Investigar se o wuso da
crioterapia oral durante o
tratamento mieloablativo
pode influenciar na
frequéncia e gravidade da
mucosite bucal, estado
nutricional e a taxa de
infeccao.

TCTH; 39 grupo experimental
(crioterapia) e 39 grupo
controle tratamento padrao).

Nivel evidéncia: Il

Escore Jadad:2

Estudo Descritivo.

O grupo 1 foi composto pela
avaliacao de 13 prontuarios
de pacientes submetidos ao
TCTH que estiveram
internados no periodo de
junho a agosto de 2008 (antes
da implementacao do
protocolo).

No grupo 2 foram incluidos 12

pacientes  submetidos ao
TCTH no periodo de janeiro a
marco de 2009 (apos
implementacao).

Nivel evidéncia: VI

ECR.

78 pacientes, 39 foram

randomizados para o grupo
experimental (crioterapia) e
39 para o grupo controle
(tratamento padrao).

Nivel evidéncia: Il

Escore Jadad:2

Autor(es) Objetivo Detalhamento metodolégico  Principais Resultados

Svanberg, Avaliar se a crioterapia oral, ECR. A crioterapia oral é uma
Birgegard, Ohrn, durante 0 tratamento terapia efetiva e bem
2007" quimioterapico, pode reduzir 78 pacientes submetidos ao tolerada para aliviar mucosite

e, consequentemente, reduzir
o numero de dias com

opidides IV para pacientes
tratados com transplante
autologo.

A implementacao de um
protocolo de cuidados para a
prevencao e tratamento da
mucosite em pacientes
submetidos ao TCTH diminuiu

a incidéncia, duracdo e
intensidade da mucosite.
Autores recomendam

realizacao de estudos futuros
com delineamento do tipo
ensaio clinico randomizado.

A crioterapia oral durante a
terapia  mieloablativa no
TCTH reduziu a intensidade
de mucosite, preservou o
estado nutricional e reduziu a
necessidade de NPT, contudo,

ndo houve evidéncia de
reducdo nas taxas de
infeccao.

Figura 3. Sintese dos estudos primarios relacionados aos cuidados de enfermagem na mucosite segundo autor, objetivo,
detalhamento metodologico e principais resultados. Ribeirdo Preto - SP, 2001-2013.

0 impacto clinico da implementacdao de um
protocolo de cuidados para prevencao e
tratamento da mucosite em pacientes
submetidos ao TCTH foi avaliado. Este
protocolo inclui as seguintes acdes: avaliar
cavidade bucal em busca de sinais de

mucosite;

orientar o paciente escovar o0s

dentes; aplicar crioterapia nos pacientes que
recebiam infusao de melfalano; orientar o
paciente a enxaguar cavidade bucal com 15
mL de clorexidina por 30 segundos quatro
vezes ao dia e descontinuar se sinais e
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sintomas de mucosite; orientar o paciente
enxaguar cavidade bucal com 30 mL de
solucao salina por 30 segundos apds as
refeicbes e antes de dormir; oferecer
caphosol 15 mL para bochechar por um minuto
apos o enxague com solucao salina; e 15 mL
de solucao “magica” que contém lidocaina,
hidroxido de aluminio e magnésio, simeticona,
hidrocortisona, difenidramina, nistatina e
tetraciclina, a qual é oferecida quando o
paciente inicia queixa de dor em cavidade
bucal. Ressalta-se que os cuidados para com a
mucosite tem que ter acompanhamento e
avaliacdo diaria e individual pela equipe
médica e enfermagem.”

A aplicacao de crioterapia oral, durante a
terapia mieloablativa no TCTH autoélogo,
reduziu a intensidade da mucosite, preservou
o estado nutricional e reduziu a necessidade
de NPT, bem como o numero de dias com
opidides IV, porém nao houve evidéncia de
reducdo nas taxas de infeccao por
mucosite.'””’

Os estudos primarios avaliados abordaram
os beneficios da atividade fisica na melhora
de sintomas comumente apresentados por
pacientes submetidos ao TCTH como
ansiedade, depressao e fadiga. Todas as
intervencées utilizaram-se de exercicios
fisicos de baixo impacto que foram prescritos
de acordo com a capacidade individual dos
participantes dos estudos. As mensuracdes dos
desfechos ocorreram antes, durante e apds o
transplante para obter dados de avaliacao,
evolucao e identificacao dos sintomas comuns
aparentes da fadiga.

A atividade fisica € uma terapia nao
farmacolégica empregada para alivio de
alguns sintomas, dentre os quais estao fadiga,
estresse e ansiedade, que sao comumente
apresentados por pacientes submetidos a
quimioterapia.”? Os exercicios tém sido
identificados como uma intervencao que
promove melhor adaptacao aos efeitos da
terapéutica e ao estresse durante e apds o
tratamento.?

Ha estudos que trazem implicacoes para a
pratica de enfermagem indicando que o
exercicio fisico melhora a saude fisica,
psicologica e a qualidade de vida e podem ser
facilmente aplicados em pacientes
oncolégicos.”* Bandas elasticas podem ser
utilizadas durante a atividade fisica, por
serem portateis, de facil manuseio e
relativamente baratas em comparacao com
pesos de mao ou outros equipamentos para
atividade fisica. A implementacao de
programa de exercicios a ser desenvolvido no
ambulatorio ou em casa € factivel na fase
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inicial de recuperacdo apos altas doses de
quimioterapia e transplante.?

Dessa forma, a atividade fisica contribui
com a melhora do estado funcional, da fadiga
e no controle de efeitos colaterais
apresentados pelos pacientes durante e apos o
periodo de internacdo. A enfermagem pode
implementar atividades de baixo impacto com
0s pacientes para melhorar seu desempenho
durante a internacao.

No que concerne a fadiga, esta é
reconhecida como um dos efeitos colaterais
de maior frequéncia, com prevaléncia entre
25% a 99%'. E fundamental que seja
mensurada e avaliada constantemente
durante e apds a infusao de altas doses de
quimioterapia.

¢ Seguranca do paciente

A qualidade do sono pode ser prejudicada
por diversas causas: insbnia, condicoes
clinicas, fatores ambientais e psicologicos. As
causas de privacao de sono sao associadas a
alteracao na funcao imune, no metabolismo,
distUrbios psicolégicos e na qualidade de
vida.®® Além disso, estd diretamente
relacionada a seguranca do paciente tendo em
vista que a privacao do sono é fator de risco
para queda.

Em uma investigacdo de prevaléncia, da
natureza e das causas das dificuldades de
dormir durante a fase aguda do TCTH, foi
verificado que a prevaléncia da dificuldade de
dormir foi de 32% antes da internacao, 77,3%
durante e 28% apos 100 dias de TCTH. Os
resultados apontam maior taxa de prevaléncia
durante a hospitalizacao, e que mulheres e
idosos apresentam menor qualidade de sono
quando comparados aos homens adultos e
jovens. Pacientes que recebem transplante
alogénico apresentam pior qualidade de sono
comparado aos que recebem transplante
autologo e a diminuicao da atividade funcional
aumenta a fadiga, o estresse, a ansiedade e a
depressao. Disturbios do sono em pacientes
durante a hospitalizacao possuem etiologia
multifatorial, com destaque para barulhos de
equipamentos, necessidade do uso do
banheiro, e intervencdo de enfermagem
durante periodo noturno.”

As rotinas de cuidados com os pacientes
onco-hematoldgicos submetidos a altas doses
de quimioterapia interrompem o descanso do
paciente internado, propiciando alteracées no
padrao de sono e repouso, caracterizadas por
periodos curtos de sono durante o dia e noite.
A avaliacao criteriosa do enfermeiro, discutida
com a equipe médica, em relacao a real
necessidade de intervencdes noturnas como o
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aprazamento de medicamentos pode na
melhora da qualidade do sono.

Quanto a seguranca de terapia
medicamentosa, incidentes identificados com
a administracdo de medicamentos sugerem
que, no contexto hospitalar, deve haver
programas de monitoramento e notificacao de
eventos adversos. Tais programas facilitam a
documentacao e a notificacao fornecendo
mecanismos para O uso seguro de
medicamentos em pacientes de alto risco,
além de estimular os profissionais a
reconhecer os possiveis eventos.?® Pacientes
criticos e idosos sao mais propensos a terem
eventos adversos, devido a gama de
medicamentos dos quais necessitam receber,
adicionado as  alteracoes fisiologicas
provocadas pelo estado de doenca,
comorbidades e diminuicao de funcodes vitais.
Dentre os potenciais medicamentos que
podem causar interacao estao aqueles de
baixo indice terapéutico que somado a outros
medicamentos podem potencializar efeitos de
toxicidade complicando ainda mais a condicao
clinica do paciente. Portanto, o conhecimento
do enfermeiro sobre os farmacos prescritos
para sua clientela é fundamental para
prevencao e observacao de potenciais efeitos
colaterais resultantes das  interacdes
medicamentosas. Outra medida de prevencao
€ a atencao nos horarios de aprazamento no
sentido de evitar a potencializacao ou
diminuicao do efeito de algum medicamento
prescrito.?

Quanto a alta precoce, em uma avaliacao
da viabilidade de um programa de
acompanhamento ambulatorial para pacientes
submetidos ao TCTH autélogo que receberam
altas doses de melfalano, verificou-se que a
alta hospitalar precoce é viavel e que
aspectos como a resolutividade da mucosite,
controle da febre, necessidade de
antibioticoterapia devem ser levados em
consideracdao. Outro aspecto citado € a
necessidade dos servicos adequarem suas
infraestruturas para atenderem os pacientes
em casos de intercorréncias e manter a
qualidade dos cuidados.*

Em outra avaliacao de alta precoce para
pacientes onco-hematologico submetido ao
protocolo de consolidacdo do tratamento
quimioterapico foi descrito que, durante o
periodo de internacdo sao realizadas
orientacdes relacionadas aos cuidados durante
o periodo de neutropenia. Estao entre as
orientacoes: cuidados com cateter, cuidados
gerais de higiene corporal e bucal, atencao
quanto sinais de infeccao como a temperatura
corporal elevada mantida por mais de uma
hora, presenca de petéquias, sangramento e o
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retorno ao servico em caso de sinais e
sintomas de urgéncia. Concluiram que com a
excecao de pacientes idosos ou que
apresentam condicbes clinicas graves, a alta
hospitalar para pacientes neutropénicos
afebris pode ser considerada segura.*'

Portanto, a alta precoce para pacientes
que possuem capacidade funcional adequada,
seguidos em uma instituicao de salde que
possua uma estrutura de acompanhamento
ambulatorial, pode trazer  beneficios
relacionados ao padrao alimentar, ao convivio
com pessoas proximas e a diminuicao dos
fatores estressores ambientais.

A epidemiologia e 0 manejo das infeccoes
em pacientes submetidos ao TCTH devem ser
avaliados, pautadas em conhecimentos atuais
e em caracteristicas individuais de cada
paciente. Existem recomendacdes quanto a
adequacao da ventilacao do quarto como a
utilizacao de filtro hepa, limpeza do
ambiente, higienizacdo das maos realizadas
pelos profissionais, cuidadores, visitas e
pacientes, vacinacao, boca e pele do
paciente.®

O conhecimento do enfermeiro quanto a
trajetéria do tratamento desses pacientes é
uma forma de assegurar uma avaliacao
criteriosa seguida de intervencdes que possam
minimizar os riscos de complicacoes além de
outros fatores estressores durante o curso do
tratamento no ambiente hospitalar.

¢ Mucosite

O uso da crioterapia na cavidade bucal
diminui o fluxo sanguineo por meio de
vasoconstricdo diminuindo a chance das
drogas citotoxicas chegarem a mucosa oral e
consequentemente ajuda a prevenir a
mucosite. Tem sido utilizada para tentar
reduzir a severidade e a incidéncia da
mucosite bucal. As diretrizes da Multinational
Association of Supportive Care in Cancer and
International Society of Oral Oncology
(MASCC/ISO0O) sugerem o uso da crioterapia
oral para prevencao de mucosite bucal em
pacientes que recebem altas doses de
melfalano no regime de condicionamento do
TCTH.*

Além da crioterapia, destacam-se algumas
acoes relacionadas a higiene bucal, como, por
exemplo, a rotina da escovacao frequente,
utilizacao de cremes dentais nao abrasivos e
bochechos®, além da avaliacdo da dor e o uso
de anestésicos topicos ou outros agentes para
alivio do desconforto no manejo da mucosite.

O enfermeiro deve classificar diariamente
as condicoes bucais dos pacientes reportando
as caracteristicas, sinais e sintomas da
mucosite por meio de instrumentos e registra-
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las na evolucao clinica de enfermagem. Dessa
forma, estabelece nas intervencoes critérios
de manejo da mucosite e define com a equipe
protocolos e rotinas de avaliacao.

Por fim, em relacdo a avaliacao da
qualidade metodologica de todos os ensaios
clinicos randomizados incluidos na amostra
aplicou-se o escore de Jadad, sendo que
quatro estudos obtiveram 3 pontos e dois
estudos obtiveram 2 pontos.

CONCLUSAO

Nesta revisao, houve 13 estudos primarios
agrupados em trés categorias tematicas:
atividade fisica e fadiga, seguranca do
paciente e cuidados com mucosite, cuja
maioria foi publicada entre os anos de 2007 a
2011, dentre os quais seis eram ensaios
clinicos randomizados e, desta forma, o nivel
de evidéncia mais observado foi o Il. O escore
Jadad mais frequente foi o 3, o que aponta
para uma qualidade metodoldgica moderada
dos ensaios.

As intervencoes propostas nos estudos
estiveram relacionadas a minimizar ou
promover a melhora dos efeitos colaterais
relacionados ao tratamento dos pacientes
onco-hematoldgicos adultos internados
submetidos a altas doses de quimioterapia
seguidas ou nao do TCTH.

Todos os efeitos colaterais apresentados,
que ocorrem durante a internacao e apos a
alta hospitalar, causam ao paciente prejuizo
no estado funcional e nutricional, e podem
por em risco a seguranca do paciente.

A fadiga foi o desfecho mensurado com
maior frequéncia nos estudos relacionados a
atividade fisica. No entanto, os estudos
primarios que nao mensuraram a fadiga
discutiram a relacdao da sua ocorréncia em
situacoes como alteracao no padrao de sono,
ocorréncia de infeccdo, longa permanéncia
hospitalar e mucosite. A atividade fisica com
exercicios de baixo impacto é recomendada
para diminuir fadiga, aumentar nimero de
leucocitos e auxilia na diminuicao do estresse
provocado pelo tratamento.

No que concerne a seguranca do paciente,
destaca-se a manutencao de um padrao
regular de sono e repouso, quando possivel,
atencdo ao aprazamento das prescricoes
médicas para minimizar interacoes
medicamentosas e avaliacao criteriosa antes
da alta precoce.

Com relacdo a mucosite sugere-se a
avaliacdo diaria da cavidade bucal e
determinacao de rotinas de cuidados, dentre
0s quais a crioterapia foi indicada.
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