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CAPITULO 13

Assisténcia @ Mulher com Cancer
- a Experiéncia do Hospital
Amaral Carvalho em Jau - SP

Mdrcia Maria Shirley Boletti Pengo

INTRODUCAO

O cancer de mama ¢ a segunda neoplasia maligna mais fre-
quente em mulheres. O diagndstico e o tratamento t€ém uma
abordagem invasiva, que podem comprometer a qualidade de
vida das mulheres acometidas por tal doenca no pds-opera-
torio; relaciona-se a diminui¢cdo da mobilidade funcional com
o membro superior do lado operado, que diz respeito a fazer
coisas inerentes ao ser humano.

Devido a interrup¢do do cotidiano das pacientes, a terapia
ocupacional propde oferecer-lhes espagos de satide, nos quais
o fazer individual do sujeito possa acontecer e, quando pos-
sivel, contribuir com a inser¢io das mesmas na vida social.
Tendo como instrumento de trabalho as atividades para orien-
tagdo, educagiio e construgiio de novas formas que melhor se
adaptem as suas necessidades pessoais e profissionais — a
terapia ocupacional intervird, posteriormente, na reorganiza-
¢do da nova vida dessas pacientes, objetivando uma melhora
na condigdo da satide mental, fisica e ocupacional.
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APRESENTACAO DA INSTITUICAO E SUA EQUIPE

O Hospital Amaral Carvalho de ]
se um século de histéria que se
1915, época em que o “coronel
valho e sua esposa, Anna Marce
fizeram doacio de terras e recur
maternidade beneficente, tentan
de aos mais necessitados!.

Nascida filantr6pica, na década de 1930, a Maternidade do
Jahu logo evoluiu para hospital geral, devido a vocacdo € o
excelente preparo técnico de Antonio Pereira do Amaral
Carvalnho, primeiro cidaddo da cidade de Jad graduado em
medicina como cirurgido, clinico geral e ginecologista'.

No decorrer de toda trajetéria, por volta dos anos 1960, Dr.
Edwin Benedito Montenegro, neto do “coronel” Domingos €
cirurgido geral, realizava especialidade em oncologia, na ca-
pital paulista, principalmente em gastroenterologia cirtirgica'.

A luta contra o cancer era antiga no Brasil. Em 1937, Ge-
tilio Vargas criara, no Rio de Janeiro, o centro de cancero-
logia com a direcdo entregue ao médico, Dr. Mario Krieff™.

Em 1941, o centro seria transformado em Servigo Nacional
do Cancer e, trés anos depois, em Instituto do Céncer, o qual
passaria a Instituto Nacional do Céncer (INCA). Em 1961,
propiciaria a formag#o de recursos humanos especializados em
todo pafs. Dr. Edwin imprimiu ao Hospital e Maternidade Ama-
ral Carvalho modernidade e novo ritmo; entre outras boas praticas
hospitalares, o uso de arquivos médicos, protocolos integrados,
traqueostomia e Unidade de Terapia Intensiva (UTD!.

Nessa época, ndo havia nenhum hospital no interior do
Estado de Sio Paulo especializado em céncer, ao passo que
j4 havia hospitais gerais e maternidades nas pr@ncipais cida-
des do interior o que obrigava o sistema piblico de saide,
centralizado a partir de 1967 no Instituto Nacional de Previ-
déncia Social (INPS), a encaminhar para a capital as ocor-

réncias oncoldgicas.

al tem como percurso qua-
nicia em 25 de dezembro de
" Domingos Pereira de Car-
lina Campanhi de Carvalho,
$0s para a construgdo de uma
do propiciar saiide e felicida-

978-85-7241-879-9

-x » .
* Mario Kréeff é meédico e considerado o iniciador do INCA, idealizador, fundador e

Primeiro diretor nacional de cancer (1938-1954).
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Para melhor atender A necessidade oncoldgica regional, Dr.
Edwin deu inicio & especializagio do Hospital ¢ Mzuernidade
Amaral Carvalho em oncologia médica. Conseguiu um pri-
meiro equipamento convencional de radioterapia conveniadg
a0 sistema publico de satde, iniciando, (.lcssu forma, a trans.
formagio no primeiro hospital especializado em céncer (g
interior paulista, mantendo a missao original de assisténcig
A satide ¢ promogio de bem-estar da populacio carente, ep-
focando exclusivamente oncologia médica, cuja especialida-
de ainda estava se desenvolvendo no mundo todo'.

Em 1973, inicia-se uma campanha para angariar fundos e
preparar a institui¢iio para receber a primeira bomba de co-
baltoterapia do interior paulista, cedida pelo Hospital A. C.
Camargo®. Diante desse crescimento, novos profissionais de
vdrias especialidades associadas a oncologia médica foram
chegando para ampliar os recursos de tratamento.

Com o trabalho em equipe, na metade da década de 1970,
cujos saberes enriqueceram as andlises clinicas de cada pro-
cedimento, inicia-se a expansdo dos leitos que vao de 50 para
mais de 200, tornando-se o maior centro oncoldgico do inte-
rior paulista. Em 1975, passou a ser denominado apenas
Hospital Amaral Carvalho. Devido a demanda de pacientes
oriundos de outras cidades e regides, fundou-se a Sociedade
de Servico Social Amaral Carvalho para proporcionar estada
aos pacientes do sexo masculino e feminino aos procedimentos
de tratamento ambulatorial. Assim, foi implantada a primeira
casa de repouso denominada Santa Inés. Com esse procedi-
mento, evitava-se a exposicdo dos pacientes em tratamentos
rotineiros, nas enfermarias, com doentes mais graves.

Por volta dos anos 1980 e com o crescimento da instituicio,
reacende um novo grupo de voluntarias, com o objetivo de apoiar
0 paciente e com o intuito de arrecadar alimentos e remédios
para os que voltavam a cidade de origem apés tratamento.

6-6L8-1tCL-S8-8L6

" . .
A. C. Camargo ¢é um hospital de referéncia em cancer localizado na cidade de S&o
Paulo. Para maiores informacées: www.hcanc.org.br.
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e B ot Tt form a3
houve alteragao no estatuto da Fullnlcril a:; 20 Amaral C.arvalho,
criar a Entidade de Assisténcia Soci T ﬁr.lahdade e

; cial Anna Marcelina de Car-
valho, nome CSCO.lhldO pelo fato de a mesma, juntamente com
seu marido, ter 31c.10 a doadora do terreno apés uma simples
conversa em familia no dia de Natal.

COYP & amphaga(') dos trabalhos, a entidade passou a dar
assisténcia aos pacientes enviados ao Hospital Amaral Car-
valho, oriundos de intimeras cidades paulistas, acarretando
maiores necessidades para prové-los de medicamentos, ali-
mentos, roupas ¢ hospedagem.

Com todo esse crescimento foi necessério a contratagdo de
uma assistente social para cuidar de toda assisténcia ao pa-
ciente carente.

Iniciaram-se as inscri¢cdes para as primeiras voluntarias a0
trabalho cujo chamado ocorreu a partir de radios e jornais.
O grupo inscrito obteve orientagoes da assisténcia social.
Com o crescimento do grupo e das necessidades dos pacien-
tes, houve a necessidade de uma divisdo em subgrupos de
acordo com o perfil de seus integrantes. Esses subgrupos
comegaram a atuar na pastoral, estética, no projeto clown, no
Projeto AmaraLendo: vidas, sonhos, realizagoes, nos chis e
bolachas servidos pelos corredores do hospital, no bazar
permanente, na confec¢io de préteses mamdrias para pacien-
tes mastectomizadas (proteses para colocacdo em sutid), de
fraldas infantis e geritricas, nas visitas domiciliares, na se-

paracdo de doagdes, nas promogdes de festas em datas co-
memorativas para criangas e adultos internos, no McDia

Feliz (desde 1999) e no projeto felicidade.

Em 1978, inicia-se a residéncia médica na drea de oncologia,
vinculada 2 Faculdade de Medicina de Botucatu. Dr. José
Roberto F. Caldeira, em outubro de 1984, passou a responder
pelos servicos de mastologia do Hospital Amargl Carvalho,
enfrentando um desafio, pois a especialidade praticamente era
desconhecida por médicos no interior €, principalmente,”por
pacientes. Segundo Dr. Caldeira, foi um “desbravamento da
mastologia no interior do estado de Sdo Paulo, fora dos grandes
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centros médicos ¢ da capital. Hoje, o departamento de masto-
logia ¢ composto por mais dois médicos especializados ng dreg
¢ também por residentes, sendo um centro de referéncia epy,
todo o Estado de Sio Paulo, como também em outros Estadog
do pais, atendendo uma média de 500 novos casos ao ano pelo
Sistema Unico de Satide (SUS), pelos convénios e particulares,

Em 1994, surgiu o hemoniicleo Regional de Jai integradg
ao hemontcleo de Marilia e, depois, ao hemonicleo de Bo.
tucatu, sendo o tinico hemontcleo brasileiro instalado forg
de hospital publico e de faculdade de medicina.

Apés a implantagio do setor de transplante de medulg
0ssea, em 1996, inicia-se o servigo de transplante de células-
-troncos hematopoiéticas, atendendo a pacientes de todo o
pais. Devido ao fato de esses pacientes necessitarem perma-
necer na cidade por causa do tratamento, inicia-se um grupo
para coordenagio da agio social, otimizando novos grupos
de voluntdrios na assisténcia aos pacientes, familiares e doa-
dores, na chegada ao hospital, durante e apés tratamento. O
volume de atendimento desses pacientes € grande. Em 2003,

166 transplantes foram realizados, sendo recordista no Brasil.
Até 2008, foram realizados no Hospital Amaral Carvalho
1.093 transplantes de células-troncos hematopoiéticas, entre
eles alogénico aparentado e nio aparentado, autdlogo das
fontes de medula 6ssea, sangue periférico e cordio umbilical.

Também, em 1996, iniciou-se um trabalho de coordenagio
de assisténcia social em todas as cidades do interior paulista
para organizar grupos de apoio a prevenciio e combate a0
cincer. Para reunido dos grupos de voluntdrios de todas as
cidades, foi implantado o dia do voluntdrio que ocorre uma
vez por ano na cidade de Jau, reunindo aproximadamente 87
cidades, sendo duas fora do Estado de Sdo Paulo. Durante o
evento, os voluntdrios assistem as palestras para maior co-
nhecimento do trabalho com os pacientes e familiares.

Em 1988, ¢ firmado um convénio com a Fundagdo Educa-
cional Dr. Raul Bauab, do Jad, para curso de pds-graduagdo
em enfermagem em oncologia.

Ainda pensando em melhoria na drea médica, o hospital
estabeleceu, em 1990, um intercimbio de corpo técnico-

6-6L8-1¥TL-S8-8L6
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-cientifico com a Faculdade de Botucatu (Universidade Estadual
Paulista “Julio de Mesquita Filho” [UNESP)) para residéncia
médica e também com a Universidade de Sio Paulo (USP).

Além de o hospital ampliar toda rede de recursos na area
médica, ja se pensava, na época, em prestar um trabalho mais
humanizado aos seus pacientes, pensando-se em ampliar 0s
servigos de apoio ao paciente oncoldgico.

Além da equipe j4 existente, na década de 1980, com psi-
céloga clinica e de recursos humanos, assistente social e fi-
sioterapeuta, percebeu-se a necessidade da contratagdo de
uma terapeuta ocupacional para atuar junto a pediatria, con-
tratacdo concretizada em 1984 quando o hospital entende e
acata a sugestdo das profissionais.

Com o passar dos anos, o departamento foi crescendo € 0
hospital foi obtendo mais recursos para contratar a segunda
terapeuta ocupacional em 2002. Entre 2007 e 2008, o hospital
contratou mais trés terapeutas ocupacionais devido ao cresci-
mento e solicitagdes médicas ao servigo. Hoje, o hospital
possui quatro terapeutas ocupacionais que atendem as neces-
sidades dos pacientes e solicitacdes médicas em sua totalidade.

Em 2006, nasceu o Centro de Apoio aos pacientes carentes,
espago no qual acompanhantes, motoristas e pacientes rece-
bem atendimento didrio por serem de outra cidade.

O Espago Cultural Amaral Carvalho (ECAC) surgiu de
direito, com a alteracdo estatutdria da Fundac@o Dr. Amaral
Carvalho que foi aprovada em 12 de fevereiro de 2003. Porém,
o embrido do ECAC surgiu no inicio da década de 1990
quando se iniciou o trabalho de reconstrucdo da preservacéo
da memoéria cultural da institui¢do Fundacdio Amaral Carva-
Iho (FAC) ao reunir e formatar nosso acervo documental e
fotogrifico. Pode-se dizer que o ECAC surgiu da comunida-
de e para a comunidade. As atividades desenvolvidas surgem
das necessidades da comunidade Amaral Carvalho que, hoje,
Ja ultrapassa os muros do hospital e se mistura com a popu-
lagdo jauense, como também em outras tantas cidades que
330 abrangidas pelas Ligas do Voluntariado de Combate ao
Cancer. Enfim, trabalhar a cultura nos diversos segmentos,
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dentro ¢ fora da Fundagdo Dr. Amaral Carvalho e de Jaq, ¢
o0 objetivo maior daqueles que, conscientizados, buscam con-
tribuir para um mundo mais humanizado.

O hospital recebeu prémios que 0 qualificam entre os melho-
res hospitais oncoldgicos queé realizam tratamento pelo SUS?,

HISTORIA DA INSERCAO DA TERAPIA
OCUPACIONAL E MOMENTO ATUAL

elo Setor de Terapia Ocupacional do
(Jati-SP), vejo este trabalho como

um compromisso para divulgar minha experiéncia entre tan-
(as outras neste livro, para proporcionar mais informagdes
para a construgio de nossa profissdo como terapeutas ocupa-
cionais. Ao longo dos meus 29 anos de formada e 25 anos
de trabalho em oncologia, minha experiéncia foi pautada em
muitas dificuldades na busca e implantagio de conhecimentos
tedrico-cientificos, uma vez que no tive, em minha formagao
académica, conhecimento da drea. Em 1984, iniciel um tra-
balho-piloto dos servigos de terapia ocupacional na drea
oncolégica, no tdnico hospital oncolégico do interior do Es-
tado de Sio Paulo, sendo também a primeira terapeuta ocu-
pacional de Jad e regido, na década de 1980.

A instituicio desconhecia esse trabalho e tampouco existiam
terapeutas ocupacionais atuantes nessa drea. Fui convidada a
apresentar um projeto objetivando o atendimento as criangas
internadas na pediatria, pois o hospital recebia criangas de
varias localidades e as mesmas permaneciam internadas por
longgs periodos. A contratacéo da terapeuta ocupacional nao
era 51mp1es', pois o hospital teria que abrir um departamento
e, para os dlr'etores, essa drea era ainda desconhecida. Surgiu,
entdo, a partir do grupo de voluntérias, uma proposta para a
contratagao dEI terapeuta ocupacional, uma vez por semana,
para verificagio da sua importancia junto a Pediatria. Assim,
fui contratada em cardter experimental, ap6s a apresentagio

dz} proposta de trabalho sobre terapia ocupacional em pedia-
tria oncoldgica.

Como responsivel p
Hospital Amaral Carvalho

G-6L8-11+TL-S8-8L6
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Assisténcia em Pediatrig
O trabalho era
atendimentos a
crian¢as era m

somente com criangas e adolescentes cujos
conteciam as quartas-feiras. O ndmero de
uito pequeno e os atendimentos aconteciam
em uma sala, na enfermaria. Todo material necessdrio para a

terapia foi arrecadado pelas voluntdrias que ndo mediram
esfor¢os para consegui-los,

A principal preocupagio, em pediatria, ¢ deixar a crianca
ser crianca, poder escolher seys Jogos e encontrar amigos
para que tenha uma boa satide mental €, a0 retornar ao seu
meio social, educacional e do brincar, possa continuar sua
rotina de forma mais saudsvel possivel, de preferéncia, com
possibilidades ampliadas a partir da estimulacdo do brincar
e do aprender brincando, que permitem um espaco mais sau-
davel dentro da institui¢do e também propondo a descarac-
terizagdo do espaco hostil que apresenta o hospital, na fase
da internac@o. O clima de atendimento na pediatria € tera-
péutico também para os pais, quando veem seus filhos brin-
cando e alegres3. O instrumento fundamental da terapia
ocupacional s@o as atividades que proporcionam ajuda ime-
diata ao paciente no aspecto fisico, emocional, educacional,
organizacional e profissional; quando necessdrio, utilizar
tecnologia assistiva para facilitar o desempenho da crianca
em suas atividades, nos momentos em que o cincer traz
comprometimentos e limitagoes.

Apés um ano de trabalho (1985), toda equipe médica e
administrativa percebe as mudangas nas criancas, quando h4
atuacdo da terapia ocupacional, mudancas essas no estado
saudavel e também melhora no quadro fisico, enquanto a
conduta medicamentosa era a mesma. Constatou-se também
que as mesmas solicitavam o terapeuta ocupacional em ou-
tros periodos.

Apoés esse periodo de experiéncia e com os resultados
positivos observados pela equipe, a diretoria administrativa
contrata, efetivamente, a terapeuta ocupacional, agregando-a
a equipe multidisciplinar do Hospital Amaral Carvalho de
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dias da semana, nio somente

as quartas-feiras. Logo apos, 4 pf:diatria ¢ ampliada, mu-
dando de local. A terapia ocupacional gapha um novo es-
paco com a proposta de ampliar 0s atendlment'os a outros
setores. A sala da terapia ocupac1onz}l era batizada pe]gs
criancas como escolinha, apontando/m_dlcando a necessi-
dade de dar continuidade a sua escolaridade, uma vez que
era interrompida devido a baixa resisténcia impo§ta pelo
tratamento e por ser um tratamento de longa dura(f‘ao. Uma
das 4reas em que a interface entre educagﬁf) e saude se da
na terapia ocupacional € a educacio especial em que estd

inclusa a classe hospitalar®.

Jad para atuar em todos 0S

PARTICIPACAO EM PROJETOS INSTITUCIONAIS

Os projetos institucionais, ou seja, aqueles que nao estdao
ligados ao processo terapéutico, nio envolvem a terapeuta,
a atividade e o paciente em atividades destinadas a promover
o restabelecimento do paciente e o mdximo uso de suas
funcdes, com o propésito de ajudd-lo na transformacdo do
seu fazer no cotidiano. No entanto, a participagéo da tera-
peuta na elaboragio desses projetos foi e € de grande valia
para o hospital, seu trabalho corrobora para efetiva-los, por
ser a profissional conhecedora global da importancia da
insercdo social do individuo, principalmente em beneficio

do paciente oncoldgico.

Estagiarias do Magistério

Com todo apoio do hospital e da dirigente regional de ensino,
inicia-se o processo para implantaciio da classe hospitalar.
Porém, devido a burocracia da época e as exigéncias apre-
sentadas pelo Estado, haveria demora na implantaciio da
clas:qe hospitalar, levando a proposi¢iio de uma parceria com
a Diretoria Regional de Ensino de Jad, por meio das alunas
do Centro de I?ormagﬁo ¢ Aperfeicoamento do Magistério
(CEFAM), no intercimbio do contetido pedagégico com as
criancas em idade escolar,

6-6L8-1HTL-S8-8L6
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Recreadoras

Nos dias em que ndo havia estdgio das alunas do magistério,
as criangas solicitavam a terapeuta ocupacional atividades de
ensino/aprendizagem, tais como jogos e brincadeiras nédo
Jigados ao processo terapéutico. Assim sendo, a terapeuta
implanta um projeto para contratagio de recreadoras com
curso de magistério ou pedagogia para atuarem na pediatria
do hospital, evitando o 6cio causado pela prépria internacio.
A terapeuta orienta a pedagoga nas adaptagdes das brinca-
deiras no ambito hospitalar. Hoje, existe uma pedagoga para
os atendimentos no ambulatério e na pediatria, trabalho esse
supervisionado pelo departamento de terapia ocupacional.

Esse projeto foi de fundamental importincia para os pa-
cientes, uma vez que, atendendo as vérias faixas etdrias e
diferentes niveis educacionais, proporcionou-lhes um atendi-
mento mais personalizado e humanizado, facilitando o tra-
balho do terapeuta ocupacional.

Classe Hospitalar Estadual

Com as mudancgas no ensino, os estigios com as alunas do
CEFAM foram interrompidos. Uma nova luta para aprovacio
da classe hospitalar tem inicio e, em 2004, a mesma foi
aprovada. As professoras responsaveis pela garantia do apren-
dizado das crian¢as mantém contato com as escolas para dar
continuidade ao contetido trabalhado, realizando provas caso
a crianga estivesse internada, ndo ocorrendo, assim, prejuizo
do ano letivo. Verificando-se a importancia desse trabalho e
com o aumento de criangas em tratamento, hoje o hospital
tem duas classes que funcionam, uma no periodo da manha
¢ outra a tarde. A terapia ocupacional do hospital participou,
em parceria com professores, na elaboragdo do contetido
adaptativo, objetivando flexibilidade curricular e virias me-
todologias aplicadas na escola regular*. Sendo o terapeuta
OCupacional parte da equipe, sua participagdo € fundamental
€ necessdria nessa adapatacdo, bem como nas especificidades
do desenvolvimento infantil, na importincia do fazer huma-
No € autonomia, aprendizagem, ergonomia e nas oportunida-

des de integragdo social.
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Enfermeiros da Alegria
Em 2001, percebeu-sc a importancia .d'() pulhfu;o No hospity Dar.
resgatar a alegria das crianga;%, acrc‘dltd‘n'd‘()-sc ser um "“Ci“lud(;
para os profissionais. OS estimulos pr Ls‘gmcs No ambienge ho.
pitalar nem sempre sio causadores de Scn.’ﬂu(?:()cg p"SiliVas, gu
ralmente, estdao permcados por medo, a'ngusua ¢ sol’rimcm().
Quando algo ¢ trazido para €ss¢ ambiente, gerando Cstranhy,.
mento e “caos”, provocando movimento, de mancira 4 desper.
tar alegria, risos € possibililar .(2 br'mcuf, 0 CONLEXto passy 4 e
totalmente diferente. As expericncias lu.dlicas numa situagi
internagdo tornam-se continuas no ‘cotldlano da crianga & o
objetivo final do clown, passam fazer parte da realidade ip.
terna da mesma, em meio as fantasias ¢ imaginacdes, impu. -
sionando a transposicio destes momentos para outros espagos,
fora dos limites hospitalares, momento ¢m que a terapia ocy.
pacional coordena as oficinas de preparo.desses personageng
facilitando a inser¢ao dos mesmos no hospital e na atuacio, por
meio de parcerias com os profissionais, a fim de ministraren
oficinas de teatro, msica, terapia corporal, mégica’.

HLN-IHTL-EX-NLo

o

AmaralLendo: Vidas, Sonhos e Realizac¢des

Realizado por meio do setor de Terapia Ocupacional com as
criancas em tratamento na pediatria e no transplante de me-
dula éssea. O objetivo do projeto € proporcionar as criangas
momentos de entretenimento em atividades prazerosas, no
processo de humanizagdo hospitalar, contando com profes-
soras voluntdrias na area de literatura, arte e lingua inglesa,
além de permitir sua interagdo com a realidade de mundo
objetivo e subjetivo, despertar o gosto literario, levando-as
as vivéncias ludicas e, consequentemente, a exporem-se de
forma sauddvel e segura diante do novo.

PACIENTES MASTECTOMIZADAS E
TERAPIA OCUPACIONAL

Por volta de 1986, hd o inicio do trabalho com as pacients
mastectomizadas que permaneciam no hospital para o trat&
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mento de radioterapia. Durante os atendimentos pude obser-
var as dificuldades apresentadas por elas no cuidado pessoal
com o braco do lado operado, as mesmas sentiam-se “invé-
lidas” devido as limitagdes impostas pela patologia e infor-
mac0es advindas de vdrias dreas (se realizassem movimentos
com O brago poderiam ter linfedema). Diante dessas infor-
magoes, fol apresentada ao responsivel pela area de masto-
logia, Dr. José Roberto F. Caldeira, uma proposta de trabalho
da terapia ocupacional para dar inicio as terapias no leito do
hospital. Tinha como objetivo orientar as pacientes nas pri-
meiras mobilidades funcionais, nas atividades do fazer hu-
mano, para sua maior independéncia, insercdio no seu meio
social e de trabalho. Segundo Dr. Caldeira, seria de grande
valia para as pacientes e também preencheria a lacuna entre
informagdes e pacientes, completando assim a equipe multi-
disciplinar que era composta de fisioterapeuta, psicéloga e
assistente social.

Apés apoio e parceria encontrados na clinica médica de
mastologia, também foram feitas pesquisas de referéncias
bibliograficas para averiguar se havia terapeutas atuantes e
qual a melhor forma de abordagem a essas pacientes. Porém
ndo encontrei nenhuma referéncia, na época. Partindo para
atuacdo na pritica, pude observar, nos atendimentos, que as
pacientes eram orientadas pelas voluntarias ex-mastectomi-
zadas, por meio de folders. Ap6és tomar conhecimento das
informagGes nos folders, foi observado que as orientagdes
ndo atingiam as necessidades das pacientes, tanto no dmbito
de exercicios quanto no de fazer as atividades do lar, no dia
a dia. Foram recolhidos os folders para anélise, enriquecendo-os
com adaptacdes necessdrias a melhor evolugdo do brago do
lado operado. Esse processo foi longo e, durante o tempo
do preparo do folder e com apoio do mastologista, foi gra-
vado um video para apresentacdo as pacientes sobre a cirur-
gia de mama e os cuidados que deveriam ter com o braco
Para evitarem maiores complicagdes.

As pacientes eram reunidas no departamento de terapia ocu-
Pacional, no p6s-operatorio, para assistirem ao video e escla-
recerem dividas sobre dificuldades que apresentavam sobre as

Scanned by CamScanner



230 Assisténcia a Mulher com Céancer — a Experiéncia do...

atividades que fariam com o brago do lado operado. Durante a
longa trajetéria, pude aprender com as pacientes a melhor con-
duzir os meus atendimentos, buscando recursos cientificos.
Este é um trabalho pioneiro em terapia ocupacional. No curso
de especializagio em Reabilitagdo da Maio e Membro Superior
(Instituto de Ortopedia e Traumatologia do Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina da USP [HC/FMUSPY]), foi possivel
constatar que nio havia terapeutas ocupacionais atuando na area
e, assim, a divulgacdo do trabalho passa ser uma responsabilida-
de profissional, a fim de contribuir para a assisténcia a mulher
mastectomizada de outras instituicdes. Sdo aulas e palestras em
diversos centros de ensino e tratamento; o folder elaborado €
levado para o Centro Estadual de Oncologia (CICAM - Gover-
no da Bahia/Secretaria da Satide) e implantado como orientagao
padronizada para as pacientes pGs-mastectomia®.
O guia serd aqui apresentado (Figs. 13.1 a 13.27) e deve,
portanto, ser considerado como parte do tratamento de tera-
pia ocupacional com tais pacientes, mas estas orientagcdes ndo

dispensam tratamento do terapeuta ocupacional.

6-6L8-1PTL-S8-8L6

Braco do lado
operado

Importante: Posiciqne o seu braco ligeiramente afastado, no travesseiro,
mantendo-o plano inclinado acima do nivel do corpo.

Para qué? Melhorar o retorno sanguineo. Evitar edema (inchaco).
Observacdo: Todas as vezes que estiver deitada, manté-lo nessa posi¢do.

Fi'gura 1_3:1 — Primeiro dia do pés-operatério. Posicionamento no
leito. Posicionamento do braco operado.

> |
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Braco do lado operado

Exercicio: Dobrar e esticar o cotovelo, punho e dedos

Procefl!mento: Replta,'suavemente, cada movimento 10 vezes e faga esse
exercicio 3 vezes ao dia.

Para qué? Melhorar a circulagdo e a mobilidade articular.

Figura 13.2 - Exercicio n° 1.

Mao

Braco do lado operado

Material: 1 bolinha macia.
Exercicio: Apertar, vagarosamente, a bolinha por 5min, 3 vezes ao dia.

Procedimento: Manter o brago esticado. Apoiar no travesseiro. Com a
bolinha na mao inicie o exercicio. Fazer por 5min, 3 vezes ao dia.

Para qué? Melhorar o retorno sanguineo.

Figura 13.3 - Exercicio n® 2. Mao.

Brago do lado operado

Levantar com apoio
do lado nao operado

Procedimento:

1. Mantenha o brago
do lado operado
sobre o abdome. -
2. Apoie o outro brago na cama.

3. Impulsione o tronco e apoie o peso do lado n&o operado.
4. Sente-se.

5. Se estiver insegura, solicite alguem do seu lado.

Observacgéo: )
Se ficar dificil tente outras vezes. Vocé é capaz!

Figura13.4- Segundo dia do pés-operatério. Levantar-se do leito sozinha.
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Brago do lado operado

Exercicio: Caminhar.

Local: No quarto ou pelo corredor do hospital.
Braco: Posicionar com um travesseiro.

Para qué?

e Melhorar a circulacgao.

» Facilitar a eliminagao de secrec¢do pelo dreno.

e Melhorar o “astral” (autoestima).

Observacao: )
Faca pelo menos 3 vezes ao dia pelo tempo que se sentir bem.

Figura 13.5 - Caminhar. Braco posicionado.

Brago do lado operado

Exercicio: Amassar papel.
Material: Revista

Procedimento:
1. Sente-se de frente para a mesa com 10 folhas de revista sobre ela.

2. Amasse as 10 folhas, uma a uma.

3. Repita 2 vezes ao dia.

Para qué?

Melhorar o retorno sanguineo, trabalhar os musculos da méo e do antebrago.

Figura 13.6 - Exercicio com papel.
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Braco do lado operado

Higiene Pessoal: Escovagdo dos dentes.
Se o seu braco do lado operado é o que vocé mais usa, podera usa-lo na escovagao.

Observacgao:
Utilize basicamente o movimento do cotovelo.

Figura 13.7 - Escovacao dos dentes.

DA o
IERRE
- ittt
rV--‘b”\'

Braco do lado operado

sem ajuda.

n . t- H ha'
Higiene pessoal: Banho. Voc€ pode realiza-lo sozin

Procedimento: ;
1. Mantenha o brago op
baixo e pouca movimenta

2. Utilize o outro braco para sé ensaboar ou qua

tacdo apenas do cotovelo para

ndo for realizar grandes movimentos.

Figura 13.8 - Banho.

Scanned by CamScanner



234 Assisténcia a Mulher com Cancer - a Experiéncia do...

Brago do lado operado

« Utilize garfo e faca normalmente.
« Se 0 brago que leva o alimento & boca é o do lado operado, pode usa-lo normalmente

Figura 13.9 - Alimentacdo. Utilize os dois bracos.

Brago do lado operado

Se 0 brago que vocé mais usa é o do lado operado, use-o normalmente
para pentear-se.

Procedimento:
1. Apoie um travesseiro sobre a mesa e inicie sua escovagao.

2. Essa postura pode ser utilizada como forma de exercicio.

Observacgao:
Se o brago que mais usa para pentear-se nao for o lado operado,

use-0 normalmente.

Figura 13.10 - Pentear-se.

-
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Brago do lado operado

A) Inicie colocando a manga no brago do lado operado.
B) Puxe para colocar o outro brago.

C) Coloque o brago do lado néo operado.
D) Abotoe.

Lembre-se:
Vocé é capaz de se cuidar sozinhal

Figura 13.11 - Vestir blusa aberta.

Brago do lado operado

A) Inicie tirando o braco do lado nado operado de dentro da blusa.
B) Puxe com a mdo a manga da blusa do lado operado.
C) Retire a blusa.

Lembre-se:
Vocé pode tirar sua roupa sozinha.

Figura 13.12 - Despir blusa aberta.
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aRod

Braco do lado operado

A) Comece colocando a manga pelo brago do lado operado.
B) Passe a cabeca pelo decote.

C) Coloque o outro bracgo.

D) Vocé esta vestida.

Lembre-se:

Vocé pode colocar uma blusa fechada.

Figura 13.13 - Vestir blusa fechada.

6-6L8-1¥CL-S8-8LO

C

Braco do lado operado

A) Puxe a blusa pelas costas com o braco do lado nao operado.
B) Retire o decote.

Q) Puxe as mangas.

Lembre-se:

Vocé pode tirar sua blusa fechada, veja como é facil.

Figura 13.14 - Despir blusa fechada.
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Braco do lado operado

Apos o terceiro dia do pos-operatorio, vocé pode iniciar suavemente os
movimentos com seu brago para exercitar o seu ombro.

Procedimento:

1. Com uma folha sobre a mesa, deslize suavemente seu braco; do lado
operado para frente, para tras e para os lados.

2. Repetir 10 vezes, 2 vezes ao dia.

Observacao:

O mesmo exercicio pode ser realizado com talco espalhado na mesa: o
exercicio nao deve ser cansativo, por isso ndo exagere.

Figura 13.15 - Terceiro dia do pos-operatério. Exercicio de braco.

Braco do lado operado

Material: Creme oleoso.

Procedimento:
1. Com o polegar da méao do lado n ]
culares sobre a cicatriz, com um pouco de pressao.

2. Repetir 3 vezes ao dia, durante 15min.

Para qué? Para evitar retragoes e ade(enCIa
cicatrizacdo, o que limitaria seus movimento

30 operado, realize movimentos cir-

que podem ser causadas pela
s do lado do brago operado.

Figura 13.16 - Apos a retirada dos pontos. Massagem na cicatriz.
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Braco do lado
operado

Material: Qualquer objeto.

A) Coloque um objeto qualquer sobre a mesa. Entrelace as duas maos
no objeto.

B) - D) Levante o objeto o mais alto possivel e para os lados.

Figura 13.17 - Exercicio com os dois bracos.

Braco do
lado operado

Procedimento:

A) Fique em pé, de frente para a parede, com os pés afastados um do
outro e o mais proximo possivel da parede. Com os cotovelos dobrados
coloque as palmas das maos na parede, na altura do ombro. '

B) e C) Va subindo as maos, devagar, até i
. ; , que os bracos fiquem comple-
tamente esticados na parede. Volte ao ponto de partida. | i

Observagao: A amplitude do movimento é conseguida um pouco por dia

Figura 13.18 - Exercicios na parede.
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Material: Cabo de vassoura.
Exercicio: Realizar com as duas m3os
Procedimento:

A) Delte—se~na Cama e segure o bastdo com distancia aproximada de 60cm
entre as maos,

B) Va mowmentandE) para cima até conseguir leva-lo atras da cabeca.
Trabalhe com o bastdo de um lado ao outro.

Para gué? Trabalhe_:r edema (inchaco); evitar retracio da cicatriz; ganhar
amplitude de movimento.

Figura 13.19 - Exercicio com bast3o.

Brago do lado
operado ]

6-6L8-1¥CL-G8-8L6

o

Material: Palito de sorvete, 1,50m de barbante.

Procedimento: _
1. Pegue o pedac¢o de barbante e amarre, em cada ponta, um palito

de sorvete.

2. Passe o barbante sobre uma porta. . . .
3. Sente-se bem posicionada em uma cadeira, deixe que a porta fique

entre suas pernas.

4. Segurando cada palito de sorve
de um lado para o outro. _
5. Realize 10 séries, 2 vezes ao dia. |
Para qué? Trabalhar edema (inchaco); e\{itar retracdo da cicatriz; realizar
alongamento ganhar amplitude de movimento.

te em uma méao, va puxando o barbante

Figura 13.20 - Exercicio com polia.

Scanned by CamScanner



240 Assisténcia & Mulher com Cancer - a Experiéncia do...

Braco do lado operado

\
\Y)
Material: Um pedago de barbante. <
Procedimento: 7
1. Uma das pontas do barbante é amarrada na maganeta da porta e a outra &
ponta é segurada por sua mao do lado operado. ' 4
2. Devagar, realize movimentos circulares, como se estivesse desenhando um =
circulo na porta. Zx
Observacao: . | 2
Cuidado com postura, mantendo-se ereta; evite curvar o corpo para a lateral. o
Se possivel, fique de frente para o espelho. Vocé val ganhar amplitude de
movimentos aos poucos.
Figura 13.21 - Exercicio com barbante na macaneta.
Braco do lado operado

Exercicio 1

Procedimento:

1. Deslize seus bracos alternadamente de um lado para outro.

] 2. Repita 10 vezes, 2 vezes ao dia.
f Para qué? . )
Diminuir edema (inchaco); realizar alongamento e evitar retracao
da cicatriz.

Braco do lado operado
Exercicio 2

Procedimento:
1. Mantenha-se em pé entre os batentes da porta.

2. Abra os bracos para segurar os batentes.

3. Coloque um dos pés para frente com o joelho um pouco do-
brado e outro para a tras, com o joelho esticado.

4. Traga o corpo para frente, for¢ando-o.

5. Troque de pé, va com outro para frente e repita o exercicio.
Para qué?

Diminuir retracdo da cicatriz.

Brago dcl) lado operado Exercicio 3

Procedimento:
1. Sente-se com as pernas entrelacadas.
2. Mantenha o tronco ereto.
3. Inicie 0 movimento deslizando os bracos para
. cima e para baixo, alternadamente.
N U N Para qué?
Diminuir edema (inchaco); realizar alongamento
e evitar retracao da cicatriz.

Figura 13.22 - Exercicios entre os batentes da porta.
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Braco do lado operado

C D

Material: Fio de |d ou linha; papelao cortado em circulo com um furo no
meio; agulha e tesoura.

Exercicios: Encher os circulos com 13, para fazer um pompom.

Procedimento:

A) Corte um fio longo e passe-o na agulha.

B) Passe a agulha pelo furo do circulo e eleve o fio, esticando o braco.

C) Repita o movimento anterior, levando o fio para o lado.

D) Repita o movimento afastando o cotovelo do corpo e levando o fio

para tras.
E) Repita 0 movimento esticando o brago e levando o fio para tras.

Figura 13.23 - Exercicios e trabalho.

Brago do
lado
operado

Abrindo e fechando a janela

Atencao: Realize devagar e um pouco por dia. Se a principio
ficar dificil elevar o braco do lado operado até o trinco,
abra-o usando a mao do outro braco. Comece abrindo a

janela pela parte de baixo até alcancar o trinco.

Bra¢o do
lado
operado

Levando a louca
Material: Luvas de borracha
Lembre-se: Use sempre luvas de borracha (para evitar aler-

gia por produtos quimicos). Realize suas tarefas com calma.

Limpando o vidro da janela

Material: Luvas de borracha

Exercicio: Limpando o vidro da janela

Atencao: Realizar devagar e um pouco por dia. Use luvas
de borracha para evitar alergia a algum produto. Cuidado
com vidro trincado, se ele for forcado podera quebrar em

Braco do
lado operado sua mao.
Cuidando do jardim
Material: Luvas de borracha
Quando tiver tempo, cuide de suas plantas.
Braco do Lembre-se: Use luvas de borracha. Cuidados com espinhos.

: ) A
lado operado Realize seu trabalho com calma para nao se Terir

Figura 13.24 - Atividades no lar. Abrindo e fechando a janela. Lavan-
do a louga. Limpando o vidro da janela. Cuidando do jardim.
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Braco do lado operado

Atencdo: Ndo deixe o varal acima de sua cabeca, mas ao nivel de seus
olhos. Utilize os dois bracos.

Figura 13.25 - Atividade no lar. Estendendo a roupa.

Braco do lado operado

Para um bom resultado, lembre-se de nao se isolar.
Lembre-se sempre de amigos e parentes. Ligue para bater um papo e relaxar.

Figura 13.26 - Atividades no lar. Ndo se isole.

Braco do lado operado

Com orientagao dos profissionais e com autoajuda,
vocé chegar4 ao resultado final, realizando completa-
mente todos os seus movimentos. Vocé consequira
realizar inclusive sua independéncia para abotoar e
desabotoar o sutia.

Realize suas atividades sem muito esforco para nao
causar complica¢ées no braco do lado operado.

Evite carregar pesos de qualquer natureza com o braco
do lado operado.

Evite movimentos repetitivos com grande intensidade
com o brago do lado operado.

Se for picada por inseto, no braco do lado operado,
avise seu médico.

Procure tomar sol no comeco da manha ou no final
da tarde.

Continue realizando seu autoexame.

Nao deixe de comparecer as consultas médicas.
Cuidado com o brago do lado operado em relagdo a:
aplicacdo de injecdes; cortar cuticulas; queimar-se;
ferir-se.

Vocé podera realizar tudo, cuidadosamente e evitan-
do exagero de atividade e esforgos.

Figura 13.27 - Resultados.
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“Hd um mistério profundo que se agita no intimo do ser. da
alma de cada espécie vivente. E gg mulheres iluminam com
seus olhos este mistério.” (Gilka Machado)

Com o aumento de incidéncia do cancer de mama nas
mulheres, a terapia ocupacional inicia a busca para maiores
beneficios da mobilidade funcional do braco do lado operado,
voltada ao fazer coisas do dia a dia 3 pacientes submetidas
as cirurgias radicais desse tipo de cincer. Porém, ndo existe
consenso sobre quais exercicios mais indicados, a periodici-
dade da realizacdo dos mesmos e a duragdo do programa.

O objetivo € indicar e selecionar um conjunto de exercicios
para compor um programa de mobilidade funcional no pos-
-operatorio de cirurgia da mama, visando atividades inerentes
aos seres humanos.

Ao realizar revisdo bibliografica na drea, nada se encon-
trava sobre terapia ocupacional com pacientes mastectomi-
zadas. Segundo Benetton, € consenso na profissdo que, por
um lado a clinica € forte, com resultados demonstraveis; por
outro, observa-se a fragilidade da base teérica para estabele-
cimento de leis que orientam o atendimento dessa producéo
clinica’,

O processo de conhecimento tedrico-cientifico da mama
ocorreu a partir da pesquisa sobre o livro Tratamento Com-
preensivo das Doengas Benignas e Malignas®. Segundo
Frederick, no cincer de mama nao existe um final feliz como
nas doengas para as quais a causa e a cura foram encontradas.
Todavia, hd progressos na humanizagdo dos horrores que
anteriormente devastavam o corpo e a mente”®.

. 978-85-7241-879-9
Etapas da Intervencéo

No departamento de terapia ocupacional do Hospital Amaral
Carvalho, a intervencdo inicia-se no leito do pré-operatério,
continua durante todo o tratamento e procede até os cuidados
paliativos.
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Objetivo Geral

e Intervir no Ambito hospitalar, ambulatorial, familiar ¢ domi-
ciliar de modo a melhorar a qualidade de vida da paciente mas-
tectomizada.

Os procedimentos técnicos ¢ especificos sdo para a recu-
peracio da capacidade funcional do brago do lado operado/
ocupacional, para que a paciente possa retornar ao trabalho
e também organizar-se nos grupos que favorecam a troca de
experiéncias ¢ informagdes sobre implicagoes na.vida coti-
diana. Os programas de tratamento incluem 01‘1§3ntz1(;6€s,
atendimentos individuais ou em grupos para realizagiio de
atividades com independéncia e autonomia.

No processo terapéutico ¢ primordial considerar as reais
necessidades do individuo, histérico ocupacional, rela¢do que
estabelece a partir de suas proprias atividades, precaugdes e
ou contraindicacdes'?. As intervengdes da terapia ocupacional
vilo desde as agdes mais simples do cotidiano as orientagdes
das atividades mais complexas.

O nimero de pacientes atendidas por semana, no pré-opera-
tério, € em média de seis pacientes. Na Figura 13.28, apresen-
tamos os atendimentos realizados no periodo de um ano (2008).

300 273

250 223

200

150

100

6-6L8-1¥CL-S8-8L6

57

50

Atendimento Atendimento Atendimento
no leito ambulatorial no em grupo
pos-operatoério poés-operatério

Figura 13.28 - Atendimentos realizados com pacientes mastectomi-

zadas pelo departamento de terapia ocupacional do Hospital Amaral
Carvalho no ano de 2008.
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Diagnostico Situaciong]

Ir.nmamos pelo diagnéstico situacional em terapia ocupa-
Clor-ml COMO um procedimento para retratar as condigoes
SOCIOEMOCIONals e culturais, apresentadas pelo individuo.
Nio se trata, contudo, de um diagndstico clinico fechado,
mas de recortes constantes, no decorrer do processo tera-

peutico, no qual o aspecto da vida do individuo & conside-
rado em dado momento!!.

Avaliacao

A avaliac@o dos membros superiores € realizada com goni6-
metro para averiguar as limitagdes na amplitude de movi-
mento, também por meio de perimetria para os cuidados do
braco evitando um possivel lifedema, caso a paciente realize
esforgos fisicos além do permitido!213 (Fig. 13.29).

Inspecdo da Pele

Levando-se em considerac@o a cor, pois pode haver um pro-
cesso inflamatdrio.

Cicatriz

O tamanho e localizacdo da cicatriz sio dados importantes,
pois podem ser barreiras para linfodrenagem, bem como as
cicatrizes hipertréficas e retraidas aderentes que impedem um
deslizamento da pele, durante a amplitude de movimento com
o brago do lado operado.

Sensibilidade

Pode ocorrer na parte interna do brago devido a retirada do
nervo cutineo medial no ato cirtrgico. Causa uma hipersensi-
bilidade na palpacio e retragdo do brago, durante os exercicios.

Grupos
Benetton relata dois tipos de dindmicas relacionadas as ati-
vidades grupais: a primeira na qual cada paciente faz sua
atividade e mantém uma relagdo individual com a terapeuta
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2 Avaliagao
@4} Terapia Ocupacional

S o

R llis

Nome:

Idade: DIN:__/_[/__

Profissao:

Diagnostico:

Médico:

Tratamento: Inicio: _/_/__ Término: _/_/__
M/D:

Data:

Convénio:

Medida da circunferéncia do membro superior
- Medicdo de braco 7, 14 e 21cm acima e abaixo do olécrano.

DATAS

Braco D E D E D E D E
7cm

14cm
21cm
Antebraco
7cm

14cm
21cm

Circunferéncia da mao do
29 ao 5° (meta)

Goniometria

Ombro
Flexdo de ombro
0-180°

Extensao de ombro
0-60°

Abdug¢do de ombro
0-180°

Rotacao interna
0-70°

Rotagdo externa
0-90°

Figura 13.29 - Avaliacdo; terapia ocupacional. Rxt = radioterapia.
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chamada de grupo de atividades; a segunda, quando as pa-
cientes resolviam fazer uma dnica atividade em conjunto € 0
Ferapeuta mantém o grupo nessa relacio de trabalho em con-
junto chamada de atividade grupal'4,

AA .€SCOIha do uso de atividades grupais como recurso tera-
peutico, ha pratica clinica com pacientes mastectomizadas,
se deve a parte das vantagens econdmicas que este tipo de
abordagem oferece, mas também como economia de recursos
humanos. Por outro lado, o grupo oferece boas condigdes de
tratamento e troca de informagdes. Outro fator importante €
0 pgder “fazer junto”, em principio com a terapeuta, que pode
indicar a ag@o de ensinar, organizar e educar a melhor forma
de utilizar o braco do lado operado no dia a dia. O campo da
terapia ocupacional estd localizado exatamente na interse¢ao
interno-externo, individuo/sociedade (grupo), pensar/fazer
aquilo que € psiquico e corporal s,

Durante o tratamento de radioterapia, as pacientes perma-
necem em casas de apoio por serem oriundas de outras cida-
des e estados. Por termos conhecimento que essas pacientes
necessitam de atendimento especial em todos os sentidos, por
serem pessoas com alteracdes fisicas e psicologicas, sao rea-
lizadas atividades em grupos, em média com seis pacientes
em cada grupo, uma vez por semana, no departamento de
terapia ocupacional.

As pacientes sdo encaminhadas, pelo médico, ao departa-
mento, no inicio da radioterapia ¢ também recebem informa-
¢oes da terapeuta ocupacional, quando abordadas no leito,
sobre todo o trabalho a ser realizado no pés-operatério. Sabe-
-se que o instinto, 0s sentimentos € o pensamento estdo, de
alguma forma, ligados aos movimentos do corpo. Assim, num
momento em que sua autoimagem estd afetada, a paciente,
muitas vezes, tem dificuldades para efetuar até mesmo mo-
vimentos basicos de sua vida didria. Os movimentos sao
importantes, porém a consciéncia deles € um aspecto que
merece consideracdo. A execugdo de uma atividade qualquer
ndo significa que saibamos, mesmo que superficialmente,
tudo o que envolve. Se tentarmos executar uma agio atentando
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para cada movimento em particular, logo descobriremos, que
a mais simples ¢ comum delas ¢ um mistério e que nio temoy,
absoluta ideia de como isso ¢ realizado.

As atividades descenvolvidas no grupo vio de acordo corm g,
necessidades das pacientes, desde cozinhar, lavar, passar ¢
dangar, até as trocas de informagoces entre os membros de
grupo; também aprendizado de novas atividades, além de téc.
nicas que possam ajudar nos scus afazeres diminuindo gastoy
de energia, excesso de movimento ¢ peso com o braco do lado
operado (Fig. 13.30). Ap6s os depoimentos das pacicntes que
participaram dos grupos, ficou claro que as orientacoes para
execucao das tarefas em casa ¢ no trabalho facilitam a volta
a0 lar com tranquilidade ¢ conhecimento daquilo que parecia
impossivel de ser realizado, devido as falsas informagoes vin-
das da comunidade, de que nio mais poderiam fazer atividades
no lar, pois isso levaria ao linfedema do braco do lado opera-
do, causando uma sensacdo de invalidez,

O78-85-7241-479-9

Figura 13.30 - (A - C) Atividades de culinéria desenvolvidas no de-
partamento de terapia ocupacional para reeducar os movimentos do
brago do lado operado. (continua)
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Figura 13.30 - (continuacao) (A - C) Atividades de culinaria desen-
volvidas no departamento de terapia ocupacional para reeducar os
movimentos do brago do lado operado.
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Alta

A alta do tratamento de terapia ocupacional segue o tragy.
mento médico, por tratarmos de pacientes encaminhadas (g
outros lugares; portanto, faz-se necessdrio que o lerapeuty
tenha conhecimento do tratamento para uma programacao de
terapias mais incisivas ou, quando necessdrio, encaminhg-|qg
para os servigos de terapia na cidade de origem. Ap6s o tér.
mino da radioterapia, os retornos médicos passam a ser majs
espacados, o terapeuta solicita retorno da paciente no mesmo
dia indicado pelo médico para acompanhamento e esclareci-
mento de dividas que possam surgir nas atividades do fazer
humano e avalia¢iio do brago. O que observamos nesses re-
tornos ¢ uma melhora na autoestima, uma realizacdo por
terem retornado a vida de forma “normal”.

A incidéncia de linfedema no setor de mastologia do Hos-
pital Amaral Carvalho de Jai € baixa, frente a literatura,
fruto da cooperacio e visdo multidisciplinar que a patologia
(cAncer de mama) merece!'®.

978-85-7241-879-9

ESTUDO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 34 anos de idade, casada, sem
filhos, médica pedidtrica, portadora de um cincer de mama, foi
submetida a cirurgia e mais reconstitui¢do imediata. C.
foi encaminhada a terapia ocupacional a partir da intercon-
sulta pelo médico do setor de mastologia. O primeiro aten-
dimento da terapeuta ocupacional com C. iniciou-se no leito
para avaliagdes, orientagcdes do brago do lado operado e
diagndstico situacional.

Assim que a terapeuta ocupacional entra no quarto, C.
apresenta-se receptiva. A profissional observa uma certa ten-
sdo na cintura escapular, impedindo a paciente de realizar suas
atividades de higiene pessoal de forma simples e esponténea,
sendo colocado pela terapeuta que poderia realizar sua higie-
ne sozinha, sem auxilio de sua mae. C. relata estar sentindo
um certo alivio com a informagio e fala sobre seu trabalho,
que a preocupava muito, pois jd havia fechado seu consultério
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e sabia que ndo poderia mais carregar peso acima de dois
quilos, era pcdialra‘ ¢ pegava criangas no colo para realizar
proccdimcntos profissionais. O que se observa, nesses casos,
¢ a perda da lucidez de codificar novas condutas no seu coti-
diano, bloqueando a novas alternativas. Nesse momento, a
terapeuta coloca virias alternativas para a realizagio de seu
trabalho com o braco do lado operado, poderia continuar
seu trabalho e que a terapia ajudaria na organizacio e estru-
turagdo, mediante as dificuldades apresentadas. C. chora.
nesse momento, diz que a terapeuta foi o anjo que Deus enviou-
-lhe, dizendo tudo o que precisava exteriorizar. Apos alta
hospitalar, a paciente dd continuidade a terapia. apresenta
grande evolugao com o brago, voltando a ter amplitude de
movimento igual a que tinha antes de operar. Ao término do
tratamento, quimioterapia e radioterapia, paciente apresenta-
-se bem, em condig¢Oes fisicas e psicoldgicas, atingindo 0
mdximo na amplitude de movimento com o braco do lado
operado e também preparada para inser¢do no seu trabalho,
obtendo alta terapéutica. C. reabre seu consultorio, reestrutu-
rando melhor seus hordrios, atendimentos e visitas hospitala-
res. C. fala de sua felicidade e quer compartilhi-la com a
terapeuta, convidando-a para visitar seu consultorio. Depois
de dois anos, C. apresenta metastase € mesmo assim nao de-
siste de seu trabalho, novamente se reorganiza para compar-
tilhar tratamento e vida profissional. Quando possivel, C.
ligava para a terapeuta contando sobre suas vitdrias para con-
tinuar sua jornada. Com a complicac¢dio do quadro, C. decide
fechar o consultdrio e realizar seu tratamento com mais tran-
quilidade, nesse periodo os contatos com a terapeuta eram
somente por telefone, pois a mesma realizava tratamento am-
bulatorial e permanecia em sua casa. C. teve trés internagdes
alternadas no agravamento do quadro, jd em estado de dificil
comunicacdo e com sedativos. Assim, tivemos somente um
contato em uma de suas internag¢des, no qual pouco se comu-
nicou dizendo 2 terapeuta que era muito bom vé-la e que iria
lutar at€ o fim. No dia seguinte da visita da terapeuta, infe-
lizmente, C. acaba por ter maiores complicagoes e falece.
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Comentario sobre o Caso
0O caso de C. ilustra bem as alteragdes no comportamento do

com cincer que refletem nas }'eag(_Ses emocionajs
idas pelos temores € perdas, 1m.pll(_:al’1d0 no rom-
impossibilitando o 1nd1v1(juo a plena
1s tarefas e ocupagoes.

paciente
desencade:
pimento do cotidiano, im|
autonomia ¢ independéncia ni

CONSIDERACOES FINAIS

“Sabemos o que as mamas representam para’ Lm‘m mulhe{; tanto
no seu aspecto fisico quanto no aspecro pszquo-emoczonal e
sexual. Hoje, a abordagem no tratamento de cancer ({e mama
¢ multidisciplinar;, envolvendo ndo somente equipe medzfo-ci_
riireica, mas o oncologista clinico, o mdz'qterapeuta, o psicdlo-
Lo, o [isioterapeuta e a terapeula ocupacional. .

A terapia ocupacional preenche exatamente esse vazio cau-
sado pelo trauma cirirgico, assim como todo tratamento
sequencial do cancer de mama, reabilitando a paciente
biopsico-socialmente, a fim de que a mesma possa, gradual-
mente, restabelecer seu equilibrio emocional e fisico, inse-
rindo-se na vida cotidiana.

A terapia ocupacional é, portanto, uma forte e indispensdvel
aliada na recuperagdo destas pacientes, que passam ou néo
pelo tratamento mamdrio, recebendo orientagoes de profis-
sionais capacitados para sua plena recuperagdo”.

Dr. José Roberto F. Caldeira.
Responsdvel pelo servigo de mastologia
do Hospital Amaral Carvalho (Jad-SP)
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