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“As mamas, para as mulheres, encarnam literalmente
a tensdo existencial entre Eros e Tanatos — a vida e a morte —
em uma forma visivel e palpdvel”.

Marilyn Yalom, 1997
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APRESENTAGCAO DA
COLECAO UFCSPA - CIENCIA,
HUMANIDADES E COVID-19

A partir do momento que a Organizag¢io Mundial da Saude
declarou o surto de Covid-19 como Emergéncia de Saude Publica de
Ambito Internacional (em 30 de janeiro de 2020) e uma pandemia (em
11 de margo de 2020), a UFCSPA, como tnica universidade federal
especializada em saide do Brasil, decidiu assumir uma posigio clara e
objetiva no combate a essa doenca, que naquela época era totalmente
desconhecida e que viria atingir toda a sociedade de formas distintas
e muito profundas.

O mundo precisou se proteger, se adaptar e se reinventar para
sobreviver a esse mal do século, e as universidades tinham a obrigagio
de continuar cumprindo o seu papel junto a sociedade.

Diante da situagio posta e dada a importincia de nos manter-
mos em atividade, a comunidade da UFCSPA, com o apoio da Pré-
Reitoria de Extensdo, Cultura e Assuntos Estudantis (PROEXT),
redefiniu a¢des extensionistas previstas para o ano de 2020 pelos pro-
jetos e pelos programas, pelas ligas académicas e pelo nicleo cultural, e

efetivamente se colocou ao lado da nossa sociedade para juntos superar-
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mos a imposi¢io sanitdria de distanciamento fisico e o desenvolvimento
de atividades mediadas por tecnologias.

Considerando nossa missdo como universidade publica e bus-
cando impactar no dia a dia da nossa sociedade, a Editora da UFCSPA
intensificou o seu trabalho para fazer chegar a todos o que estava sendo
desenvolvido por nossos docentes e discentes e, de alguma forma, tentar
amenizar o impacto negativo de enfrentarmos uma pandemia.

A colegio Ciéncia, Humanidades e Covid-19 nos convida a re-
fletir sobre a diversidade de saberes que pode ser encontrada em uma
instituicdo de ensino superior especializada em satde. Neste volume
da colegio, o leitor encontrari os relatos de diferentes atividades e
registros de como o ato de se reinventar em meio a uma pandemia foi
significativo para os diferentes atores do processo. Com esses regis-
tros, ficou evidente que a interprofissionalidade, presente na extensio
universitdria, foi crucial para propiciar reflexdes que ultrapassassem
a barreira dos conhecimentos bésicos sobre a Covid-19, reforcando o
nosso modo de fazer e a ideia de que juntos somos mais fortes.

Defender o protagonismo das universidades em situagdes como
esta que estamos enfrentando é uma decisio de cada cidadio; lutar por
mais investimentos na educagio é uma decisdo que precisa ser tomada
por toda a sociedade, para que como nagio possamos enfrentar de
forma efetiva as adversidades que surgirem.

Que todos possam aproveitar a0 méximo mais esse produto da

UFCSPA para a sociedade.

Profa. Dra. Ménica Maria Celestina de Oliveira
Pré-Reitora de Extensdo, Cultura e

Assuntos Estudantis da UFCSPA

Julho de 2021
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APRESENTACAO

Este e-book é uma iniciativa do projeto de extensido
“Sistematizagdo e Implantagio da Consulta de Enfermagem para
Mulheres com Cincer de Mama” da Universidade Federal de Ciéncias
da Satde de Porto Alegre (UFCSPA). Sua motivagio é apresentar a
experiéncia de uma ag¢do voluntdria realizada com mulheres em tra-
tamento para o cincer de mama, que oferece consulta virtual de en-
fermagem, a fim de dar seguimento aos cuidados diante da pandemia
do novo coronavirus.

O projeto de extensdo busca unir as experiéncias das alunas de
enfermagem e criar vinculo com seu publico-alvo, ou seja, as mulheres
com cincer de mama. O elo entre a universidade e a comunidade é
relevante para a troca de conhecimento e saberes, a partir da qual as
alunas e, principalmente, as pacientes sio beneficiadas.

Este Projeto de Extensdo se desenvolve no Ambulatério de
Oncologia do SUS, do Hospital Santa Rita, do Complexo Hospitalar
Santa Casa, desde agosto de 2018. A partir da implantagio das consul-
tas, o projeto foi apresentado para as equipes. Estabeleceu-se, assim,
uma parceria entre os profissionais da mastologia e da enfermagem e

os residentes da Residéncia Multidisciplinar Integrada em Satde, do
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Programa de Onco-Hematologia (REMIS), ao entender que o cincer
¢ uma doenca em que o trabalho em equipe é fundamental.

Organizou-se uma agenda semanal, conforme dia e espago fi-
sico disponibilizados pela geréncia do ambulatério, com a proposta de
atender seis mulheres e seus familiares, do diagnéstico a reabilitagio.
Ao longo desse projeto, realizaram-se em torno de 220 consultas, e
mais de 36 mulheres e seus cuidadores passaram pelo atendimento ou
seguem em acompanhamento. As consultas de enfermagem buscam
atender as demandas de cada paciente individualmente, com foco nas
necessidades que interferem na qualidade de vida da mulher antes,
durante e depois do tratamento para o cincer de mama.

Com o advento da pandemia da Covid-19, em marco de 2020,
as consultas foram suspensas, por serem parte de uma atividade de
extensdo da universidade, seguindo-se as diretrizes de cancelamento
das atividades priticas. Entretanto, o vinculo ji estabelecido com as
pacientes possibilitou o desenvolvimento de um novo método de cui-
dado, o virtual.

Este livro, portanto, revela a experiéncia e o desenvolvimento
de um cuidado virtual por meio da teleconsulta de enfermagem, di-
vidido em cinco capitulos: o cincer de mama diante da pandemia do
novo coronavirus; as consultas de enfermagem e as orientagdes para as
pacientes e seus cuidadores; a experiéncia com as teleconsultas; as redes
sociais como importante elo na informagio; e as consideragdes finais.

Intercalados aos textos, apresentamos alguns dos cards desen-
volvidos pelo grupo, que fazem parte das postagens na rede social
Instagram e no grupo de WhatsApp, para fins de orientagio ¢ in-
formagdo acerca dos mais diversos assuntos voltados ao tratamento
do cncer de mama.

Além disso, proporcionamos neste e-book dicas e orientagdes que
sdo ofertadas as pacientes nas teleconsultas e que podem ser acessadas

por todas as mulheres que estdo em tratamento para o cancer de mama.
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Desejamos que apreciem o nosso trabalho, que este possa servir
de referéncia para a sua expansio em outros ambientes de cuidado e

que mais pacientes possam ter acesso a esses cuidados.
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Quem somos?

Integrantes do Projeto de Extensdo da Universidade Federal
de Ciéncias da Saide de Porto Alegre (UFCSPA), intitulado
“Sistematizagdo e Implantagio da Consulta de Enfermagem para
Mulheres com Cancer de Mama”, desenvolvido em agosto de 2018,
sob a coordenagio da Professora Eliane Goldberg Rabin, do Nucleo
de Satde da Mulher, do Departamento de Enfermagem da UFCSPA.

A equipe do projeto iniciou com seis alunas bolsistas e vo-
luntdrias do curso de enfermagem, de diferentes semestres, que

estdo na Figura 1.

Figura 1 - Da esquerda para a direita, Thais Zilles Fritsch, Clara Gandolfi,
Prof* Eliane Goldberg Rabin, Taiane Saraiva Freitas, Julia Ravazio de Jesus e
Danielle Paz (foto pequena)

&

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Outras alunas, ao longo do ano de 2020, comegaram a atuar
conosco. Assim, o time foi crescendo, como pode ser observado na
Figura 2, e crescerd ainda mais. O nosso projeto foi carinhosamente
intitulado “Cuidar Mama” para as redes sociais e para o grupo com as

pacientes, a fim de facilitar a procura pelo projeto nas redes.

Figura 2 — Fotos da coordenadora, da colaboradora, da bolsista e
das alunas voluntirias

Equipe Cuidar Mama

QITEDI

Fonte: elaborada pelas autoras.

Ao longo dos anos de atendimento a pacientes com cancer de mama,
observamos que diividas e medos sao recorrentes desde o diagndstico até a
reabilitacdo e que o termo ‘cdncer’ vem cercado por mitos e tabus. O nosso
sentimento é de que podemos ajudar a recuperar a saiide biopsicossocial e espi-
ritual dessas mulheres e estimuld-las ao autocuidado, ressignificando a vida.”

Prof? Eliane Goldberg Rabin, coordenadora do projeto.

“Este projeto me faz acreditar ainda mais no poder da enfermagem e
no quanto a nossa escuta ativa e o nosso acolhimento sio essenciais, pois pro-
porcionamos as nossas pacientes e a seus fami/iares o viver para além do cancer.”

Enf? Thais Zilles Fritsch, aluna voluntiria do projeto desde o inicio.
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A inclusdo nesta extensdo académica instigou a minha curiosidade
quanto i drea oncoldgica, desafiando-me a buscar mais sobre a temdtica por
meio de estudos. A vivéncia possibilita uma oportunidade tinica de conhe-
cimentos sobre a patologia e os seus desdobramentos. Durante as consultas,

Jrcou clara a importancia do empoderamento do enfermeiro ao utilizar a
Sistematizagio da Assisténcia de Enfermagem e a interagdo com a equipe
multiprofissional. As pacientes relatam, em seus depoimentos pessoais, agra-
decimentos pelo tratamento integral. As consultas propiciam momentos de
alegria e tristeza, permeados pelas experiéncias pessoais das pacientes com
seus tratamentos, que nem sempre tem desfec/.mx positiwos. No entanto, sempre
soube que, ao participar deste projeto, estaria auxiliando alguém a passar
por esse momento critico da melhor forma possivel.”

Taiane S. Freitas, aluna do 7° semestre.

“Este projeto tem me proporcionado uma das melhores experiéncias
da minha graduacdo. Participar das consultas me ensinou a ter um olbhar
humanizado e um cuidado integral com as pacientes, para além da doenga.
Isso, sem diivida, contribui para a minha futura proﬁssdo e aprimora o meu
cuidado com todos os pacientes.”

Julia R. de Jesus, aluna do 7° semestre.

A drea da oncologia me interessa desde que ingressei na universidade, e
poder estar nesse projeto ainda durante a minha formagdo é muito enriquecedor.

Aprendo muito sobre empatia, compaixio e cuidado, tanto com as cole-
gas e as professoras quanto com as nossas pacientes. E maravilhoso poder estar
ao lado dessas mulheres e ajudd-las em um momento tao dificil como esse.”

Juliana dos Santos Barbosa, aluna do 6° semestre.

“Participar deste projeto me proporcionou ver a vida, e ndo apenas

vivé-la. Isso se mostrou fundamental em meu crescimento como futura pro-
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Jfissional da satide, pois ver e entender o lado humano é o que faz a diferenca
nos dias de hoje.”

Clara Gandolfi, aluna do 4° semestre.

“Estar neste projeto me permitiu conbecer a verdadeira enfermagem
e sua atuagdo para ])reweni;; tratar e sempre sev uma escuta ativa para as
pacientes, além de criar vinculos com elas, ajudando-as em situagoes diretas
e/ou indiretas ligadas ao seu cancer de mama. Na maioria das vezes, sou
eu quem aprende e ganha experiéncia com as pacientes. Elas me mostram o
qudo forte uma mulher pode ser.”

Danielle P. Santos, aluna do 5° semestre.

A drea da oncologia sempre despertou meu interesse e minha atengdo.
Dessa forma, ter a oportunidade de fazer parte desse projeto logo no inicio
da minha formagdo, me faz perceber a poténcia do papel do enfermeiro no
processo de cuidado ao paciente oncoldgico.”

Aline A. Alves, aluna do 1° semestre.

“Nunca imaginei participar de um projeto tdo intenso logo no inicio
da graduagio em enfermagem, sobretudo na drea oncoldgica — sempre tive
grande admiragao. Acompanhar as histérias das pacientes, as suas lutas, as
suas angdstiax e as suas evolugoes nos transporta para o entendimento da
enfermagem enquanto prdtica social. Sou muito grata pela oportunidade.
A oncologia e este projeto de extensio transformam vidas.”

Aline S. Lourengo, aluna do 2° semestre.

“Participar de um projeto de extensio como este proporciona, além de
conhecimentos na drea da Consulta de Enfermagem e da Oncologia, vivén-
cias incriveis, que ndo imaginava ter jd no inicio da graduacio. Acompanhar

de perto a evolucio das pacientes possibilita participar de um atendimento
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humanizado e aprender, desde jd, a atuacio correta de um profissional

da saide.”

Rafaella I. P. IThongues, aluna do 2° semestre.

“Participar deste projeto de extensio logo no inicio da minha gradua-
¢do estd trazendo uma das melhores experiéncias para a minha vida. A cada
consulta em que conseguimos participar da vida, do cuidado e da evolugdo
da paciente, consigo ter um olhar mais humanizado e acolhedor ¢ a certeza
de que minha escolha foi certeira. A drea de oncologia ¢ linda e traz o melhor
de mim em cada aprendizado.”

Caroline Engster da Silva, aluna do 2° semestre.









CAPITULO 1 — O CANCER
DE MAMA E A COVID-19

O cincer de mama ¢ o que mais acomete mulheres no Brasil —
excluindo-se os tumores de pele nio melanoma — e o que mais leva a
6bito. Observando o cenério de envelhecimento das mulheres em nosso
pais, é desafiador investir no combate a doenga, em sua detecgdo pre-
coce e no seguimento das sobreviventes INSTITUTO NACIONAL
DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2019a).

Fatores relacionados ao conhecimento da doenga, as dificul-
dades de acesso das mulheres aos métodos diagnésticos e ao trata-
mento adequado e oportuno resultam na chegada das pacientes em
estigios mais avancados do cincer de mama, piorando o progndstico
(INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR
GOMES DA SILVA, 2019b).

Estima-se que, até o final de 2022, ocorram 625 mil casos
novos de cincer no Brasil; destes, 66 mil serdo por caincer de mama
em mulheres. Além disso, hd varia¢des entre as regides do Brasil,
com maior incidéncia de cincer de mama nas regides Sul e Sudeste,
com um risco estimado de 81,06 e 71,16 por 100 mil mulheres, res-

pectivamente. No Rio Grande do Sul, ocorrerdo 4.050 casos novos;
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destes, 660 serdo em Porto Alegre (INSTITUTO NACIONAL DE
CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2019a). Segundo
a International Agency for Research On Cancer (IARC), o cincer
de mama estd entre os mais frequentes tipos de neoplasia maligna,
com incidéncia mundial que poderd aumentar para 3.059.829 até o
ano de 2040 (INTERNATIONAL AGENCY FOR RESEARCH
ON CANCER; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2019).

Apesar desta estatistica alarmante de novos casos e mortali-
dade, hd um crescente nimero de pacientes em situagdo de sobrevida.
Segundo a pesquisa da CONCORD-3, o maior aumento de sobre-
vida liquida de cincer, em 5 anos, ocorre na Australia (89%) e nos
Estados Unidos (90%); no Brasil, essa taxa varia entre 70-79%. Esse
cendrio demonstra que os sobreviventes podem viver com o cancer
como uma doenga cronica que requer tratamentos periédicos, enquanto
outros entram em processo de remissdo a longo prazo. Assim, mui-
tos pacientes podem levar uma vida normal, com pouco ou nenhum
efeito colateral (ALLEMANTI ez al., 2018; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2019).

Devido a isso, estratégias e programas de controle do cincer de
mama por meio da detecgio precoce sdo fundamentais. Quanto mais
cedo um tumor é detectado e o tratamento iniciado, melhor é o prognés-
tico. Por esse motivo, diversos projetos de informagio e campanhas vém
sendo implantadas em prol das mulheres (INSTITUTO NACIONAL
DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2019).

Entretanto, a pandemia do novo coronavirus (SARS-CoV-2)
virou o mundo de cabega para baixo. Tratando-se de um virus altamen-
te contagioso e ndo havendo vacina para preveni-lo ou medicamentos
eficientemente comprovados para tratd-lo, a medida mais eficiente
para frear a curva de contaminagio e diminuir o nimero de casos tem
sido o isolamento social. Pesquisas j4 apontam que esse contexto trard

impactos sérios no tratamento e na detec¢do do cincer no Brasil e no



ELIANE GOLDBERG RABIN / THAIS ZILLES FRITSCH 29

mundo, elevando o nimero de mortes por dificuldades logisticas e de
acessibilidade ao diagnéstico precoce (LAI ez al., 2020).

Pesquisadores da University College of London analisaram
dados semanais de oito hospitais em tempo real e evidenciaram redugio
de 76% nos encaminhamentos urgentes de pessoas com suspeita de
cancer, além de queda de 60% nos agendamentos de quimioterapia,
em comparagio a um periodo anterior a disseminagio da Covid-19
(JACQUI WISE, 2020). De acordo com dados levantados pela
Sociedade Brasileira de Cirurgia Oncoldgica (SBCO) e pela Sociedade
Brasileira de Patologia (SBP), entre marco e maio de 2020, foram rea-
lizadas 5.940 bidpsias no sistema publico de Sdo Paulo, em comparagio
com as 22.680 realizadas no mesmo intervalo em 2019 (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE CIRURGIA ONCOLOGICA, 2020). Essa di-
minui¢io no nimero de exames também pode ser observada no Ceard,
onde o nimero de bidpsias caiu de 18.419 para 4.993. Estima-se que
ao menos 50 mil brasileiros tenham deixado de receber o diagnéstico
de cincer nos meses iniciais da pandemia (TANG ez al., 2020).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cirurgia Oncolégica
(2020), em um levantamento realizado em hospitais de algumas capi-
tais do pais que atendem mulheres com cincer de mama pelo Sistema
Unico de Satde (SUS), estes sofreram uma diminui¢do nos atendi-
mentos de cerca de 75% entre margo e abril de 2020, em comparagio
a0 mesmo intervalo do ano de 2019. A diminui¢io desse servico pode
implicar aumento no nimero de tumores em estdgios mais avangados
e com menores chances de cura (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CIRURGIA ONCOLOGICA, 2020).

No cendrio da pandemia da Covid-19, é fundamental a realiza-
¢do de pesquisas que guiem a implementagio de medidas eficazes para
prevengdo e controle das populagdes mais suscetiveis. Dessa forma, o

investimento no diagnéstico de cincer é imprescindivel, pois reduzird
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o intervalo entre diagndstico e tratamento, contribuindo para melhor
prognéstico (BUTLER ez al, 2020).

Nesse contexto, as primeiras publicagdes do grupo no Instagram
se referiram aos cuidados das pacientes com cincer de mama para a
prevencgio do coronavirus. Com uma linguagem mais préxima do pu-
blico, foram expostos os principais sintomas do virus, de acordo com
a Organizagio Mundial da Satude e o Centers for Disease Control.
Além disso, explicaram-se a forma de transmissio, as recomendagdes
e a protec¢do, como mostrado nos cards a seguir.

Figura 3 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e aviso sobre os
cuidados e o risco do tratamento oncolégico na pandemia da Covid-19, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura4— Cards sobre sintomas e forma de transmissio da Covid-19, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 5 — Cards sobre cuidados com a contaminagio da Covid-19 e recomendagdes
em especial para o publico com cancer de mama, no Instagram
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E importante que, neste cendrio pandémico, as pacientes te-
nham o mdximo de cuidado ao sairem de suas casas. Isso tem sido
sempre muito enfatizado a elas nas teleconsultas. No entanto, muitas
recebem parentes ou precisam sair de casa para realizar tarefas im-
prescindiveis. Diante disso, é possivel a contaminagio, o que confi-
gura um alto risco para as pacientes imunossuprimidas. Sendo assim,
o conhecimento dos sinais e dos sintomas de Covid-19 — tais como
coriza, tosse, espirros, dores de cabega, febre e cansago — auxiliam
na detecgdo precoce, para que sejam tomadas medidas mais rdpidas
de isolamento e encaminhamento para setor especializado caso ne-
cessdrio. A contribuicdo das postagens se da devido 4 importincia da
informagdo como forte aliada da prevencio. Os cards a seguir foram
construidos pelo grupo a fim de informar as pacientes sobre como a

Covid-19 age no corpo.

Figura 6 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e sobre como o coronavirus
entra em contato com o corpo humano, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 7 — Cards sobre a resposta imunoldgica e os meios que o virus
encontra para se multiplicar, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 8 — Cards sobre as maneiras como o virus responsavel pela Covid-19 afeta os
sistemas cardiovascular e gastrintestinal e o sangue, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.



TELECONSULTAS DE ENFERMAGEM

Figura 9 — Cards sobre as maneiras como o virus responsével pela Covid-19 afeta
figado, medula e sistema respiratério, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 10 — Cards sobre as maneiras como o virus responsével pela Covid-19
afeta o sistema nervoso e se dissemina pelo ambiente, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.



ELIANE GOLDBERG RABIN / THAIS ZILLES FRITSCH

35

Figura 11 — Card com capa de ilustracio padrio do projeto sobre o isolamento social e

dicas para amenizar o estresse e cuidar da saide mental, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Além disso, a saude fisica, mental e espiritual precisa estar em

equilibrio para o sucesso do tratamento. Ao publicar estas postagens,

disponibilizaram-se maneiras de cuidar da satide mental do publico-alvo

durante a pandemia.
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Figura 12 — Cards sobre autocuidado e rotinas em tempo de
pandemia, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 13 — Cards sobre dicas de como modificar ou criar uma rotina, no Instagram

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 14— Card com orientagdes sobre o isolamento social, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Desde o inicio da pandemia, muitas pessoas carregam davidas
consigo sobre quais medidas de prevencio utilizar e como proceder.
Esta postagem teve o objetivo de instruir, conforme as orientagdes

do Ministério da Satde, sobre a utiliza¢io das mascaras de tecido:
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Figura 15 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e orientagdes sobre o uso
correto de mdscaras, no Instagram

NENHUMA MASCARA FORNECE UMA PR
IIIIIEIT.IGHES DE 100% CONTRA 0 NOVO CORONAVIRUS,
SOBRE 0 USO DE ¥ 3
s L.
MASCARAS DE QUALQUER TIPO, p
Ul pro facdo BEFORMANCORRE PO DA
——ee— | FALSA 1]
EPIORAR A POSSIBILIDADE DE GONTAGI0.
Gapa : ”Fﬂ;;sranmﬂenualﬂumlmﬂe

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 16 — Cards com orientagdes sobre o uso e recomendagdes de méscaras e distan-
ciamento fisico, no Instagram
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Figura 17 — Cards com orientagdes sobre o uso e a
conservagio dos diversos tipos de méscaras, no Instagram
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Figura 18 — Card com orientagdes sobre o distanciamento social, no Instagram

Fonte: elaborada pelas autoras.
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CAPITULO 2 — AS CONSULTAS
DE ENFERMAGEM

A consulta de enfermagem surgiu no Brasil em 1986 como uma
atividade privativa do enfermeiro. O Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen), em 1993, instituiu a obrigatoriedade da consulta de enferma-
gem para todos os niveis da atengio a saide. Dispéem-se como ativi-
dades o registro de enfermagem em prontudrio fisico ou eletrénico, a
solicitagio de exames de rotina e complementares e todas as atividades
e as competéncias regulamentadas pela Lei n® 7.498, de 25 de junho de
1986, pelo Decreto n° 94.406, de 8 de junho de 1987, e pela Resolugio
n° 606/2019 do Cofen.

Essa consulta é pautada na prevengio, na prote¢io, na promogio
e na recuperagio da saide. O enfermeiro, na consulta, estabelece um
vinculo importante com o paciente, que consegue modificar habitos
e buscar metas que serdo necessarias para a melhora no processo de
saude-doenca. Esse vinculo se constitui quando hd uma relagio de
confianca entre enfermeiro-paciente e enfermeiro-familia, processo ne-
cessdrio para o retorno do paciente ao consultério (BIRCK ez 4l., 2019).

A sistematizagio da assisténcia de enfermagem (SAE) é a fer-

ramenta utilizada pelo enfermeiro para organizar o cuidado presta-
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do ao paciente em etapas, baseada em evidéncias cientificas e regida
pela Resolugio Cofen n° 358/2009. O processo de enfermagem (PE)
estd contemplado na SAE, que estabelece cinco etapas instituidas por
Wanda de Aguiar Horta: histérico de enfermagem (anamnese e exame
fisico); diagnoéstico de enfermagem; planejamento de enfermagem;
implementagio de enfermagem; e avaliagdo de enfermagem. Essas
etapas sio fundamentais na assisténcia e se complementam ao longo
do atendimento do paciente, da familia, do grupo ou da comunida-
de. O PE deve ser implementado, como estabelecido na resolugio do
Cofen (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2009), em
todos os locais onde hd assisténcia de enfermagem, e o seu registro é
um dos fatores primordiais da assisténcia qualificada (TANNURE;
PINHEIRO, 2011). Entre as etapas do registro, encontra-se o
diagnéstico de enfermagem.

O diagnéstico de enfermagem foi instituido por um grupo
de enfermeiras norte-americanas que perceberam o quanto as suas
observagdes diferiam daquelas estabelecidas pelos médicos. Houve
a necessidade de estabelecer uma taxonomia padronizada para os
seus achados, com a criagio da International Nursing Diagnoses:
Definitions and Classification (NANDA-I), utilizada em mais de 40
paises. A NANDA-I ¢ usada como um instrumento de avaliagio do
enfermeiro, sendo baseada nos Padrées de Satde Funcional de Gordon,
os quais dividem os 244 diagnésticos em 11 categorias: percepgio e
controle de satde; nutricional-metabdlico; eliminagdes; cognitivo-
-perceptivo; autopercep¢io e autoconceito; desempenho de papel e
relacionamento; sexual-reprodutivo; resposta e tolerancia ao estresse;
crenga e valor; atividade e exercicio; sono e repouso. Os diagnésticos
podem ser voltados a um problema de satide, um estado de promo-
¢do da satde ou um risco potencial. Cada diagnéstico da taxonomia

NANDA-I deve ser relacionado a um fator de risco e evidenciado por
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caracteristicas definidoras (TANNURE; PINHEIRO, 2011; NANDA
INTERNATIONAL, 2018).

Do mesmo modo que a taxonomia NANDA-I busca, além da
padronizagio da avaliagio e dos registros de enfermagem, identificar
os resultados que sio pretendidos de acordo com a situagdo do pacien-
te, conforme a Classificagdo dos Resultados de Enfermagem (NOC,
do inglés Nursing Outcomes Classification), que tem por objetivo
identificar o status de comprometimento de alguma altera¢do do
paciente, da familia, do grupo ou da comunidade (MOORHEAD
et al., 2016). Apés a identificagio do nivel de acometimento da saide,
determina-se o objetivo a ser alcangado e, por meio das intervengdes,
orientadas pela Classifica¢io das Intervenc¢ées de Enfermagem (NIC,
do inglés Nursing Interventions Classification), pode-se chegar ou
ndo aos resultados pretendidos.

Essa estrutura normalmente é usada erroneamente pelos enfer-
meiros, que descrevem o diagnéstico NANDA-I, seguido das inter-
vengdes NIC, e depois os resultados da NOC. Entretanto, para que se
utilizem essas nomenclaturas de forma correta, o manual da NANDA-I
(2018-2020) estabelece que uma intervencio qualificada deve ser se-
guida de um objetivo, estabelecido pelo instrumento de resultados de
enfermagem NOC, para que entio sejam realizadas as intervengdes
necessirias para o cuidado (NANDA INTERNATIONAL, 2018).

Contudo, existem muitas varia¢des entre as interpretagdes dos
enfermeiros acerca dos diagnésticos relacionados, sendo muitas vezes
questionado se o diagnéstico realmente abrange as manifestagoes e os
sintomas do paciente. Dessa forma, a acurdcia diagnéstica tem sido
utilizada na prética da enfermagem como um instrumento de validagio
do diagnéstico, que recebe a denominagio de acurado quando descre-
ve realmente ou parcialmente a queixa do paciente. A partir disso, o

enfermeiro pode validar o diagnéstico elencado para a altera¢io do
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paciente e estabelecer a relevincia deste para o cuidado a ser prestado

(MATOS; CRUZ, 2013).
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A enfermagem nos tratamentos do cancer de mama

Neste subcapitulo, é abordado o papel do enfermeiro diante
dos tratamentos para o cincer de mama na cirurgia, na quimioterapia
e na radioterapia. Além disso, proporcionam-se dicas e orientagdes

valiosas para as pacientes.
Quais os tipos de tratamento para o cincer de mama?

Os tratamentos para o cincer de mama dependem da forma
como este se apresenta (estadiamento) e da agressividade do tumor, de-
finidos pelo oncologista por meio dos exames realizados. Basicamente,
o tratamento envolve a quimioterapia, que pode ocorrer antes ou depois
da cirurgia, a cirurgia em si, a radioterapia, o tratamento com hor-
monios e a imunoterapia. Esses tratamentos podem ser isolados ou
associados, ou seja, uma mulher pode fazer a cirurgia, a quimioterapia
e a radioterapia em seu tratamento ou apenas receber a radioterapia.

A defini¢do do tratamento tende a ser individualizada, jd que a
apresentacdo da doenga é pessoalmente distinta. Cada mulher é unica,

cada mama é Ginica; com isso, cada vivéncia se torna Gnica também.
A enfermagem nas cirurgias
Os enfermeiros, durante as consultas de enfermagem, podem

auxiliar as mulheres a compreenderem melhor a cirurgia que serd rea-

lizada e instruir as pacientes quanto ao cuidado antes e apés a cirurgia.

Mas quais cirurgias podem ser realizadas?
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Felizmente, os procedimentos cirdrgicos, na atualidade, tendem
a ser menos invasivos, com maiores chances de reparos pela cirurgia
pléstica. Além da Mastectomia, que ¢é a retirada de toda a mama, hd
cirurgias conservadoras, como a Lumpectomia, que é a retirada do
tumor (para tumores menores), e a Quadrantectomia, que ¢ a retirada
de maior parte do tecido da mama que circunda o tumor — estas podem
estar acompanhadas ou nio da retirada dos Linfonodos Axilares. A

Figura 18 demonstra essas cirurgias.

Figura 18 — Procedimentos cirdrgicos para retirada do cancer de mama
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Dicas valiosas

* Anotar todas as dividas quanto a cirurgia, para que possa
sand-las na consulta que antecede a cirurgia.

* Manter-se tranquila e organizar quem poderd acompanhi-la
durante e ap6s a cirurgia, deixando alguém responsivel pelas ativi-
dades da casa.

* O tempo médio de internagio varia muito, mas pode levar

até mais de 48 horas. O importante é levar para o hospital roupas
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confortdveis, o sutid cirdrgico, produtos de higiene e outros objetos
que possam facilitar o conforto.

* Quando acordar na sala de recuperagio, poderd estar com
um dreno, que tem por objetivo retirar os liquidos do tecido que foi
mexido durante a cirurgia. Ndo se assuste. Serd um pouco descon-
fortavel, mas logo a equipe ird orientar da melhor forma.

* Nos primeiros dias, pode ser dificil e desconfortdvel mexer
o brago. Por isso, normalmente, os hospitais fornecem uma bolinha

para iniciar os exercicios de recuperagio do movimento.
Quais cuidados devem ser tomados em casa?

* Descanso e cuidados ao dormir (nfio dormir em cima do
local operado);

* dieta normal;

* cuidados com o curativo (nio mexer, nio molhar, buscar o
hospital para atendimento se houver sangramento);

* cuidados com o dreno (esvaziar duas vezes ao dia, anotando
a quantidade, e refazer o vicuo);

* cuidados com o brago do lado operado, no caso de esvazia-
mento axilar (nfo levantar peso ou segurar sacolas, nio machucar
ou bater o braco);

* exercicios com o brago, no caso de esvaziamento axilar (ap6s
24h de cirurgia ja pode iniciar exercicios leves, conforme orientagGes
da equipe multidisciplinar);

* uso do sutii cirdrgico, mantendo-o bem firme;

* uso da prétese externa, no caso da retirada total da mama
(conforme as orientacdes da equipe);

* utilizagdo da medicagdo prescrita pelo médico em caso de

dor ou desconforto;
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* calma é essencial nesses dias dificeis, entdo a dica é relaxar,

descansar e ndo se preocupar com nada além da recuperagio.

Uma importante parceria iniciou em meados de 2018, com o
projeto “Segura”, que tem por objetivo oferecer bolsas para transpor-
tar o dreno de sucgio Portovac apds a cirurgia para tratar o cincer
de mama. Desde entio, o projeto recebe regularmente as bolsas que
sdo entregues as pacientes, no pés-operatério, durante a consulta de
enfermagem. O feedback das pacientes tem sido bastante positivo,
relatando a facilidade de manejo com o dreno ao se locomover. Essa
questdo se torna importante, pois o dreno de sucgio Portovac fica
“preso” a mulher de cinco a 14 dias apds a cirurgia. Esse dreno é muito

desconfortivel e visivelmente nio estético, ocasionando baixa autoestima.

Figura 19 — Cards com foto de aluna e professora orientadora
do time Cuidar Mama e médica do ambulatério do Hospital Santa Rita (HSR),
juntamente & enfermeira Lucia Azambuja, representando o Segura.
A foto registra, no Instagram, o inicio da parceria

0 prodete surglu a partir 02 experiénclada
enfermedra Licla Azambuja Saraiva Yielra que tol
I 7 dianosticada com cincer gemama em 2017

PROJETD
SEGURA

@ se destina a produzir bolsas para o poriovac
ey que & o dreno utilizada nas cirurgias para
Tﬁﬁ e tratar o cincer de mama

i

Fonte: elaborada pelas autoras.

|_ Parceria com o projeto segura

Bolsas para dreno poriovac
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A seguir, serdo apresentados os cards que foram enviados no
grupo de WhatsApp para as pacientes e postados ao longo de 2020
no Instagram do projeto (@cuidar_mama). Esses cards trazem os tipos
de cirurgia que sdo realizadas na mama para tratamento do cncer.
Além disso, os cards abordam os cuidados pds-cirurgicos para todos

os tipos de cirurgias.

Figura 20 — Cards sobre os tipos de cirurgia
referente ao cancer de mama, no Instagram

Tt fe corargin

TIPOSDE foncndl
CIRURGIAE /,

= uualamemn'gamue.x:nmn cam 8 h?lf?:!u 42 0oenca,
CUIDADOS POS e e L T L
GIHU HGIGUS preferéncias),
CGapa da postagem Instrugles e avisos gerals

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 22 — Cards sobre a definico de

mastectomia e suas variagoes, no Instagram

MASTECTOMIA

SIMPLES

BemoGio e (oda 8 mama, nciings o memity, mazndn
[2move 0% [nfonedos &ntares ¢ 0 1eCI00 MUSCUIr 00 3
=

BILATERAL
Fareiaga oe smhas 3 mamas. i3

VELES EOTCE/300 COMO UTHa Ciuag
EOM alt 11800 68 Besessbvel CANCE

l_ Imagens ilustrativas Variagdes

e

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 23 — Cards sobre as variagoes de
mastectomia e cirurgia conservadora, no Instagram

Variages da mastectomia

in CIRURGIA
MASTECTOMIA CONSERVADORA. O

RADICAL MODIFICADA &
o Acirurgiaconservadora da mamadem

SiRDIeS O aremaglo 08 litoaodo aulares. p

RADICAL e Nesta o2, 98035 0 QUBGIANtE o Seter wr
: 18ama Qe COntm  umor el { ‘

MUl andes  vagem os misculs petral. b

nenni@u

Fonte: elaborada pelas autoras.

RECONSTRUGAO /
 MAMARIA
sl el

Capa da postagem

COLOGAGRO DE
EXPANSOR

bbb

ReconsbgED maméfia com proless expansora

Expansar - imagem ilustrativa

Fonte: elaborada pelas autoras.

ASTERS ncassATa esratamento m‘ -

Figura 24 — Cards sobre a reconstrugio mamdria com o uso de expansor, no Instagram
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Figura 26 — Cards sobre o procedimento de troca do expansor mamadrio por prétese de

Figura 25 — Cards sobre o procedimento de colocagio do
expansor mamdrio e cuidados pds-operatérios, no Instagram

 EXPANSOR
0 QUEE?

A teconstiagio mamétia pode sei feita concomitante 3
churgla princioal (reconstrugde imediatal oy
~ tardiament. Normaimente 0 &iansir & Contiderae
5 GOm0 UM FEGORstTUEE0 prenisana e, posteriirmente, -
Iracade pela protese de siicone.

Dale, que € colocade vatio no beito cirdrgice e passui
‘VIVUI3 Par @ msunlaghe.

0 eapansor pode ser descrily como uma espécie de

COLOCAGAO DE

EXPANSOR
_ CUIDADDS NO POS OPERATORID

' '"@ lﬂl};!h

@ it abrir 0 braga dolado perad em mals 62 0°
0 eSforg excesho.

@ Ingeaoscoms o

& -

nnﬁm@a

~ Cuidadog pos - operatdrio

Fonte: elaborada pelas autoras.

silicone, com definigdo e principais dividas, no Instagram

PROTESE DE SILICONE
TROCA DE EXPANSOR PELA PROTESE

DEFINITIVA,

apan colstads curaale  crurg
bomi|
0 exyanser tam ena vibnda e serd
0¢ v dispasitve. fsta
‘v SEr4 0 DOOIA 000€ 2 9001 52
aonlardlencains].

3133 serenas 3 crargia de nastecioma ¢
fed) 50 BTRLANNG UN2 § pEEACAIDENTD 00

PROTESE DE SILICONE
TROCA DE EXPANSOR PELA PROTESE
DEFINITIVA.
haquiia & entdo encalzads 2 uma seiing con
‘SO0 fishaligice Que vl pIEaCher § eSPaCY
e
Vol doechide, 3 pete da mama tema

Definigies

Perguntas mais frequentes

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 27 — Card sobre cuidados no pés-operatério da
colocagio de prétese de silicone, no Instagram

PHﬁTESE DE SIHBIJH'E

CUIDADOS NO POS CIRORGICD.

7 mumammm

9o I i 30 0638 apis 2 cargn.

REr -

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 28 — Cards sobre utilizagio de tecidos doadores para
reconstru¢do mamadria de paciente, com descrigio e ilustragio da

localizagdo do tecido muscular utilizado (grande dorsal), no Instagram

unuimmnsﬁﬁseulua S | S nr’mﬂs;ﬂm;i '
: Retalho do misculo grande dorsal: fza

* ransteréncia de retalnos de pele: 09c30 Qe faz 3
= o o do e s | @ﬂmw:;mxm
- Drecisa ser nmm ¥

5%

Definigan nmnn;au

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 29 — Cards sobre utilizagio de tecidos doadores para
reconstrugdo mamadria do paciente, com descrigio e ilustragio da localizagio
dos tecidos utilizados (TRAM e tecido adiposo abdominal), no Instagram

UTILIZAGAO DE MOSCULOS UTILIZAGRO DE MUSCULOS

Retaino perfurante da artéria epiodstrica Retalho miocuténed 0o masculo reto
ADIEP: mlnumumuuu nnunm abtominal (IRAM: utiliza pele, gordura &
para imsarir na regio 8 ser reconsirui misculos da parte inferior abdominal.

B B e

nunnlqan g | N Ileﬂﬁlgan

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 30 — Cards sobre os cuidados necessdrios apés cirurgia de
reconstrugio mamaria utilizando tecidos doadores, no Instagram

IIIII.IIAllﬁ'].EII DEMUSCULOS “T||.|Iln§]iﬂ DE MOSCULOS

CUIDADDS NO POS CIRURGICO CUIDADOS HO POS CIRURGICO
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ST e e

Definigéo Definicao

Fonte: elaborada pelas autoras.



ELIANE GOLDBERG RABIN / THAIS ZILLES FRITSCH

E de fundamental importancia incentivar o autocuidado na
prevencio do linfedema no brago apés o esvaziamento axilar. Apés o
procedimento de esvaziamento axilar, a paciente deve seguir alguns
cuidados importantes para a preven¢io de agravos no membro em
que foi realizado o esvaziamento. Os cuidados sio orientados durante
a pré e a pés-consulta cirdrgica e precisam ser relembrados sempre

que possivel. Por esse motivo, o card desenvolvido busca promover o

autocuidado.

Figura 31 — Cards com capa de ilustragio padrio do
projeto e defini¢do de esvaziamento axilar, no Instagram

i

e
CUIDADOS AP@S 0 _
ESVAZIAMENTO /g, */
MR TS
4 ; I.\
W e
;L Capa

Voce 5abe o que € esvaziamentn axiar?
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O3 infonodos sbo dglos do sistema linfitico, que
atuam na defesa 90 nosLo orpanisme contn infecgdes.
| Qraandn o bnlorodos £5the compromeetidos devem ser
retirados lewara adiante.

Explicagdo sobre o que é o
Bsvaziamento axilar

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 32 — Cards sobre orientagdes de cuidados apds o esvaziamento
axilar nas atividades de vida didria (cozinha e limpeza), no Instagram

C&W{'n{.;, m

T TR
({118

Culdados na rotina apis
BSvaziamento axilar: cozinha

| — —— L m———

Culgaos na 101na 30650 esvaziamento 2
- || axllar- produtos de limpeza doméstica

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 33 — Cards sobre orientagdes de cuidados apds o esvaziamento axilar nas ativi-
dades de vida didria (manutengio das unhas e exposi¢do ao sol), no Instagram

s
T i II:I'IIIII:IIII

o~

by s e
Culdados na roting apds o esvaziamento Culdiados na rotina apas o esvaziamenta
aular: unnas . - axilar: eposicao solar

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 34 — Cards sobre orientacdes de cuidados apés o
esvaziamento axilar nas atividades de vida didria (exposi¢io a
insetos e carregamento de objetos pesados), no Instagram

~ Culdados na roina apés  estatiamento
ala: icadas de nselos e mardiga de
_animals

: Elllﬂﬂﬂl& na ﬂ][lllllllm 0 gsvaziament
v s

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 35 — Card sobre orientagdes de cuidados ao receber
vacinas/injegbes apds o esvaziamento axilar, no Instagram

£\

N\

| Cuidados na rotina apas o esvaziamento axilar:
Vitar o brago para ealizer |n|uqﬁexﬂllmlm

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 36 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e dicas de adaptagio a
atividades rotineiras apés o procedimento (retirada de cuticulas), no Instagram

O%M;ﬁﬁ
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0 QUE VOGE PODE
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 37 — Cards com dicas de adaptagio a atividades
rotineiras apés o procedimento (utilizagdo de desodorantes e de
equipamento de prote¢do individual nas mios), no Instagram

Oﬁ,ﬁmw"’

0 Gue voek
pode fager o

1

- CGomo proceder cam a realizagao das tarefas .
(omo proceder com a utilizacdo de P . ;
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 38 — Card com dicas de adaptagio a atividades
rotineiras apés o procedimento (corte dos pelos), no Instagram

Fonte: elaborada pelas autoras.

A enfermagem na radioterapia

Contribui¢des da Enf. Me. Aline Moraes de
Abreu, do Servico e Radioterapia do HSR

O enfermeiro que atua na radioterapia tem papel relevante
na assisténcia de saide a pacientes com céncer, principalmente para
a prevencio e o tratamento das reagdes adversas especificas dessa
modalidade de terapia oncolégica (SALIMENA ef al., 2013).

Na era do conhecimento, torna-se fundamental a aquisicdo de
novas competéncias nas atitudes profissionais integradas aos sistemas
sociais de relagdes e intera¢des multiplas, em suas muitas dimen-
soes, abrangéncias e especificidades. De acordo com o Conselho
Federal de Enfermagem (1998), sdo competéncias dos profissionais

em enfermagem que atuam na radioterapia: i) a atuagio na preven-
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¢do, no tratamento e na reabilita¢do a clientes submetidos a radiacdo
ionizante; ii) a participa¢do em programas de garantia de qualidade
em servicos que utilizam radia¢do ionizante; iii) o treinamento em
servico e o cumprimento das normas, dos regulamentos e das legis-
lagbes pertinentes as dreas de atuagdo; iv) a promogio da interagio
da equipe multiprofissional, procurando garantir uma assisténcia
integral ao paciente e a seus familiares; v) o registro de informagdes
e dados estatisticos pertinentes a assisténcia de enfermagem; e vi) a
atualizagio técnica e cientifica que lhe permita atuar com eficdcia na
drea de radiagio ionizante.

A proposta de teleconsulta de enfermagem, no servico de ra-
dioterapia, vem como uma forma mais segura para orientar os
pacientes, além de protegé-los da exposi¢do a dreas de maior
risco de contaminacio.

Os autores Souza-Junior ef al. (2017, on-line) caracterizam a
tele-enfermagem “pelo uso de recursos tecnoldégicos para a realizagio
da pritica de enfermagem a distincia nas dimensdes assistencial,
educacional ou de pesquisa”. Desse modo, a tecnologia integra o
cuidado de enfermagem nos mais diversos ambitos, podendo aproxi-
mar e centralizar orientagbes seguras para os pacientes. Atualmente,
diversos hospitais e setores estio aderindo a essa nova realidade de
consultas, 0 que proporciona ao paciente menor deslocamento, menor
tempo de espera, bem como maior prote¢io a infecgio por Covid-19.

Dentre os problemas apresentados pelas pacientes com cincer
de mama em tratamento radioterdpico, estdo as radiodermites, reacdes
da pele que acometem 90% das pacientes. Dessa forma, medidas de
prevengido devem ser desenvolvidas a fim de minimizar a radiotoxici-
dade aguda durante o tratamento. A consulta de enfermagem torna-se
fundamental nesse momento, sendo ferramenta essencial na qualidade

de vida da paciente e condigio favoravel para se ofertar um cuidado
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seguro. Como orientagio preventiva desse problema, utilizam-se
compressas com chd de camomila na regido de tratamento.
Durante as consultas de enfermagem, percebeu-se que ha
muitas dividas sobre os procedimentos e os tratamentos. Exemplo
disso é a radioterapia, que gera muitas dividas que precisam ser
esclarecidas detalhadamente antes do seu inicio. Além disso, quan-
do a paciente recebe essa prescrigio, ela pode estar nervosa e nio
conseguir absorver as informagdes recebidas. Para tanto, disponibi-
lizam-se algumas orienta¢des nos cards abaixo, também publicados

via Instagram @cuidar_mama.

Figura 39 — Cards com capa de ilustragio padrio do
projeto e defini¢do de radioterapia, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 40 — Cards contendo a diferenca entre radioterapia e
braquiterapia e local onde ocorre o tratamento, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 41 — Cards com orientagdes sobre efeitos colaterais e
cuidados necessarios apds a radioterapia, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 42 — Cards com orientagdes sobre os cuidados
necessdrios ap6s a radioterapia, no Instagram

raactes pracalfages om0 coro durante
ﬂ:wmmmm :

Fonte: elaborada pelas autoras.

Perguntas frequentes
Como funciona e qual a duragio da radioterapia?

A radioterapia é um tratamento que utiliza radiacdes ioni-
zantes que destroem ou impedem que células do tumor aumentem.

E feita por sessdes e pode durar, em média, de duas a sete semanas.
Quais os possiveis efeitos colaterais?

No local do tratamento, a pele pode ficar ressecada, escurecida
e com vermelhidao, dar coceira e apresentar perda de pelos. Pode
ocorrer também perda de apetite, dificuldade de engolir, sensag¢io

de estufamento e cansago.
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Quais cuidados devem ser tomados em casa?

* Evitar exposi¢do ao sol e a fontes de calor.

* Evitar bebidas alcodlicas e cigarro.

* Usar sutids de algoddo sem aro metilico.

* Manter hidratagio com dgua, chis, gelatinas, sucos de frutas
nio citricas.

* Evitar banhos quentes e usar xampu e sabonete neutros.

* Manter pele hidratada, sem usar creme no local de
tratamento.

* Fazer compressas com chd de camomila frio no local.

* Procurar a equipe da radioterapia caso apresente alguma
vermelhiddo, coceira ou aspecto diferente. Vocé nio estd sozinha,

peca ajudal!
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A enfermagem na quimioterapia

Contribui¢ées da Enf. Me. Gabriela Riboli,
do Servi¢o de Quimioterapia do HSR

A atuagio da equipe de enfermagem na assisténcia ao pa-
ciente é de extrema importancia em todo o ciclo vital, de modo
que se faz indispensdvel também para aqueles em tratamento qui-
mioterdpico. A enfermagem atua nio somente na preven¢io, mas
também no manejo e no tratamento de reagdes adversas resultantes
dessa modalidade terapéutica.

A terapia antineopldsica consiste no tratamento sistémico de
neoplasias por meio de medicamentos genericamente denominados
“quimioterdpicos”, cujo esquema terapéutico varia de acordo com o
sitio acometido e a progressio da neoplasia. Por ser um tratamento
sistémico que atua nos processos de crescimento e divisdo celular, ha
de se considerar a falta de especificidade nesse processo, de modo que
os pacientes sob essa modalidade terapéutica podem apresentar rea-
¢des adversas variadas (BRASIL, 2019; TOLENTINO ez 4/, 2019).

Considerando o impacto que rea¢des adversas dos antineopla-
sicos tém na qualidade de vida dos pacientes, a consulta de enferma-
gem se mostra uma estratégia importante para reconhecer e atender
as necessidades de cuidado do paciente e de sua rede de apoio. Dessa
forma, ¢ papel do enfermeiro orientar o paciente quanto a possiveis
efeitos indesejdveis do tratamento, com vistas a prevenir e amenizar
seu impacto, prezando pela individualidade do cuidado de cada sujeito
(CIRILO ez al., 2016; TOLENTINO ez al., 2019).

Conforme a resolu¢io n° 210 do Conselho Federal de
Enfermagem (Cofen) de 1998, que regulamenta a atuagio dos pro-
fissionais de enfermagem em quimioterapia antineopldsica, compete

a equipe de enfermagem garantir assisténcia de qualidade ao paciente
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sob tratamento quimioterdpico, promovendo atendimento humani-
zado em ambiente hospitalar e ambulatorial. Além disso, a resolugdo
normatiza a consulta de enfermagem nesse contexto assistencial,
conforme previamente estabelecido na Lei n° 7.498/1986, que re-
gulamenta o exercicio da profissio (CONSELHO FEDERAL DE
ENFERMAGEM, 1998; BRASIL, 1986). Ademais, o enfermeiro
também é responsével por orientar quanto as medidas de prevengio
de riscos e aos agravos a saide por meio da educagio com vistas a
melhoria da qualidade de vida do sujeito em tratamento quimiote-
rapico (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 1998).

No que se refere 4 primeira consulta de enfermagem ao pa-
ciente que inicia terapia antineopldsica, é essencial que o enfermeiro
oriente quanto s reagdes adversas mais comuns de acordo com o
quimioterdpico a ser infundido, bem como 4 sua via de administra-
¢do, e sane as dividas que surjam durante a consulta. Além disso,
¢ indispensdvel que o paciente e sua rede de apoio sejam orientados
acerca dos sinais e dos sintomas de alerta, quando se faz necessério
procurar atendimento de saide imediato.

Dentre as reacdes adversas mais comuns ocasionadas por anti-
neopldsicos sistémicos utilizados no tratamento do cincer de mama,
estudos apontam fadiga, nduseas e vomitos, alteracbes no apetite,
mucosite, constipagio intestinal e diarreia. Nesses casos, o enfermeiro
deve orientar medidas de alivio ndo farmacoldgicas dos sinais, tais
como mudangas nos hibitos alimentares, aumento da ingesta hidrica
e de chds e avaliagio da fadiga (CIRILO, 2016; BRASIL, 2014).

No caso de mulheres em tratamento antineopldsico para cin-
cer de mama, a ressignifica¢io da autoimagem também é um ponto
crucial a ser abordado. Apesar de nfo ser exclusivo em pacientes
sob regime quimioterdpico para cincer de mama, a alopecia é um
dos principais efeitos colaterais. Desse modo, em muitos casos, as

mulheres tém sua autoestima afetada pela queda de cabelo. Assim,
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¢ imperativo que o enfermeiro tenha sensibilidade para abordar essa
questdo (]OAQUTN—MINGORANCE et al., 2019), entre tantas
outras que surgem nesse periodo, como falta de libido, aumento de
peso, insonia, medo da morte.

A quimioterapia, assim como a radioterapia, gera muitas du-
vidas nas pacientes, principalmente com relagio a perda de cabelo.
Entretanto, outros efeitos precisam ser elucidados, como os efeitos
colaterais, para que a paciente fique ciente das mudangas que ocor-
rerdo em seu corpo durante o tratamento e empodere-se de seu cor-
po. A proposta, por meio das publicagdes nas redes sociais, objetiva
incentivar o autocuidado das pacientes, ainda mais neste momento
peculiar, em que o contato fisico deve ser evitado, tornando-as mais
vulneraveis a receberem orientagdo minima. Os cards produzidos
sobre as orienta¢ées para a quimioterapia encontram-se a seguir e

podem ser acessados via @cuidar_mama, no Instagram.

Figura 43 — Cards com capa de ilustragio padrio do
projeto e ilustragio e defini¢io de quimioterapia, no Instagram

Qw‘ v Yris

[k

Quimioterapla & um tratamento que
utiliza medicamentos para destruir as

N

e

tapa

QUIMIOTERAPIA /-"_{,___; /

cflulas doentes que formam um tumor.
Esses medicamentos destroem as células
doentes & impedem que elas se
espalhem pelo corpo.

)

N ¥

&
|~ g

Explicacdo sobre o que & o tratamento
quimioterapico

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 44 — Cards com orientagdes sobre os principais efeitos
colaterais da quimioterapia e locais onde ocorre o tratamento, no Instagram

EFEITOS COLATERAIS DA

Aonde é feito o tratamento? QUIMIOTERAPIA

'+ Ambulatorial: Paciente vem de

sua casa até o local de referéncla,
recebe o tratamento & volta para

Em casa: Paciente faz uso de —
medicagdo via oral e tépica, & tem
consultas regulares com a equipe

de sadde-

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 45 — Cards com orientagoes sobre os principais
efeitos colaterais da quimioterapia, no Instagram

g

BECIBELD
e do cabelo pode sertotal ou

fﬁ*fﬂ;ﬂ&ﬁ T

EWJ00 EviMITD

Tomar o5 remédios contr
parddeml;ef:mmede'ltaiﬂ mm"ﬂﬁm_ﬂ_:‘g:ljm-
¢ dias. % '"""“M“‘WGMMDWE'“Q
Opte por alimentos ricos em fibras. g ALTERAGES SAMGUNEAS

Beba bastante 4gua, Realize athidade Devido 43 akteraqes nos globulos brancos,

fisicas com recomendacdo e Podern aparecer sintomas como. <ansaco acs
supervisio. Pequenas esforgos, falta de ar, paiidez, fobre,
- P"““Wmmdwum.mumrmsle ]

vermelhas e Sangramentos,

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 46 — Cards com orientages sobre os principais efeitos colaterais da
quimioterapia e perguntas frequentes sobre modificagdes da rotina em decorréncia
do tratamento, no Instagram

Qe itirpie

E necessério alterar a rotina
didria durante o tratamento?

A5 VEZES { MECESSARID, MAS Wkl BEFINDER E
COMO VOCE VAl ESTaR)

FERTAAS WA BEC [MUCHSITE)

l Ll'usshwfs R1eitos colaterals 03 uimioterapia “ﬂﬂsgmmﬂmﬂf fﬂ""?* pluralidade de
; efeilns

Fonte: elaborada pelas autoras.

. — Cards . ~ . .
Figura 47 — Cards com orientacdes sobre cuidados necessarios durante a
quimioterapia € perguntas frequentes sobre o tratamento, no Instagram

Qesksirdpin

QUANDO DEVO FAZER ﬂ
CONTATO COM A EQUIPE

A quimio causa dor?

c ey '.[q‘ o Nao, somente na hora instalar a
medicacdo na veia,
i R g Tem algum tratamento
i ﬂ g ~ associado a quimio?
& e - 5im, radioterapia e cirurgia,
andbasis o e

== &

Alerta para exacerbagdo dos efeitos colalerais Explcacdo para perguntag mais frequentes

p—

| ———— —— r— S —

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Perguntas frequentes
Como funciona e qual a duragio da quimioterapia?

A quimioterapia é um tratamento medicamentoso, mais fre-
quentemente administrado na veia, para destruir as células tumorais
e impedir sua reprodugio. Por atingir algumas células normais do
organismo, esse tratamento pode ocasionar alguns efeitos colaterais.
A duragio do tratamento depende do tipo de tumor e do protocolo
que serd realizado. Cada protocolo tem sua duragio, podendo levar
de dois meses até mais de um ano. Além disso, o intervalo das qui-
mioterapias varia conforme a especificidade do cincer e de como a
quimioterapia funciona para cada pessoa. Esse intervalo pode ser
semanal, de 14 em 14 dias, de 21 em 21 dias, e até mesmo mensal.

Fique tranquila, o protocolo é pensado exatamente para

o seu cancer!
Quais os possiveis efeitos colaterais?

E importante lembrar que os efeitos variam de pessoa para
pessoa. Entre eles, estio queda de cabelo, nduseas e vomitos, tontura,
perda ou ganho de peso, feridas na boca, prisdo de ventre, diarreia,

cansago, alteracdo na pele e nas unhas e altera¢io de humor.
Quais cuidados devem ser tomados em casa?

* Estar sempre bem alimentada com uma dieta equilibrada,
ndo necessitando de jejum antes da aplicagio do medicamento;
* higienizar os alimentos adequadamente, sendo indicado

apenas o consumo de alimentos cozidos;
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* evitar alimentos de locais desconhecidos, como restaurantes
(ha grandes chances de contaminagio alimentar devido 4 manipulagio
inadequada dos alimentos);

* manter a hidrata¢io, tomando liquidos em todo o periodo
do tratamento, pois ajuda na diarreia e na constipagio;

* beber dgua filtrada ou fervida;

* tomar chds, principalmente chd de gengibre para os enjoos;

* nio fazer uso de cigarros ou bebidas alcodlicas;

* sempre que precisar utilizar outro medicamento, como para
febre ou dor, por exemplo, entrar em contato com o médico ou a
equipe;

* fazer caminhadas leves; atividades fisicas ndo sio proibidas,
mas deve-se respeitar seu limite, principalmente devido ao cansago
e & fraqueza dos dias préximos as sessoes de tratamento;

* evitar exposi¢do ao sol durante os dias do tratamento;

* usar protetor solar mesmo dentro de casa;

* se mantiver relagdes sexuais, orienta-se o uso de preservativo;

* usar mdscara sempre que sair de casa e evitar lugares mal
ventilados e com muitas pessoas; além do novo coronavirus, hd
outras doencas a que vocé pode estar suscetivel devido a sua
baixa imunidade;

* atentar-se a alguns sinais: febre (igual ou acima de 38 °C);
dificuldade para respirar; sangramentos; dor no corpo que nio existia;
manchas vermelhas pelo corpo; desidratacio intensa; se perceber esses

sinais, procure atendimento em servigos de saide imediatamente.
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CAPITULO 3 — AS TELECONSULTAS
DE ENFERMAGEM

Por que realizar teleconsultas?

O crescente aparecimento de novas Tecnologias de
Informagio e Comunicagio (TICs) em satude tem colaborado para o
acesso e a disseminacgdo de importantes informagdes sobre temas que
circundam a saide. O conceito de “E-Saide” tem sido apresentado
pelas TICs como um processo de cuidado que potencializa a equidade
no acesso aos sistemas de saide e que pode estar incluido tanto no
processo de trabalho de todos os profissionais assistenciais quanto na
assisténcia aos pacientes, como € visto com o advento da telemedicina
(SANTOS ezal, 2017; RUIZ; MINTZER; LEIPZIG, 2006).

A "cibermedicina", que engloba todos os tipos de recursos
online de conexdo na drea da satide (como consultas online, plataformas
de comunicagio, padca:z‘s, e-mails, entre outros), tem conectado a in-
formacio a saide pelos diversos meios tecnoldgicos de comunicagio,
sendo eles sizes, prontudrios eletronicos, podcasts em saide, chamadas
de video, entre outros. Esse amplo acesso a medicina virtual e para

todos tem influenciado diversos profissionais de saude a aderirem 2
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telemedicina, principalmente neste momento de pandemia. Soma-se
a isso a falta de acesso aos atendimentos em hospitais, ambulaté-
rios, consultérios e unidades bésicas de saiude, que precisam man-
ter protocolos de distanciamento e isolamento social, prejudicando
aquele que busca atendimento em satude (LURIE; CARR, 2018;
OHANNESSIAN; DUONG; ODONE, 2020).

Visto isso, a teleconsulta tem sido muito visada em estratégias
da telessatide no Brasil para o enfrentamento da pandemia, principal-
mente por meio de iniciativas da Rede Universitiria de Telemedicina
(RUTE) e do Programa Telessatide Brasil Redes (CAETANO ez al.,
2020). Dessa forma, o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen)
regulamentou, em marco de 2020, por intermédio da Resolug¢do n°
634/2020, o uso da teleconsulta de enfermagem em caso de excepcio-
nalidade: “mediante consultas, esclarecimentos, encaminhamentos e
orientagdes com uso de meios tecnoldgicos, e dd outras providéncias”
(CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2020, online).

No Brasil, algumas a¢oes de telemedicina para prevengio,
controle e monitoramento da Covid-19 sio realizadas gratuitamente.
O programa de telesservico, desenvolvido pelo Ministério da Saude,
o “TeleSUS”, disponibiliza atendimentos pré-clinicos com médicos
e enfermeiros visando a esclarecimentos pontuais sobre a pandemia
do novo coronavirus (BRASIL, 2020).

Outra agio, nesse sentido, tem sido desenvolvida pela rede
virtual ReviraSaide. Essa rede é uma iniciativa da Rede de Educagio
em Saude Coletiva (Resc), da qual faz parte a Escola de Saide Publica
(ESP), em parceria com diversas institui¢des e universidades. Os
profissionais que integram essa rede sio enfermeiros, fisioterapeutas,
médicos, psicélogos, assistentes sociais, técnicos de enfermagem, edu-
cadores fisicos e outros profissionais da saide que atuam na prevengio
e na orientagdo de agravos relacionados a infec¢do por Covid-19.

Além disso, essa rede conta com outros profissionais certificados
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nas mais diversas Priticas Integrativas e Complementares a Satude
(PICs) (REVIRASAUDE, 2020). Percebe-se que outras agdes sio
necessdrias neste momento, a fim de abranger populagdes menos
assistidas, como os pacientes em tratamento para o cincer.

A fim de organizar o telesservigo de enfermagem, o Conselho
de Enfermagem determinou, no artigo 4° da resolugio n° 634/2020,

uma série de requisitos necessdrios para a realizagio das consultas:

I) Identificagdo do enfermeiro e da clinica de enfermagem, se for o caso;

IT) termo de consentimento do paciente, ou de seu representante legal, que
pode ser eletronico (e-mail, aplicativos de comunicagio ou por telefone) [...J;
I1I) identificacio e dados do paciente;

IV) registro da data e da hora do inicio ¢ do encerramento;

V) histérico do paciente;

V) observagio clinica;

VII) diagnéstico de enfermagem;

VIII) plano de cuidados;

IX) avalia¢io de enfermagem e/ou encaminhamentos (CONSELHO
FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2020).

Os registros sio obrigatérios, porque respaldam o enfermei-
ro diante da sua assisténcia. Entretanto, o uso de uma tecnologia
especifica nio ¢ regido pelo documento, mas uma série de medidas
devem ser tomadas a fim de assegurar a integridade e o sigilo das
informagdes. Logo, as adaptacdes sdo importantes e precisam ser

avaliadas ao longo do tempo pelos profissionais.
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Como iniciamos as teleconsultas?

Depois de langada a Resolugdo n° 634/2020 do Conselho
Federal de Enfermagem (2020), comegou-se a idealizar como as
teleconsultas das pacientes em tratamento para cincer de mama se-
riam realizadas. A equipe do projeto Sistematizagio e Implantagio
da Consulta de Enfermagem para Mulheres com Cancer de Mama
entrou em contato com as pacientes, via chamada por telefone e
mensagens de texto por WhatsApp, viabilizando junto a elas a pos-
sibilidade de consultas on/ine pela ferramenta de video do aplicativo.
Ocorreu, entdo, uma programacio das consultas e das reconsultas,
com a presenca da professora coordenadora do projeto e de pelo
menos uma aluna.

A experiéncia com a atividade de extensdo presencial limitava
os atendimentos a uma vez por semana, com hordrio fixo disponibi-
lizado pela rotina do ambulatério. As consultas on/ine propiciaram
melhor dindmica para programar os atendimentos em outros dias e
hordrios, facilitando o encontro entre profissional enfermeiro, pa-
ciente e alunos. Esta nova forma de contato possibilita a integra¢do
com as rotinas das pacientes, suas dificuldades e as novidades do
cotidiano e o estabelecimento de um vinculo de cuidado confidvel
e seguro. Muitas das mulheres em atendimento nos relatam suas
angustias, seus medos e seus anseios logo ao iniciar a conversa. Por
meio dessa dindmica acolhedora, complementa-se a anamnese com
questdes referentes a saide fisica, mental e espiritual das pacientes.

O enfermeiro tem papel relevante na busca pela saide das
pacientes, apesar da doenga. Com isso, durante as consultas de enfer-
magem mediadas pela educagio em saude, sio trabalhadas ques-
toes para alterar o status de saide em relagdo aos fatores de risco

para cincer de mama.
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Os fatores de risco modificaveis sio os que o enfermeiro, em
consulta de enfermagem, consegue abordar mais facilmente e educar
o paciente. Para o cincer de mama, fatores como uma dieta equili-
brada e sauddvel, a pritica regular de exercicios fisicos, o consumo
limitado de bebidas alcodlicas, o combate ao tabagismo e o uso de
priticas integrativas (como meditagdes guiadas) promovem satde e

bem-estar aos pacientes e as suas familias.

Figura 48 — Card com definigbes e orientagdes de contato para as teleconsultas, regula-
rizadas pelo Cofen, no Instagram

TELECONSULTADE
ENFERMAGEM

‘em tempos de pandemia

| cameon do mana :
ENTREEM CONTATO COM ANOSSAEQUIPE

mmmm
am#-mm

"“"-—-.a.":'“

RESCLUCAD COREN I 6340808

Illuulgaqiu datelecansulta

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Como realizamos os registros?

Os nossos registros sio realizados pela plataforma online e
gratuita Google Forms, na qual foi desenvolvido um formuldrio para
fazer o registro das informagdes (Figuras 48-53). Na primeira consul-
ta, é realizado o histérico da paciente: motivo da consulta, dados de
doenca pregressa e atual, histéria de doenga na familia, dados socio-
demogréficos para o Histérico de Enfermagem (HE), tratamentos,
necessidades humanas bésicas (alimentagio e hidratacio, eliminagdes
intestinais e urindrias, sono e repouso, atividade fisica, relacionamen-
to familiar e sexual, questdes psicossociais e espirituais), resultados
de exames (incluindo fotos), antropometria (peso e altura referidos),
aspecto do sitio cirtrgico visto na chamada de video ou em foto envia-
da pela paciente. E importante frisar que os dados das pacientes sio
levantados por prioridades, de maneira que o HE vai se completando
em mais de uma consulta. A seguir, registra-se a consulta de enfer-
magem nos campos subjetivo, objetivo, Diagnésticos de Enfermagem
(DE) (NANDA-I), resultados esperados (NOC) e conduta (interven-
¢oes NIC). Para finalizar o registro, ¢ solicitado a paciente o consenti-
mento desse registro, e é enviado a ela o resumo e as observagdes im-
portantes do atendimento realizado. Os Diagnésticos de Enfermagem
(DE) seguem os padrdes da classificagdo da International Nursing
Diagnosis (NANDA INTERNATIONAL, 2018). As condutas de
enfermagem estdo em conformidade a taxonomia Classificagio de
Intervenc¢des de Enfermagem (NIC), para se chegar aos resultados
esperados, completando o processo de enfermagem, segundo a taxo-
nomia Classifica¢io de Resultados de Enfermagem (NOC).
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Figura 49 — Pergunta-piloto do formulario on/ine de registro das consultas

y Santa Rita da Santa Casa de

Misericordia de Porto Alegre..

Temos como objetivo prestar 0
cuidado integral, paraas-

Teleconsultas de enfermagem

- Esse formuldrio & destinado as consultas online realizadas pelo Projeto de extensdo

- i da Consulta de i ult

com cancer de mama” durante a pandemia da COVID-19.

- 540 perguntas chjetivas para a primeira consulta tendo em vista o tempo da Teleconsulta
(em tono de 40min-1h) e consultas de seguimento.

- Realizar & elencar e avaliar resultados
de consultas anteriores.

*Obrigatério

Primeira consulta? *

QO sim

() Nio, seguimento

Préxima

Hunca envie senhas pelo Farmulirios Google.

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 50 — Perguntas para registro de dados
provenientes da primeira consulta (dados pessoais)

Data da Primeira Consulta ™
Dars

saimmisen O

Quanm Reakzou 8 Consulta *

Sus resposte

IMone da Paciente *

Sus resposta

Data de nascimento *
Dats.

ad/mmisan O

IMotivo da Consulta

Sua resposta

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura
provenientes

51— Perguntas para registro de dados
da primeira consulta (histérico da doenga)

Dados Socio-demograficos para o HE (Histdrico de Enfermagem): estado civil,
cor, escolaridade, naturalidade. *

Sua respasta

Data do Diagnostico

Bata

ddimm/sas: O

Tipo de Carcinoma *

Sua respasta

Localizagso *
O Mamap

O Mamat
QO sisrenal

Tratamento Prévio (se houver)

Sua respasta

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 52 — Perguntas para registro de dados provenientes da

primeira co:

nsulta (histérico da doenga — continuagio)

Histéria da Doenga Atual

Sua respost

Histéria de Doenga Pregressa *

Histéria de Doenga Familiar *

Sua resgost

Necessidades Humanas Basicas *

Necessidades Psicossociais e Espiritusis *

Sua resost

3

Sexualidade e Historia Obstétrica *

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 53 — Perguntas para registro de dados provenientes da
primeira consulta (histérico da doenga — continuagio)

Atividade Fisica e Motora *

Resultados de Exames (Incluir Fotas) *

Antropometria (Peso e Altura Referidos) *

Suare

Subjetivo *

Sua respasta

Cbjetivo*

Sua resposta

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 54 — Perguntas para registro de dados provenientes das
demais consultas (diagndsticos, resultados e condutas)

Diagnosticos de Enfermagem (DE) (NANDA-I) *

Sua resposta

Resultados esperadas (NOC)

Sua resposts

Conduta (Intervengdes NIC) *

Sua resposta

Consentimento da Paciente *

O sm
O Nae

Voltar Préxima

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Para as consultas de seguimento, sdo colocados os campos de
identificagdo (data, hordrio, paciente e aluna que realizou a consulta)
¢ os dados referentes a consulta de enfermagem (subjetivo, objetivo,
DE, resultados NOC, condutas NIC), como apresentado na Figura
52. As respostas dos formuldrios ficam gravadas e sio rotineiramente
avaliadas pela equipe, a fim de verificar mudangas no status de satde
das pacientes, condutas e encaminhamentos em cada consulta regis-
trada, podendo-se alterar o diagnéstico de enfermagem mediante

resultados esperados.
O que mudou na rotina da mulher com cancer?

Por meio das consultas e dos registros, conseguiu-se identificar
diversas emogdes, reagdes e mudangas de comportamento. A principal
emocio percebida foi a gratiddo, que se traduz em um sentimento
de estima em relagdo a um beneficio recebido, das pacientes para
com esta equipe de trabalho. Entretanto, o mais importante foi a
motivagdo que conseguimos transpor em meio as conversas de video,
para as mudangas de hdbitos, como inser¢io de exercicios fisicos,
alimentacio saudével, redu¢io/cessacdo do cigarro, cuidados com o
corpo, contengio de relagdes interpessoais conflituosas, entre outros.

A equipe elencou alguns Diagnésticos de Enfermagem

(DEs) voltados a0 momento de isolamento social:

* ansiedade relacionada a preocupagdes em razido de mudancga
em eventos da vida, evidenciada pela nova rotina e pela pandemia;

* ansiedade relacionada a incertezas, medo, nervosismo e produ-
tividade diminuida, evidenciada pela apreensio do isolamento social;

* medo relacionado a capacidade de resolugdo de problemas

diminuida, evidenciado pela fala de uma das pacientes;
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* medo relacionado ao cendrio pouco conhecido, eviden-
ciado por apreensio, definido por estado de alerta aumentado e
estado de agitacio;

* fadiga relacionada a energia insuficiente, ansiedade e de-
pressdo, evidenciada pela perda da vontade de realizar as tarefas
do dia a dia;

* risco de baixa autoestima situacional, relacionado a susceti-
bilidade ao desenvolvimento de uma percepgio negativa sobre o seu
préprio valor em resposta a uma situagdo atual que pode compro-
meter a saide;

* estilo de vida sedentdrio relacionado ao baixo nivel de ati-
vidade fisica, evidenciado pelo isolamento social;

* conforto prejudicado relacionado a controle situacional in-
suficiente, evidenciado por alterag¢ido no padrio de sono;

* comportamento de saide propenso a risco relacionado com

o aumento do consumo de tabaco no isolamento social.

Verificou-se que 80% das pacientes em atendimento tém se
sentido mais ansiosas na pandemia. Ainda, referem que as rotinas em
seus tratamentos e seus atendimentos com a equipe médica sofreram
redug¢des. Diante da avaliacdo desses DEs, as técnicas de respira¢do
consciente e meditagio tém se mostrado extremamente eficientes.

Felizmente, apesar da pandemia e do isolamento social, evi-
denciaram-se DEs relacionados 4s mudangas de comportamento,

presentes na maioria das evolug¢des:

* disposi¢do para autoconceito melhorado, evidenciada pela
busca pela aceitagdo de sua imagem corporal;
* disposi¢do para enfrentamento melhorado, evidenciada pelo

desejo de aumentar o uso de recursos espirituais;
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* disposi¢do para melhora do autocuidado, evidenciada pelo
desejo de aumentar o conhecimento sobre estratégias de autocuidado;

* disposi¢do para nutri¢do melhorada, evidenciada pelo desejo
de melhorar a nutri¢io;

* disposi¢do para bem-estar espiritual melhorado, evidenciada
pelo desejo de aumentar o sentido da vida;

* disposi¢do para controle de satude melhorado, evidenciada
pelo desejo de melhorar o controle de fatores de risco e pela manu-
ten¢io da atividade fisica;

* disposi¢do para enfrentamento melhorado, evidenciada pela

angustia aos cuidados redobrados em decorréncia da pandemia.

Tais Diagnoésticos de Enfermagem (DEs) foram elencados
durante as teleconsultas realizadas de marco de 2020 a fevereiro de
2021. Logo, acredita-se que mais diagndsticos de mudangas de com-
portamento surgirdo ao longo do tempo, frente as evolugdes realiza-
das. Esses DEs sdo indicadores da efetividade do trabalho desenvolvido

pela equipe na melhoria da qualidade de vida dessas mulheres.
Praticas Integrativas e Complementares a saide (PICs)

As diretrizes da Society for Integrative Oncology (SIO) de
2018 (LYMAN, Gary H., e# a/, 2018), para as Terapias Integrativas
durante e apés o tratamento para o cincer de mama, apontam que
préticas de meditagdo, acupuntura, acupressio (auriculoterapia), ioga,
hipnose, massagem e musicoterapia, uso de Aloe Vera e suplementa-
¢ao de guarana (Paullinia cupana) e ginseng (Panax ginseng ou Panax
quinquefolius) sio efetivos. Essas préticas foram descritas conforme
o grau de recomendagio para cada diagnéstico clinico, como ansie-
dade, estresse, disturbios depressivos, distirbios de humor, fadiga,

dor, nduseas e vomitos induzidos pela quimioterapia, radiodermites
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induzidas pela radioterapia, fogachos, linfedema, neuropatia e dis-
tirbios do sono. De acordo com Lyman e# al. (2018), as préticas que

receberam maiores graus de recomendagio foram:

* meditagdo para controle de ansiedade, estresse e disturbios
depressivos;

* musicoterapia para controle de ansiedade e estresse;

* ioga para reducdo de ansiedade, estresse e disturbios
depressivos;

* acupressdo como complemento aos medicamentos antiemé-
ticos para controle de nduseas e vomitos durante a quimioterapia;

* eletroacupuntura como complemento aos medicamentos
antieméticos para controlar o vomito durante a quimioterapia;

* meditagdo e ioga para melhora da qualidade de vida durante

€ apos o tratamento.

No Brasil, as 29 Praticas Integrativas e Complementares ofe-
recidas, de forma integral e gratuita, por meio do Sistema Unico
de Saude (SUS), estdo presentes em mais de 54% dos municipios,
distribuidos pelos 26 estados e pelo Distrito Federal, e em todas as
capitais brasileiras. Os atendimentos ocorrem, em sua maioria, nas
Unidades Bisicas de Saide, mas também se inserem nos servigos de
média e alta complexidade, segundo a Politica Nacional de Préticas
Integrativas e Complementares (PICs) (BRASIL, 2015).

Distribuicdo dos servigos de PICs por nivel de complexidade:

=> aten¢do basica: 78%);

=> média: 18%j;

=> alta: 4%.

No 4mbito das teleconsultas de enfermagem, busca-se motivar

as pacientes para o cuidado a saide mental e espiritual por meio de
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técnicas das Priticas Integrativas Complementares (PICs), como
acupressdo, meditacdo e terapia floral. Enviamos medita¢oes sema-

nalmente via WhatsApp, e os_feedbacks sio sempre positivos:

“[...] € muito bom... relaxante... de ficil imaginagio!!! Outros que eu
iz pedem para imaginar coisas muito dificeis... é quando me desconecto!!!
Mas pode passar para as pessoas dispersivas, como eu, que o resultado é

otimo!!!! Gracias” I. R.

A meditagio guiada' enviada encaixou-se em diversas falas
das pacientes, em que referiram falta de conexdo consigo mesmas e
com a espiritualidade.

Recentes artigos tém evidenciado terapias complementares
como adjuvantes aos tratamentos para Covid-19 e demonstrado seus
potenciais beneficios com o uso de fitoterdpicos e ervas da Medicina
Tradicional Chinesa (MTC). Contudo, a indicagdo deve ser reali-
zada por profissional especialista (YANG; ISLAM; WANG, 2020;
CHAN; WONG; TANG, 2020).

Assim, a equipe utiliza evidéncias cientificas durante a reali-
zagdo e a preparacio das teleconsultas e busca, por meio do Mapa de
Evidéncias das Terapias Complementares e Integrativas, da Biblioteca
Virtual em Satde (BVS)?, terapias que possam auxiliar no contexto

da pandemia da Covid-19.

! Disponivel em: https:/youtu.be/gADY VodQcbg. Acesso em: 19 nov. 2021.

2 Disponivel em: https:/mtci.bvsalud.org/pt/contribuicoes-das-medicinas-tradicionais-
-complementares-e-integrativas-mtci-no-contexto-do-covid-19/. Acesso em: 19 nov. 2021.
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Grupo de WhatsApp

A atual situa¢do que o mundo estd enfrentando, devido a
pandemia da Covid-19, impossibilita a realizagio das consultas pre-
senciais e a aproximacio fisica das pacientes. Percebeu-se, entio,
a necessidade de encontrar outros meios para estabelecer melhor
comunica¢do com estas. Para tanto, além das teleconsultas e da
pdgina no Instagram, criou-se um grupo no WhatsApp em con-
junto as pacientes.

Esse grupo ¢ dirigido pelas académicas, com orientag¢io da
professora Eliane Rabin, e tem como objetivo o envio semanal de
informagées sobre qualidade de vida e cincer de mama, dicas ali-
mentares, meditagdes, dicas de autocuidado, entre outros, de forma
interativa, ficil, ripida e com maior alcance. Devido ao isolamento
social, as tecnologias possibilitam “encurtar distdncias”, ou seja, mes-
mo de longe, é possivel partilhar conhecimentos e informag¢des com
as pacientes. A seguir, registram-se algumas das conversas realizadas

nesse grupo do WhatsApp.

Figura 55 — Compartilhamento de dicas entre as préprias pacientes

Preciso de indicagdo de ché que ajudam para
ansiedade, retengao de liquido

Aguardo
Fas cha de boldo pra é bao ate pra evitar este.
viros tomo bastante cha da folha de laranja tira | Thais Ziles
o talinhofolha de tansaje ¢ bom.
Para q cada um serve e, Copheds Pl M
| ,* B cartiiha (1) pf
| F y Compartilho estd cartilha! Descreve quais sdo

os chés , quais partes das plantas devem ser
usadas, efeitos adversos!
Para ansiedade, ché de erva de $a0 Jodo ou Tudolsso & Impertante no momento que
Valeriana. Para retengao, chd de salsa recomendamas um chd . pis ce pock sr
Sandra téxico

Obrigada gurias

Cha de salsa para retengao posso tomar por
agua

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 56 — Compartilhamento de dicas para as pacientes

Thais Zilles

= ACUPRESSAC

& e a1l € it fara M e s b
atriartes § s sariaidn L mispara e Fivie o pred

@ 4T e e @) O FNESM

Ola minhas queridas!

Espero de coracao que voces e suas
familias estejam bem.

Sabemos que este momento nos deixa
muito ansiosas e nervosas, por isso,
encaminhamos aqui alguns pontos

que sdo importantes massagearmos!
Algumas j& conhecem a acupuntura,

e essa é uma estrotégia bacana que
podem fazer em casal 1300

Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 57 — Receita sauddvel compartilhada por uma das alunas

lar Mame

Talane Saraiva

Receita de café do manha suudével:_’
Ingredientes

1ovo

1 colher de farinha de oveia

1/2 colher de cha de canela

1 banana omassada

Modo de fazer

*Amasse a banana e misture todos ingredientes
*Passe uma manteiga/margarina no fundo da
frigideira se néio for antiaderente e frite

Cobertura

Vocé pode amassar uma banana com canela "

e fazer uma cobertura ou usar mel ou outro Vou fazer tambei. 1757
recheio de sua preferéncial 1286 e ——

Taiane Saraiva

Vou fazerG) @ | 255

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Figura 58 — Dicas compartilhadas no grupo

Thais Zilles

0S CHAS NA

A F " pows o - . . .
e iy o @ chas na dietoterapia chinesa...

R E—
g ”
A A paginas « PDF 9:51

. = Dica de hoje, chas!
0O que vocés tem feito para o Fonk Sti finaldaBonmi i
autocuidado? Aqui tem algumas dicas FORESLTAER DRI U Do ORI

. »
v semana queridas! @@
Saudades de todas 9:52

Eu em Viamao
Eusé lendo e olhando filme

Agora estou Na Sta aguardando consulta

Fonte: elaborada pelas autoras.

Depoimentos das pacientes

“Para quem nao me conhece, meu nome é Zeney. Quando descobri
que estava com cdncer, me senti perdida. Tudo era morte, ndo via vida
em nada. Mas as reunides, os exames e principalmente o apoio da familia

fomm muito importantes nesse momento. Para me sentir viva, eu aprendi

que tenho que gostar de mim, ter f¢ e acreditar que ¢ s6 uma fase. E que
tudo vai passar. A dor do parto passou, e todas as outras crises que tivemos
também passaram. Estamos passando por mais uma crise, o mundo todo
estd. Nao desanime, sorria quando vocé colocar a peruca forta. Sorria
quando alguém passar a mao na sua cabeca careca. Faga vocé sua vida
Jfeliz, sempre com fé no senhor Jesus Cristo.”

Zeney Freitas Pinzon
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“Professora Eliane e suas alunas fazem um trabalho excelente...
Somos recebidas com muito carinho e atengdo. Dedicam um tempo para
cada uma de nos. As dividas sdao todas esclarecidas sobre nossa saiide, com

muita sabedoria. A todas, agradeco.”

Sandra Nara de Andrade

“Meu nome ¢ Tatiana, tenho 44 anos, e atualmente faco tratamento
para o cancer de mama. Fui diagnosticada com a doenca em novembro
de 2018. Com a confirmagdo do diagndstico, pensei: o que fazer diante de
uma situagdo dessas, da qual jamais pensei em  fazer parie? Primeiramente,
vem uma sensagdo de que estd tudo perdido. Lembrava dos meus filhos e
pensava como daria uma noticia tao dificil. Mas precisava seguir e vencer
essa luta. Comecei o tratamento em janeiro de 2019. Logo de cara jd comecei
a fazer as sessoes de quimioterapia, com o drama de perder os cabelos, e  faria
a cirurgia para retivada do tumor seis meses depois. Tudo isso foi aconte-
cendo muito rapido em minha vida. Nao foi nada ficil, pois ndo estava
preparada, e o cancer chegou em minha vida sem me pedir licenca. Mas
também, quem estd prepamdo? Logo apds, parecendo que todos os desafios
por que eu estava passando eram poucos, foi necessdria uma nova cirurgia
para realizar a mastectomia, pois a primeira cirurgia ndofoi suﬁciente.
Essa sim foi a mais dolorida, pois junto dela estava uma sensagdo de per-
da e a dificil aceitacdo de me olhar no espelho e ver que estava diferente.
Mesmo assim, segui na caminhada e no aprendizado, que acaba vindo
Junto com cada momento do tratamento. Nessa caminhada, me deparei
com ‘anjos’ que foram me ajudando e amenizando o meu sofrimento. No
hospital, tenho a ajuda da equipe de enfermeiras (meus anjinhos) que tiram
diividas, dao dicas para amenizar as reagoes causadas pelo tratamento e,
principalmente, tém um olhar acolhedor e uma escuta sobre os sentimentos
que vém misturados e de forma intensa a cada momento. Nesta caminhada,
sou muito agmdecidapor terproﬁxsionais,ﬁlmiliares, amigos, pessoas que

conbheci e que, com suas historias, me incentivam a seguir em frente, sem
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baixar a cabega ou perder as esperangas. Hoje, continuo com o tratamento
da doenga e, com ele, o que considero o mais importante, o aprendizado e
o crescimento que estou tirando de tudo. No entendimento da importincia
de aproveitar a vida com diferentes significados, um deles é o de agradecer
todos os dias por estar no mundo e por fazer parte de um universo tio ma-
ravilhoso. Eu também aprendi que preciso ter um cuidado especial comigo
e nunca deixar de fter esperanca.”

Tatiana Locatelli Castilho

“Quando eu descobri que estava com cancer, chorei muito... na pa-
rada de onibus em Viamdo. Depois nio chorei mais. Hd cinco anos, tirei
uma parte da mama. De])oisﬁz mastectomia total. Mas ndo me incomoda,
estou bem e viva. Aprendi a valorizar algumas coisas e a desvalorizar
outras. O resto € resto. Vi quem eram amigos de verdade, aprendi a gostar
de mim e a sorrir, porque a vida € feita de momentos. O importante ¢ se
sentir feliz, se amar. E ter fé que tudo vai dar certo.”

Sandra Olmara
Novos horizontes para a enfermagem

O grupo foi convidado para, no dia 10 de agosto de 2020,
participar de uma Sessio Nacional intitulada “Teleconsulta da(o)
Enfermeira(o)”, promovida pela Escola de Enfermagem Aurora de
Afonso Costa, da Universidade Federal Fluminense (UFF). Esse
evento envolveu outras universidades brasileiras como a Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), Universidade Federal do
Rio de Janeiro (UFR]), Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro (UNIRIO), Universidade Federal do Rio Grande (FURG),
Universidade Estadual do Parana (UNESPAR), Universidade

Estadual do Oeste do Parand (Unioeste), além de integrantes de
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secretarias da saude e prefeituras, compreendendo 98 participantes

(enfermeiros, docentes de enfermagem e académicos de enfermagem).

Figura 59 — Captura de tela da transmissdo da apresentagio

Teleconsulta dafo) Enfermeiraio)

g Sucur SCREVER SE

Fonte: EEAAC UFF (YouTube)?.

Entre as discussdes abordadas, compartilharam-se as vivéncias
de alguns docentes que estdo buscando implementar a teleconsulta
em seus locais de trabalho. Um importante apontamento foi levan-
tado por uma enfermeira que atua ha mais de 48 anos na assisténcia,
com duvidas acerca da garantia de privacidade dos dados gerados em
teleconsultas. Os debates sobre o tema foram conclusos de que ha
um campo vasto a ser preenchido pela enfermagem, ha a necessidade
de estudos, cursos e aprimoramentos nesta temdtica, e faz-se impor-
tante o desenvolvimento de sgffwares e/ou aplicativos que prezam a

seguranca dos dados gerados em teleconsultas.

* Disponivel em: https://youtu.be/Pztahgk240E. Acesso em: 19 nov. 2021.
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Acredita-se que novas estratégias para melhorar as telecon-
sultas comecario a ser incentivadas e que novos modelos serdo for-
mulados. O primeiro passo, sem duvida, é o mais dificil, e é preciso
muita coragem. Compartilharam-se o modelo e a experiéncia de
teleconsultas, surgindo muitas ideias que serdo postas em pritica a
fim de melhorar a assisténcia as pacientes.

Em total consenso, a teleconsulta veio para ficar e se tornard
parte do cuidado de enfermagem. Proviveis protocolos serdo de-
senvolvidos e formalizardo a teleconsulta para além de uma medida
emergencial. Este € s6 o inicio de uma aglomeragio virtual em prol
do atendimento virtual.

Durante o ano de 2020, em evento organizado pela faculdade
de enfermagem da FACTUM, discutiu-se sobre o cincer de mama
e apresentou-se o projeto, durante a campanha do Outubro Rosa
“Conecte-se, toque-se e escute”. A seguir, pode-se observar uma

imagem da transmissao.

Figura 60 — Captura de tela da transmissio ao vivo da
apresentagio durante o Outubro Rosa

Conexk) Fackam | Sxtuben Foea: coneche-ce, 1ogaese ¢ ezt
I e WS oS, B

s M bt Bt T m

Fonte: Factum Faculdade e Escola Técnica (YouTube)*.

* Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=0fnt1NbdExc. Acesso em: 19
nov. 2021.
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Figura 61 - Folder de divulgagio do evento

[ 21/10 FERED

Conecte-se,
toque-se e escute

Q0 @ncwum aculdage

Fonte: @factum_faculdade (Instagram).

Pode-se mencionar também a participagio em outros eventos
virtuais e a submissdo de dois resumos cientificos a4 402 Semana
Cientifica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. O poster produ-
zido pode ser observado a seguir. O poster das teleconsultas esteve em
destaque entre os cinco posteres mais curtidos da semana cientifica,

comprovando a dedica¢io do time na comunidade.
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Figura 62 — Poster apresentado na 40* Semana Cientifica do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre

"‘V Semana
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UFCSPA

Teleconsultas de Enfermagem para mulheres com cancer de mama
diante da pandemia de COVID19

Thats Zites Frissch, Talane Sarsva Fraitas, Jula Ravazio de Josus, Clara Carclin de Souza
‘Gandolf, Danielle Paz dos Sanios, Aline Anseimo o Elane Goldberg Rabin

Universidace Federal de Cidncias da Sadde de Porto Alegre.
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Fonte: 40* Semana Cientifica do HCPA®.

* Disponivel em: https://sites.google.com/hcpa.edu.br/semana-cientifica. Acesso em:

10 fev. 2022.



O projeto de extensio também teve grande participagio e pa-
pel na organizagio do II Simpésio Integrado, intitulado “A satde da
mulher nos novos tempos”, realizado nos dias 21, 22 e 23 de outubro
de 2020 para a comemoragio do Outubro Rosa. O Simpdsio contou
com a participagio de 8 ligas académicas e projetos de extensio da
UFCSPA, que organizaram um evento de trés dias, respectivamente
com os temas: “A vida pés cancer™, “Corpo, mente e sociedade”™ e
“Autoestima e bem-estar”®. O evento totalizou 220 inscritos pela
plataforma da universidade, gerando 81 certificados, 1.994 visuali-

zagbes no YouTube e 5.037 alcances no Facebook.

Figura 63 — Captura de tela do Instagram sobre divulgagio do evento

W cuidar mama - Seguindo
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Transmisséo pelo canal da proidarrchrmplac S
UFCSPA no YouTube!
Qv A
@ Curtise por mbinglians ¥ outras 16 passoas
Brealizagho
ST BT Y Yol al-| | /e pmm—

Fonte: @cuidar_mama (Instagram)’.

¢ Disponivel em: https://youtu.be/MFLtxqSB6jQ. Acesso em: 19 nov. 2021.
7 Disponivel em: https://youtu.be/6ZK9sRxW3Zg. Acesso em: 19 nov. 2021.
8 Disponivel em: https://youtu.be/ft34OHYCy70. Acesso em: 19 nov. 2021.

? Disponivel em: https://www.instagramcom/p/CGTNMYunWGU/. Acesso em: 19
nov. 2021.
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CAPITULO 4 — AS REDES SOCIAIS

A Internet tem se tornado uma fonte valiosa de informagio na
drea da saide e da comunicagdo digital. Diante disso, englobam-se
desde conselhos sobre vida sauddvel até questdes sobre tratamentos
de doengas, garantindo-se acesso mais ficil a partir de um dispo-
sitivo eletronico. Como consequéncia, destaca-se o uso de comuni-
dades virtuais para ajudar no combate ao cancer de mama (MELO;
VASCONCELLOS-SILVA, 2018).

A participagio do enfermeiro no cuidado das mulheres com
cincer de mama torna-se fundamental nessas redes, pela compe-
téncia em perceber as estratégias de enfrentamento que a paciente
utiliza e por avaliar as necessidades e as crengas que podem gerar
possibilidades de melhora do bem-estar (SILVA; ZANDONADE;
AMORIM, 2017). Segundo Paiva ez al. (2015), a comunicagio en-
tre profissional e paciente pode facilitar esse processo, por meio da
escuta ativa e do acolhimento das suas demandas tanto fisicas quanto
emocionais e espirituais.

Tendo em vista a pandemia da Covid-19, que acarretou a sus-
pensio das aulas presenciais na universidade, assim como dos estigios

curriculares e das atividades de projetos de extensio, tivemos que
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nos reinventar para conseguirmos continuar proximos das pacientes
e apoid-las durante todo esse processo da doenca em meio a pande-
mia. Comegamos a utilizar ainda mais nossas redes sociais, como o
Instagram e o WhatsApp. Além disso, criamos conta na plataforma
SoundCloud para divulga¢io de dudios com diversas orientagdes
para as pacientes.

Atualmente, o modo mais ficil e rdpido de se chegar a alguém
é usando as redes sociais, visto que aproximadamente 70% da popu-
lagdo brasileira tem acesso a Internet (CENTRO REGIONAL DE
ESTUDOS PARA O DESENVOLVIMENTO DA SOCIEDADE
DA INFORMACAO, 2018). De redes sociais, exclui-se o e-mail,
pois ¢ uma ferramenta que requer conhecimentos mais especificos
e um dispositivo mais sofisticado, como um smartphone de qualida-
de ou um computador. O Instagram e o WhatsApp sio duas redes
sociais obtidas com facilidade em qualquer tipo de telefone mével,
objeto que 93% da populagio possui (CENTRO REGIONAL DE
ESTUDOS PARA O DESENVOLVIMENTO DA SOCIEDADE
DA INFORMAGAOQ, 2019). Em casos em que a paciente nio tenha
acesso 2 Internet, ¢ efetuada uma chamada telefonica. Até agosto de
2021, foram realizadas 83 videochamadas via WhatsApp, para 21
pacientes atendidas, com duragido aproximada de 40 minutos.

As publicagées no Instagram comegaram a ser feitas no dia 3
de abril de 2020. Organizou-se um cronograma para a divulgacio
das postagens a cada semana, sendo a responsabilidade por pesqui-
sar sobre o tema e confeccionar os cards (publicagdes do Instagram
em forma de imagens) de uma aluna bolsista, supervisionada pela
professora coordenadora do projeto. Nas Figuras 62 e 63, pode-se

observar, respectivamente, as pdginas no Instagram e no Facebook.
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Figura 64 — Captura de tela da pagina do perfil do
projeto de extensdo no Instagram, representando o feed
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Fonte: @cuidar_mama (Instagram)™.

Figura 65 — Captura de tela da pdgina do perfil do
projeto de extensio no Facebook, representando o feed
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Fonte: Cuidar_Mama (Facebook)!.

10 Disponivel em: https://www.instagramcom/cuidar_mama/. Acesso em: 19 nov. 2021.

" Disponivel em: https://www.facebook.com/cuidarmama/. Acesso em: 19 nov. 2021.
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As primeiras publica¢des abordaram a apresentagio do projeto
de extensdo, da professora orientadora e das cinco alunas bolsistas
que iniciaram o projeto. No dia 8 de abril de 2020, publicou-se sobre
o Dia Internacional do Combate ao Cancer, para conscientizagio do

nosso publico-alvo.

Figura 66 — Card para comemoragio do Dia Mundial de
Combate ao Cancer, no Instagram
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Fonte: Cuidar_ Mama (Facebook)™.

A compreensio do cincer de mama — o que é, como proceder,
principais sintomas e o que observar — pelo publico é essencial. Muitas
vezes, as pacientes recebem os diagndsticos sem nenhuma explicagio

mais detalhada e tém muitas ddvidas.

12 Disponivel em: https://www.facebook.com/cuidarmama/. Acesso em: 19 nov. 2021.
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Figura 67 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e defini¢io
sobre o que é o cancer de mama, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Figura 68 — Card com definigdes sobre o diagnéstico e o
tratamento do cincer de mama, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Uma das grandes duvidas sobre as dificuldades expostas pelas
pacientes ¢ sobre como manter a alimentacio sauddvel e equilibrada.
Por meio do Instagram e do grupo do WhatsApp, algumas dicas e

sugestdes para manter uma boa alimentagio foram disponibilizadas.

Figura 69 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e sugestoes
para manutengio de alimentagio sauddvel, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

A publicagio tem como principal objetivo auxiliar na escolha
de alimentos adequados e na montagem de uma refeicio equilibrada.
Também foram fornecidas algumas dicas de alimentos para ameni-

zar desconfortos que os tratamentos podem causar.
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Figura 70 — Cards sobre orientagdes de alimentagio
saudavel e dicas sobre como proceder em casos de desconforto
alimentar por decorréncia do tratamento, no Instagram

B = |

Im;-.u-mr.;!

5. b e wncysea i vamming i, pla probege o
Er b Gl i CorT a1 anga, MRS SR
Bt s sl

—ap. U marcn usi i s sbmanca o, scwicents
e o pimnte do rein, wh, slecrm;

g T Guam [t D 4 1 s G 8,
peor darieiun s rican sm for, coma » farinea.
s mwae te e

Se cuade & fenha uo
p gtz !*1 Hesomad]
Dicas para combater alguns desconfartes ] | Sugesties para uma alimentagdo equllibrada
alraués da alimentagan : |__ " :

Fonte: elaborada pelas autoras.

Além dessa postagem sobre alimentagdo sauddvel, recentemen-
te publicou-se outro card com orienta¢des sobre como a alimentagdo
sauddvel auxilia nos efeitos colaterais da quimioterapia. Virias dicas
foram disponibilizadas sobre como “driblar” os efeitos indesejaveis do
tratamento — como perda de apetite, nduseas e vomitos, alteragdo do
olfato e do paladar e anemia. As recomendagdes sio do INCA e do
Manual Alimentagdo durante a Quimioterapia'®, do Hospital A. C.

Camargo Cincer Center.

13 Disponivel em: https://www.accamargo.org.br/sites/default/files/2021/03/manual-
-alimentacao-durante-quimioterapia.pdf. Acesso em: 24 jan. 2022.
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Figura 71 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e
orientagdes sobre alimentagio durante a quimioterapia, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Para que as pacientes nio ficassem com uma dieta tdo restritiva

e limitada a frutas, verduras e muita dgua, publicou-se uma receita

deliciosa e facil em nosso féed: um maravilhoso brigadeiro saudével de

banana com cacau. Uma das alunas produziu um video didatico fazen-

do a receita. Essa dica de receita foi um sucesso. Algumas pacientes

reproduziram e compartilharam a experiéncia.
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Figura 72 — Cards com capa de ilustragio padrio do projeto e
orientagdes sobre alimentagio durante a quimioterapia, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

Pelo sucesso alcangado entre as pacientes, estipulou-se que seria
postada uma nova receita quinzenalmente. Para dicas de receitas mais
saborosas e, 20 mesmo tempo, sauddveis, procura-se sugerir aquelas

com poucos ingredientes e com precos acessiveis.

Figura 73 — Cards do video apresentando uma receita sauddvel, no Instagram
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Drojeto mesirando com faler 4 reseila

Fonte: elaborada pelas autoras.
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Todas as publicagdes tém como principal objetivo incentivar
o autocuidado e fornecer informagdes uteis para as pacientes, ainda
mais neste momento peculiar de isolamento fisico, no qual o contato
¢ evitado, dificultando o recebimento de orienta¢des. Cabe ressaltar
que elas sempre sio incentivadas a encaminharem davidas pelas midias
sociais ou pelos telefones pessoais. Por fim, apresenta-se uma postagem
feita com o objetivo de motivar as pacientes e a comunidade em geral,
por meio de imagens e mensagens que transmitem esperanca, a nio

desistirem de sua satde e a enfrentarem os seus desafios.

Figura 74— Cards com capa de ilustragdo padrio do projeto e frases
motivacionais direcionadas a pacientes em tratamento
de cincer de mama, no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.
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Plataformas SoundCloud e Spotify - uma

forma de expandir os horizontes do projeto

A partir de algumas demandas de nosso publico, decidiu-se
criar perfis nas plataformas de dudios SoundCloud™ e Spotify", com
o objetivo de publicar podcasts informativos semanalmente. As publi-
cagdes estdo sendo planejadas de acordo com um cronograma. No dia
18 de junho de 2020, publicamos o primeiro podcast, no qual uma das
alunas explica o inicio do projeto e o seu objetivo. Para maior alcance,
compartilharam-se os /inks das plataformas SoundCloud e Spotify

por meio do Instagram

Figura 75 — Cards com capa de ilustragdo padrio do
projeto e divulgagdo dos podcasts no Instagram
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Fonte: elaborada pelas autoras.

4 Disponivel em: https://soundcloud.com/extensaocuidar_mama. Acesso em: 24 jan.
2022.

1> Disponivel em: https://open.spotify.com/show/0ceQiATnl1uX6XnqQxCdn5?si=-
000c5d932a8¢74011. Acesso em: 22 nov. 2021.
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CONSIDERACOES FINAIS

As teleconsultas de enfermagem surgiram como uma alter-
nativa que veio para conquistar seu espaco na atualidade. Buscou-se,
por meio das consultas virtuais, dar continuidade ao trabalho rea-
lizado presencialmente no ambulatério do SUS do Hospital Santa
Rita, da Irmandade Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre.
Avaliou-se que todos os esfor¢os proporcionaram bem-estar
fisico e psiquico as mulheres atendidas.

Desse modo, vislumbra-se novo modo de cuidar e novas pers-
pectivas para a enfermagem oncoldgica. Pensando no futuro, seguir-se-
-4 com os atendimentos de modo on/ine até que os presenciais possam
ser retomados normalmente pela equipe de extensdo, mantendo para-
lelamente as atividades por meio das redes sociais, como Instagram,
Facebook e WhatsApp.

As interagdes com o contetdo do perfil cresceram 120% em 30
dias no més de margo de 2020, momento em que comegamos a interagir
mais com o puiblico nas redes sociais. De mar¢o de 2020 até janeiro de
2021, obteve-se um acréscimo de 65,7% de pessoas atingidas, 350%
mais interages com as publicagées, além de 338 seguidores do Brasil,

de Portugal e da Austria. O maior publico do nosso Instagram sio mu-
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lheres, na faixa de 18 a 24 anos, moradoras de Porto Alegre. Durante
as interagoes nas pdginas das redes sociais, foi possivel desenvolver
uma aproximagio com o publico-alvo por meio de postagens com o
contetdo exibido de forma ilustrada e bem explicitada, além de orientar
as pacientes sobre temas importantes na atualidade.

O aprendizado é comum a todos os envolvidos. A medida que
as discentes sdo solicitadas pela professora orientadora para desenvol-
ver algum material ilustrativo para ser publicado nas midias sociais,
hé a oportunidade de buscar conhecimento em fontes seguras para
aprender sobre a temdtica. Durante as teleconsultas de enfermagem,
0 espaco privativo de conversa com a paciente se torna também um
lugar de aprendizagem, pois as alunas podem utilizar a escuta ativa e
o processo de enfermagem como ferramentas que contribuem para o
aprimoramento do seu raciocinio clinico.

Ao auxiliar a professora a evoluir as teleconsultas, as alunas tém
autonomia para contribuir para o planejamento de cuidados. Este en-
saio, em ambiente apropriado, sob supervisio e orientagio responsével,
contribui para a formagio das discentes, porque agrega conhecimento e
auxilia na prética clinica a ser vivenciada. Nas teleconsultas, as alunas
tém a possibilidade de exercitar a coleta de dados, a evolugio, o registro,
dentre outros procedimentos-padrio da pratica clinica. Evidencia-se,
assim, a indissociabilidade entre o ensino e a extensdo, que opor-
tuniza a troca de conhecimentos em um formato que aproxima a
comunidade da universidade.

Para além das teleconsultas, ocorre a interagio entre as alunas
nos treinamentos e nas reuniées internas do grupo. Esses momentos
enriquecem as vivéncias por meio de trocas de conhecimentos, discus-
soes e, as vezes, compartilhamento de experiéncias muito sofridas. H4
situagbes em que as emogdes se abalam, pois vive-se o que nos é dito
por meio da empatia, sendo necessario fortalecer-se por meio da rede

de apoio formada pela nossa equipe. Logo, a distdncia ndo interfere
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nesse suporte e nessa conexdo. Mesmo vivendo em lugares diferentes,
permite-se pensar e trabalhar com o propésito da escuta ativa e do
acolhimento as demandas da paciente.

Torna-se imprescindivel ressaltar que a atividade extensionista,
no ambito das teleconsultas de enfermagem, ¢ fonte de inspiragio para o
time, ao vivenciar as experiéncias das mulheres e entender a for¢a que
elas tém para enfrentar as adversidades. Entretanto, elas necessitam
ser cuidadas e estimuladas a reabilitag¢io precoce e ao retorno s suas

atividades o mais rapido possivel.
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