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Resumo

A radiodermite afeta diretamente a qualidade de vida dos pacientes submetidos a terapia
radioterapica por serem dolorosas, podendo ocorrer infeccBes locais e sistémicas em alguns
casos. Por se tratarem de feridas complexas de dificil cicatrizacdo, as lesfes cutaneas pela
radiodermite podem ter repercussdes, com estigma social e pessoal, pelas alteracbes na
imagem corporal, principalmente nos casos de quem irradia regides como a cabeca, pescogo e
mamas. O presente estudo teve como objetivo verificar quais as recomendacdes e evidéncias
cientificas para 0 manejo da radiodermite em paciente oncoldgicos, na literatura nacional e
internacional. Trata-se de um estudo de revisdo integrativa com cinco artigos cientificos
selecionados nos Ultimos dez anos, através da base de dados da Biblioteca Virtual em Saude.
Trés publicagGes avaliadas com delineamento descritivo e transversal, nas quais foram
respondidos questionarios sobre a atuacdo do profissional enfermeiro frente a0 manejo de
radiodermite. Destacou-se a necessidade do uso de escalas de avaliacdo para caracteriza¢do da
toxicidade induzida pela radiacdo e o desenvolvimento de protocolos clinicos para promover

melhorias na prética assistencial com padronizacdo de condutas, baseada em evidéncia
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cientifica. Verificou-se que nesta revisdo integrativa ndo houve dentre as publicacOes
analisadas nenhum produto que demonstrou eficAcia no manejo topico da radiodermite.
Enfatiza-se a necessidade de realizar mais estudos experimentais como ensaios clinicos,
randomizados, controlados e multicéntricos para embasar a pratica baseada em evidéncias.

Palavras-chave: Radiodermite; Radioterapia; Oncologia.

Abstract

A radiodermatitis directly affects the quality of life of patients undergoing radiotherapy for
pain, and local and systemic may occur in some cases. Because they are complex wounds that
are difficult to heal, such as cutaneous wounds due to radiodermatitis, they can have
repercussions, with social and personal stigma, due to changes in body image, especially in
cases of those who radiate regions such as the head, neck and breasts. The present study
aimed to verify the scientific evidence and evidence for the management of radiodermatitis in
patients with cancer, in national and international literature. This is an integrative review
study with five scientific articles selected in the last ten years, using the Virtual Health
Library database. Three publications evaluated with a descriptive and cross-sectional design,
in which questionnaires were answered about the nurse's performance in relation to the
management of radiodermatitis. The need to use evaluation scales for the characterization of
radiation-induced toxicity and the development of standards to promote improvements in care
practice with standardization of conduct, based on scientific evidence, was highlighted. It was
found that this integrative review did not have, among the analyzed publications, any product
that started in the topical management of radiodermatitis. The need to carry out further
experimental studies such as clinical, randomized, controlled and multicenter trials to support
an evidence-based practice is emphasized.

Keywords: Radiodermatitis; Radiotherapy; Oncology.

Resumen

Una radiodermatitis afecta directamente la calidad de vida de los pacientes sometidos a
radioterapia para el dolor, y en algunos casos puede ocurrir local y sistémica. Por tratarse de
heridas complejas y de dificil cicatrizacion, como las heridas cutaneas por radiodermatitis,
pueden tener repercusiones, con estigma social y personal, por cambios en la imagen corporal,
especialmente en los casos de las que irradian regiones como la cabeza, el cuello y las mamas.
El presente estudio tuvo como objetivo verificar la evidencia cientifica y la evidencia para el

manejo de la radiodermatitis en pacientes con cancer, en la literatura nacional e internacional.
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Se trata de un estudio de revision integradora con cinco articulos cientificos seleccionados en
los ultimos diez afos, utilizando la base de datos de la Biblioteca Virtual en Salud. Tres
publicaciones evaluadas con un disefio descriptivo y transversal, en las que se respondieron
cuestionarios sobre el desempefio del enfermero en relacion al manejo de la radiodermatitis.
Se destacO la necesidad de utilizar escalas de evaluacion para la caracterizacion de la
toxicidad inducida por radiacion y el desarrollo de estdndares para promover mejoras en la
practica asistencial con estandarizacion de conducta, basada en evidencia cientifica. Se
encontrd que esta revision integradora no contaba, entre las publicaciones analizadas, con
ningun producto que se iniciara en el manejo topico de la radiodermatitis. Se enfatiza la
necesidad de realizar mas estudios experimentales como ensayos clinicos, aleatorizados,
controlados y multicéntricos para apoyar una practica basada en la evidencia.

Palabras clave: Radiodermatitis; Radioterapia; Oncologia.

1. Introdugéo

A Radioterapia (RDT) consiste em um tratamento local ou locorregional do tumor, na
qual sdo utilizados equipamentos e técnicas variadas para irradiar a area previamente
demarcada. A RDT ¢ utilizada principalmente em adultos, pois em criangas e adolescentes
pode ter repercussoes e afetar o desenvolvimento organico pelos efeitos produzidos. A terapia
radioterapica tem diferentes finalidades podendo ser curativa, pré-operatoria ou citorredutora
(neoadjuvante), pos-operatéria ou pos-quimioterapia (adjuvante) e paliativa em pacientes
oncologicos. Na radioterapia paliativa possui a finalidade de controle algico e do sangramento
(Brasil, 2020).

A pele que acaba sendo exposta a radiacédo ionizante é extremamente sensivel sofrendo
alteracbes na camada basal epidérmica, afetando o processo de maturacdo, proliferacdo e
renovacdo celular. Tais alteracGes celulares ja ocorrem na primeira sessdo da radioterapia e
nas sessdes subsequentes com o acimulo de doses de radiacdo na pele. O acimulo de doses
na pele acaba provocando a acdo de células inflamatorias e, dessa forma, levando ao
aparecimento da radiodermite (RD) ou radiodermatite (Reis et al., 2019).

Estudos indicam que 50% dos pacientes oncoldgicos sdo submetidos em algum
momento ao tratamento radioterapico (Seité et al., 2017). A incidéncia de radiodermite em
pacientes oncoldgicos submetidos a terapia alcanca 90 a 95% dos que recebem o tratamento,
sendo que a forma moderada a severa pode afetar 10 a 15%. Em um estudo retrospectivo

realizado recentemente no Brasil, com 117 pacientes com cancer de mama submetidos a RDT,
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81,19% desenvolveram radiodermite. Os fatores associados ao desenvolvimento dessas
reacOes cutdneas estdo relacionados a doses maiores e 0 uso diario dessas doses em bolus
(Costa et al., 2019).

A RD pode ser classificada como aguda e tardia ou cronica, de acordo com o tempo de
aparecimento das alteracfes cutaneas. Essas toxicidades cutaneas agudas ocorrem quando as
lesbes aparecem no periodo de tratamento ou até 90 dias ap6s o inicio da terapéutica. Ja as
toxicidades tardias ou crénicas podem ocorrer meses e até anos apos o término da terapéutica
radioterapica (Aeop, 2015). Na forma aguda dessa toxicidade cutdnea ocorrem alteracdes nas
camadas da pele com a hiperproliferacdo da epiderme e o espessamento do estrato cdrneo.
Além disso, ha a reducdo ou perda de liquido transepidérmico e o desencadeamento de
processo inflamatdrio na epiderme e derme. Em geral aparecem alteragcdes com eritema leve a
intensa, descamacédo seca e Umida e ainda em casos mais severos pode levar a necrose dos
tecidos, ulceracOes e sangramentos. A radiodermite na sua forma tardia caracteriza-se pela
atrofia cutanea, formacdo de fibrose, alteragdes na pigmentacdo da pele, telangiectasias,
necrose e tumores secundarios malignos de pele. Sabe-se que ha fatores que favorecem o
aparecimento e o agravamento da toxicidade tardia como trauma repetitivo sobre a area
irradiada, irradiacéo adicional e exposicéo solar (Reis et al., 2019).

A radiodermite afeta diretamente a qualidade de vida dos pacientes submetidos a
terapia radioterdpica por serem dolorosas e por ocorrer infecgbes locais e sistémicas em
alguns casos. Por se tratar de feridas complexas de dificil cicatrizacdo, as lesdes cutaneas pela
radiodermite podem ter repercussdes com estigma social e pessoal, em decorréncia das
alteracdes na imagem corporal, principalmente nos casos de quem irradia regides como a
cabeca, pescoco e mamas (Costa et al., 2019). O aparecimento da radiodermite, dependendo
de sua severidade, pode levar a limitacGes nas doses e acarretar em prejuizos no sucesso da
terapéutica com a interrup¢do temporaria ou definitiva do tratamento (Reis et al., 2019).

Tendo em vista a relevancia do tema radiodermite e suas repercussdes na vida do
paciente oncologico submetido a RDT, o enfermeiro, como integrante da equipe
multiprofissional, € responsavel pelo planejamento de assisténcia de enfermagem. Tais acoes
englobam e visam acGes de educacdo dos pacientes e cuidadores quanto aos cuidados de
prevencdo e tratamento de radiodermite com a finalidade de reduzir possiveis danos. O
presente estudo objetiva verificar quais as recomendacfGes e evidéncias cientificas, na

literatura nacional e internacional, para 0 manejo da radiodermite em paciente oncoldgicos.
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2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa, de natureza qualitativa, cuja andlise sera de

abordagem exploratoria. As pesquisas qualitativas tem um foco multimetodoldgico,
envolvendo abordagens interpretativas e naturalisticas dos temas estudados (Pinto et al.,
2018). A reviséo desenvolveu-se em seis etapas: elaboragédo da pergunta norteadora, busca ou
amostragem na literatura, coleta de dados, andlise critica dos estudos incluidos, discussdo dos
resultados e apresentacdo da revisdo integrativa (Souza et al., 2010).
A revisdo integrativa é considerada como uma ferramenta valida da Prética Baseada em
Evidéncias (PBE), através da analise criteriosa, rigorosa e sistematica das pesquisas
disponiveis sobre determinada tematica, direcionando a prética fundamentada em
conhecimento cientifico (Souza et al., 2010).

Este estudo teve como questdo norteadora: Quais as recomendacgdes para 0 manejo da
radiodermite em pacientes oncoldgicos?

O levantamento bibliogréafico foi realizado utilizando unicamente a base de
dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Optou-se pela pesquisa na BVS por ser
considerada uma base de dados do Ministério da Saude (MS), sendo o principal canal de
acesso para producdo de informacdes bibliograficas do MS e informacgfes gerais na area de
ciéncias da saude. A partir da BVS também foi possivel o acesso a base de dados
internacionais como o Medline e Lilacs. Forma utilizados os descritores em Ciéncias de
Salde (DeCS): Radiodermatite (radiodermatitis) AND Radioterapia (Radiotherapy) AND
Cuidados de Enfermagem (Nursing Care) em portugués e inglés, de forma concomitante.

O periodo de coleta de dados foi nos meses de setembro e outubro de 2020
selecionando artigos e inserindo em planilhas criadas no programa Word, do software
Windows 10. Foram incluidos artigos cientificos com resumos e textos completos publicados
e disponiveis nas bases de dados online, entre o periodo de 2010 e 2020. Foram buscadas
publicacBes em lingua inglesa, portuguesa e espanhola. Em relacédo aos critérios de exclusao,
ndo foram incluidos os trabalhos que envolvessem amostras de animais, culturas in vitro,
revisdes integrativas e protocolos.

A partir da pesquisa realizada, utilizando os descritores citados, foram identificados no
total 67 artigos na base de dados BVS. Dentre estes, 27 titulos foram encontrados, seguindo
os critérios de inclusdo e exclusdo. Apos a leitura rigorosa dos artigos, foram selecionadas
cinco publicacBes para a andlise, discussdo e apresentacdo dos dados por meio de quadros

elaborados pelo programa Word do software Windows 10.
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3. Resultados e Discussao

O tratamento radioterapico é uma terapéutica disponivel para o tratamento de cancer
com impacto positivo na melhora dos indicadores de morbimortalidade. No entanto, muitos
pacientes tratados podem desenvolver lesdes cutaneas relacionadas a terapéutica. A qualidade
de vida desses pacientes fica prejudicada, podendo acarretar em comprometimento funcional,
levando a abandonar ou interromper o tratamento. Com o desenvolvimento da radiodermite,
0s pacientes podem queixar-se principalmente de sintomas algicos, fadiga e diminuicdo da
sensibilidade. Também podem ter repercussdes importantes nas questdes emocionais e
psicoldgicas com alteracdo da imagem corporal e do sono (Rocha et al., 2018).

Tendo em vista a relevancia deste tema, saber os cuidados recomendados para o
manejo da radiodermite em pacientes oncol6gicos é necessaria para prestacdo de uma
assisténcia humanizada, segura e de exceléncia.

De acordo com Quadro 1, os cinco artigos selecionados para a revisao integrativa
foram as seguintes:

Quadrol - Artigos selecionados para analise da Revisao Integrativa.

Artigo Titulo Autor/ Ano Periddico Procedéncia
do Estudo
1 A Prospective Randomized, Placebo- | Gosselin et Oncology Estados
Controlled Skin Care Study in al./ 2010 Nursing Forum Unidos

Women Diagnosed With Breast

Cancer  Undergoing  Radiation

Therapy

2
Identification of Need for an | Oddieetal/ Cancer Estados
Evidence-Based Nurse-Led 2014 Nursing™ Unidos
Assessment and Management
Protocol for Radiation Dermatitis

3
Management of skin reactions during | D’haese et al./ European Bélgica
radiotherapy in Flanders (Belgium) 2010 Journal of
A study of nursing practice before Oncology
and after the introduction of a skin Nursing
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care protocol

4 Managing acute skin reactions to | Hollinworth Nursing Inglaterra
radiotherapy treatment & Mann/ Standard
2010
5 Uso de trolamina para prevencdo e Menéses et Rev.Latino-Am. Brasil
tratamento da radiodermatite aguda: al./ 2018 Enfermagem

revisdo sistematica e meta-analise

Fonte: Autores.

Nesta revisao integrativa observa-se no Quadro 1, do total de cinco artigos cientificos,
quatro sdo trabalhos oriundos de paises como Estados Unidos, Inglaterra e Bélgica, com
autores distintos. Observa-se apenas uma publicacdo realizada no Brasil. Apesar da relevancia
do tema, outros estudos apontaram a escassez de pesquisas nacionais que abordem o tema
sobre 0 manejo da radiodermite ou radiodermatite (Rocha et al., 2018; Carvalho et al., 2018).

De acordo com quadro 1, observou-se que trés trabalhos foram publicados no ano de
2010, um em 2014 e um em 2018. Somente um artigo publicado em periédico nacional e os
demais foram divulgados em revistas internacionais, sendo escritos em lingua inglesa.

O Quadro 2 apresenta as informacdes dos artigos selecionados quanto ao delineamento

do estudo, amostra e objetivos das pesquisas.
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Quadro2 - Artigos conforme delineamento, amostra e objetivos.

Artigo | Delineamento Amostra Objetivos
do estudo

1 Estudo 208 mulheres | Comparar o uso de placebo (a base de agua
randomizado, submetidas RDT estéril spray) em relacdo ao Aquaphor®,
duplo-cego e Biafine RE® e RadiaCare™ para reduzir a
controlado incidéncia de reacOes de pele em mulheres

com cancer de mama submetidas a RDT.

2 Estudo descritivo | 22 enfermeiras | Identificar os métodos usados pelas
transversal  tipo | assistenciais do setor de | enfermeiras que trabalnam no setor de
survey radioterapia RDT para manejar e monitorar as reacGes

cutdneas agudas através de um
questionario;
Estudo descritivo | 67 enfermeiros Avaliar as mudancas na pratica clinica de

3 transversal (18Parte 2001- antes da | enfermeiras que atuam no setor de RDT em

criacdo do protocolo) Flanders (Bélgica), através de um
questionario agrupados em 4 tdpicos:

89 enfermeiros prevencdo, eritema, descamacdo seca e

(22 Parte 2006- ap6s a | Umida.

criacdo de protocolo) A 12 parte do estudo foi realizada em 2001
e apos foi realizada a implementacdo de
um protocolo baseado em evidéncias para
cuidados com a pele.
A 22 parte foi realizada em 2006 com a
aplicacdo do mesmo questionario pos
implementacéo do protocolo.

4 Estudo descritivo | 150 enfermeiras que | Avaliar o conhecimento de enfermeiras
transversal trabalham em hospital, | registradas, através de um questionario

em salde comunitaria e | com 4 perguntas sobre o manejo da

com atendimento | radiodermite baseado em diferentes graus

domiciliar. de critérios de toxicidade aguda a partir de
estudo de caso.

5 Revisdo 7 ensaios  clinicos | Avaliar os efeitos da trolamina na

Sistematica e

metanalise

controlados

prevencdo ou no tratamento  da

radiodermatite

Fonte: Autores.
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No Quadro 2, observa-se o predominio de publicacdes descritivas e transversais, as
quais tiveram as amostras compostas exclusivamente por profissionais enfermeiros. Os
objetivos dos estudos foram condizentes com o delineamento, sem apresentar similaridade
entre as pesquisas.

O Quadro 3 apresenta os principais resultados encontrados na Reviséo Integrativa.

Quadro 3. Principais achados.

Artigo Principais achados

1 - Nenhum produto foi considerado melhor do que o placebo para prevenir radiodermite.
- 97% da amostra desenvolveu radiodermite.

2 -As enfermeiras responderam questfes sobre ferramentas para avaliar a pele dos
pacientes, a frequéncia das avaliagbes e o0s produtos usados para controlar as reacdes
cutaneas, as quais variaram entre as respostas dos enfermeiros.

-Foram citados para 0 manejo da radiodermite: Hydrophor®, Aquaphor®, aplicacdo de
solucdo salina, aplicacdo de frio, gazes vaselinadas, placas de hidrogel e gel, gaze
impregnada de petrolato, Aloe Vera, Creme de caléndula, lo¢Bes e cremes hidratantes de
diversas marcas, curativos a base de espuma e silicone, coberturas ndo aderentes e creme
de hidrocortisona.

- Necessidade de criacdo de um protocolo nos cuidados com a pele.

3 - Técnicas defasadas que eram utilizadas frequentemente em 2001 como, por exemplo, o
uso de eosina 2% e talco, 0s quais 0 uso esta desaparecendo da pratica assistencial pelos
dados coletados em 2006;

- Os principios de cuidados com a pele: hidratacdo da pele, lavagem da area irradiada e o
uso de coberturas, estdo sendo cada vez mais incorporadas na préatica clinica diaria;

- Necessidade de mais pesquisas para obter evidéncias para dar suporte ou refutar o uso de
diversas técnicas de cuidados com a pele. Por exemplo: 0 uso de hidratantes e corticoides
durante a RDT precisam ser explorados.

- Também ha a necessidade de pesquisas de verificar quais curativos usar para

cicatrizagdo de feridas imidas.

4 - Presenca de eritema em regido inframamaria em paciente com cancer de mama, o qual
concluiu o tratamento RDT: Total da amostra, 82 enfermeiras (55%) indicariam o uso de
hidratante com ou sem gaze, ou um produto ndo aderente;

- Presenca de descamacdo umida: 80 (53%) das enfermeiras indicariam uma variedade de
produtos para tratamento de feridas como os produtos a base de silicone para permitir a
passagem de exsudato para cobertura externa. Também permite a ndo aderéncia,

facilitando a remocé&o e reduzindo a dor;
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- Estudo aponta que enfermeiras necessitam de mais capacitagdes nos cuidados com

pacientes submetidos a RDT;
- Importéncia de aplicar diretrizes/ guidelines atualizados e baseados em evidéncias

cientificas para compartir e melhorar a documentacéo.

5 - Os estudos clinicos controlados entre 2000 a 2012, utilizaram como controles: caléndula,
placebo, Aquaphor®, RadiaCare™ e Lipiderm™

A trolamina ndo pode ser considerada um produto padronizado para a prevencao ou o
tratamento da radiodermatite em pacientes com cancer de mama e cabega e pescogo

Fonte: Autores.

Observa-se no Quadro 3, um dos pontos ressaltados pelos autores do artigo 4 é a
importancia da realizacdo de capacitacfes e atualizagdes de profissionais enfermeiros nos
temas relacionados a assisténcia de pacientes submetidos a RDT (Hollinworth & Mann,
2010).

As trés publicacdes avaliadas, as de numero 2, 3 e 4, referem-se aos estudos com
delineamento descritivo e transversal, nas quais foram respondidas diferentes questdes quanto
a atuacdo do profissional enfermeiro frente os desafios elencados na prestacao de assisténcia
ao paciente oncologico submetido a RDT (Oddie et al., 2014; D’Haese et al., 2010;
Hollinworth, 2010). Cabe destacar que a maioria dos artigos foi produzida por enfermeiros,
demonstrando o interesse dessa categoria profissional em pesquisar e construir conhecimento
nessa area de cuidados, tendo como finalidade a pratica segura, baseada em evidéncias e
qualificada. O enfermeiro é o profissional que atende diretamente pacientes oncolégicos em
RDT, muitas vezes, desde o inicio até a finalizacdo do tratamento, principalmente, os que
atuam em setores de radioterapia e oncologia, a nivel ambulatorial e hospitalar. Os
enfermeiros fornecem informacbes e educam pacientes, familiares e cuidadores sobre os
cuidados com a higiene e a hidratacdo da pele e ainda sdo responsaveis por inspecionar e
identificar possiveis alteracdes cutaneas. Na presenca de alguma alteracdo, indicam as
coberturas a serem aplicadas para promover a cicatrizacdo (Carvalho et al.,2019).

Nessa revisdo integrativa, a maioria dos trabalhos utilizaram escalas de avaliacdo de
grau de toxicidade da RD, sendo a Escala RTOG (Radiation Therapy Oncology Group) a
mais utilizada e reconhecida pelos autores Gosselin et al (2010), Oddie et al (2014) e
Hollinworth & Mann (2010). Ressalta-se a importancia da utilizacdo de escalas de

identificacdo e classificacdo das RD, pois permite a padronizacdo e a uniformizacdo da

10
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linguagem. Essa padronizacdo possibilita a realizacdo de estudos clinicos e também facilita a
realizacdo de comparagdes entres as diversas terapéuticas disponiveis (Saad et al., 2002).

A escala RTOG na toxicidade aguda e tardia apresenta caracteristicas com diferentes

graus (Brasil, 2008). Na toxicidade aguda cita-se as seguintes caracteristicas: Grau 1: eritema
leve, alopecia, descamacdo seca e hipohidrose; Grau 2: eritema doloroso, descamacao Umida
localizada e edema moderada; Grau 3 ocorre a descamacdo Umida confluente e edema
importante; Grau 4: ulceragdo, sangramento e necrose.
Em relacdo a toxicidade tardia ou cronica: Grau 1: atrofia discreta, alteracdes na pigmentacdo
da pele e perda capilar parcial; Grau 2: atrofia moderada, telangiectasia moderada e perda
capilar; Grau 3: atrofia acentuada e telangiectasia importante; Grau 4: ulceracdo (Brasil,
2008).

De acordo com quadro 3, os autores também destacaram a necessidade do
desenvolvimento de protocolos clinicos para melhorar a qualidade assistencial com
padronizacdo de condutas no manejo da RD baseada em evidéncias cientificas. De acordo
com D’Haese et al. (2010) o desenvolvimento de protocolos clinicos e guidelines sdo um
passo importante para prevenir e para tratar possiveis complicacdes. No estudo realizado na
Bélgica pelos autores D’Haese et al (2010), apds a implementagdo do protocolo de cuidados
com a pele, observaram maior adeséo das profissionais as praticas baseadas em evidéncias e 0
abandono de condutas defasadas e ritualisticas. No artigo 3, houve mudanca nas respostas do
enfermeiros comparando a amostra de 2001 e 2006 apos a implementacdo do protocolo de
cuidados com a pele. Um exemplo foi o desuso de produtos como eosin 2% e talco,
atualmente, ndo recomendados para o tratamento de RD (Quadro 3). Os principios de
cuidados com a pele passaram a ser considerados na pratica clinica diaria como a hidratacao
da pele, lavagem da area irradiada e o uso de coberturas (D’Haese et al., 2010).

H&a diversos produtos, medicamentos e curativos para o manejo da RD sendo
estudados, no entanto, ainda ndo ha uma intervencdo eficaz e amparada por evidéncias
cientificas. Existem recomendacdes com maior evidéncia cientifica em cuidados gerais com a
pele da éarea irradiada (Reis et al., 2019). Tais recomendacdes envolvem a higiene com
sabonete neutro (pH proximo 5) sem extratos de perfume, manutencao da area irradiada limpa
e seca, 0 uso de roupas largas e a protecdo da area de agentes irritantes. A hidratacdo da pele é
muito importante, sendo necessario hidratar a area de uma a duas vezes apds as sessdes. Os
hidratantes a base de agua, hidrofilicos, sem perfume e sem lanolina sdo os mais indicados.
Esta contraindicado o uso de cremes sobre a area irradiada antes das sessdes de RDT para nao

ter um efeito cumulativo e em bolus com aumento da dose de radiacdo sobre a &rea irradiada.
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Também indica-se o uso de protetor solar de fator de protecdo da pele (FPS) 30 ou superior
(Reis et al., 2019; Aeop, 2015).

Observa-se que o artigo 1 (Gosselin et al., 2010) tratou-se de uma pesquisa com
randomizacdo, controlada com duplo-cego comparando o uso de placebo em relacdo ao
Aquaphor® (pomada hidratante), Biafine RE® (trolamina) e RadiaCare™ (gel) para reduzir a
incidéncia de reacOes de pele ou a gravidade da RD em mulheres com céncer de mama
submetidas a RDT, no entanto a pesquisa foi feita em um Unico centro. As aplicacdes tdpicas
dos hidratantes iniciaram no primeiro dia de sessdo de RDT, sendo indicado o uso diario por
duas vezes no mesmo dia. Nenhum dos produtos comparados teve resultado estatisticamente
superior ao placebo para prevenir a RD. Em 95% das mulheres desse ensaio clinico
desenvolveu-se algumas reacGes cutaneas, sendo a taxa semelhante as que séo encontradas na
literatura.

Utilizando o mesmo composto, a trolamina, que foi o foco do artigo 5, a reviséo
sistematica e meta-analise realizada por Menéses et al (2018), comparando aos controles
(caléndula, placebo, preferéncia institucional, Aquaphor®, RadiaCare™ e Lipiderm ™),
verificou-se que ndo ha diferenca entre o uso e os controles para prevenir ou tratar a RD em
pacientes com cancer de mama, cabeca e pesco¢co. Em um ensaio clinico randomizado e
controlado, os resultados demonstram que o Mepitel® filme foi superior ao Biafine RE®
(trolamina), reduzindo a gravidade da RD em 30% (P>0,001) e em 41% (P>0,001) a taxa de
descamacdo umida em pacientes com cancer de cabeca e pesco¢co. A amostra foi composta
por 39 pacientes, sendo uma das limitacbes da pesquisa (Yan et al., 2020). Apenas um
trabalho realizado por Abbas & Bensadoun (2012) demonstrou bons resultados com o uso da
trolamina no tratamento de radiodermite grau 3. Em relacdo a descamacdo Umida, no artigo 4
verificou-se que metade das profissionais indicariam produtos a base de silicone para permitir
a passagem do exsudato para cobertura externa. Produtos a base de silicone permitiriam a ndo
aderéncia da cobertura no local, facilitando a remocdo e diminuindo as queixas algicas
(Hollinworth & Mann, 2010).

O estudo de Reis et al (2019) apontam que, atualmente, estdo em andamento 31
ensaios clinicos registrados com foco no manejo da radiodermatite, conforme o Portal da
International Clinical Trials Registry Platform da Organizacdo Mundial de Saude. As
principais terapéuticas estudadas envolvem intervencGes com o uso plantas medicinais (aloe
vera e camomila), queratina, vitamina E, trolamina, cremes heparinoides, gel de atorvastatina
e mometasona a 0,1% e hidrocortisona a 1%. Também ha ensaios clinicos com a aplicacdo de

peliculas protetoras de fabricantes (3M ECavilon®, Mepitel®, Xonrid gel®).
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Outra tecnologia promissora em estudo € a terapia fotobiomoduladora (laser de baixa
intensidade). Recentemente os autores Rodrigues et al. (2020) realizaram um estudo de
revisao sistematica sobre o uso de laser de baixa intensidade, na qual evidenciou-se a reducdo
e controle da dor, capacidade de diminuir a inflamagdo e promover a cicatrizagdo em
pacientes com RD. O estudo de Seité et al (2017) também enfatizou o uso da terapia
fotobiomoduladora no tratamento de RD aguda por ter propriedades de bioestimulagéo,
acelerando a regeneracdo tecidual com acdo anti-inflamatéria e prevenindo a fibrose do
tecido. Ainda hé a necessidade de realizar mais pesquisas nessa area em busca de evidéncias
mais consistentes.

Salienta-se que a limitacdo deste estudo pode estar associada a busca em descritores
definidos pelos autores, em uma Unica base de dados, acarretando em um nimero reduzido

de publicagdes nessa tematica nos ultimos dez anos (2010-2020).

4. Consideragdes Finais

O manejo da radiodermite em pacientes oncoldgicos deve ser embasado em evidéncias
cientificas através do desenvolvimento de protocolos clinicos de cuidados com a pele. 1sso foi
enfatizado pelos autores nas publicacdes que foram analisadas nesta revisdo integrativa. O
atendimento multiprofissional € de grande importancia, devido a complexidade do paciente
oncologico que demanda cuidado especifico e especializado. O enfermeiro desempenha um
papel essencial nesse atendimento, sendo sua atuacdo na educacdo em salde de pacientes,
cuidadores e familiares em relacdo aos cuidados diarios com a pele e na prevencdo de
complicacBes. O profissional qualificado é também o responsavel pela avaliacdo da pele e o
manejo de feridas decorrentes da RDT, com a prescricdo de coberturas adequadas, oferecendo
uma assisténcia segura e humanizada e promovendo a qualidade de vida.

Verificou-se que nesta revisdo integrativa, ha diversos produtos sendo pesquisados
porém nao houve, dentre as publicacdes experimentais analisadas, nenhum gque demonstrasse
eficacia na prevencao e no tratamento tépico da radiodermite. Ha recomendacdes gerais de
cuidados com a pele abrangendo higiene, protecdo, hidratacdo da area e tratamento com o uso
de coberturas conforme o grau da radiodermite e fase da cicatrizacdo. Enfatiza-se a
necessidade de realizar mais estudos futuros com amostras experimentais, como ensaios
clinicos randomizados, controlados e multicéntricos para embasar a pratica baseada em

evidéncias.
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