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Resumo

A cardiotoxicidade induzida pelo uso de quimioterapicos pode gerar acometimentos cardiacos devastadores piores que
o cancer, além de atrapalhar o tratamento e prognéstico do paciente. Este estudo teve como objetivo descrever os
fatores de risco para a cardiotoxidade por quimioterapicos e, mais especificamente, descrever os cuidados de
enfermagem no paciente que apresentou cardiotoxicidade por quimioterapicos e radioterapia. A pesquisa € uma
revisao bibliogréfica de abordagem descritiva e qualitativa. Foi realizada uma busca nos Bancos de dados do Google
Académico, BVS (biblioteca virtual em salde) e SciELO (Scientific Electronic Library Online), que resultou em uma
amostra final de 24 artigos. Apds a andlise, foi possivel identificar que os principais fatores de risco para desenvolver
a cardiotoxidade sdo: idade acima de 60 anos, hipertensdo, cardiopatias e uso de radioterapia tordcica. Mas
antineoplasicos anticiclicos e o trastuzumabe, antraciclinas, alquilantes, anticorpos monoclonais e inibidores da
tirosina quinase sdo desencadeadores de cardiotoxidade, no momento em que estas quimioterapias sdo empregadas no
tratamento de céncer é necessario que se realize uma avaliacdo da funcdo cardiaca antes e depois da administracdo
deste quimioterapicos. Existe a possibilidade de tais medicamentos ocasionarem insuficiéncia cardiaca, isquemias,
arritmia, peri-cardiopatias entre outros problemas caso ocorra a cardiotoxicidade. Os principais cuidados de
enfermagem na cardiotoxidade induzida por quimioterapicos sdo: verificar sinais vitais, peso e altura; avaliar os
resultados de exames; notificar o médico sobre complicacdes; intervir imediatamente na ocorréncia de possiveis
efeitos colaterais durante a medicacéo.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem; Anestesia; Oncologia cirdrgica.

Abstract

Cardiotoxicity induced using chemotherapeutic agents can generate devastating cardiac problems worse than cancer,
in addition to hindering the patient's treatment and prognosis. This study aimed to describe the risk factors for
cardiotoxicity by chemotherapy and, more specifically, to describe nursing care for patients who had cardiotoxicity
due to chemotherapy and radiation therapy. The research is a bibliographic review with a descriptive and qualitative
approach. A search was performed in the Google Scholar Databases, VHL (virtual health library) and SciELO
(Scientific Electronic Library Online), which resulted in a final sample of 24 articles. After the analysis, it was
possible to identify that the main risk factors for developing cardiotoxicity are age over 60 years, hypertension, heart
disease and use of chest radiotherapy. But anticyclic antineoplastic agents and trastuzumab, anthracyclines, alkylating
agents, monoclonal antibodies, and tyrosine kinase inhibitors are triggers of cardiotoxicity, the moment these
chemotherapies are used in the treatment of cancer it is necessary to carry out an assessment of cardiac function
before and after administration of this chemotherapy. There is a possibility that such drugs may cause heart failure,
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ischemia, arrhythmia, peri-cardiopathies, among other problems if cardiotoxicity occurs. The main nursing care in
chemotherapy-induced cardiotoxicity are checking vital signs, weight, and height; evaluate the results of exams;
notify the doctor about complications; intervene immediately in the occurrence of possible side effects during
medication.

Keywords: Cardiotoxicity; Oncology; Nursing care.

Resumen

La cardiotoxicidad inducida por el uso de agentes quimioterapicos puede generar problemas cardiacos devastadores
peores que el cancer, ademas de dificultar el tratamiento y el prondéstico del paciente. Este estudio tuvo como objetivo
describir los factores de riesgo de cardiotoxicidad por quimioterapia y, mas especificamente, describir los cuidados de
enfermeria para pacientes que presentaban cardiotoxicidad por quimioterapia y radioterapia. La investigacion es una
revision bibliografica con enfoque descriptivo y cualitativo. Se realizé una bisqueda en las Bases de Datos Google
Scholar, BVS (biblioteca virtual de salud) y SciELO (Scientific Electronic Library Online), que resulté en una
muestra final de 24 articulos. Tras el andlisis se pudo identificar que los principales factores de riesgo para desarrollar
cardiotoxicidad son: edad mayor de 60 afios, hipertensién, cardiopatia y uso de radioterapia toracica. Pero los agentes
antineoplasicos anticiclicos y trastuzumab, antraciclinas, agentes alquilantes, anticuerpos monoclonales e inhibidores
de la tirosina quinasa son desencadenantes de cardiotoxicidad, en el momento en que estas quimioterapias se utilizan
en el tratamiento del cancer es necesario realizar una evaluacion de la funcién cardiaca antes y después de la
administracién de esta quimioterapia. Existe la posibilidad de que dichos farmacos provoquen insuficiencia cardiaca,
isquemia, arritmia, peri-cardiopatias, entre otros problemas si se presenta cardiotoxicidad. Los principales cuidados de
enfermeria en cardiotoxicidad inducida por quimioterapia son: control de signos vitales, peso y talla; evaluar los
resultados de los examenes; notificar al médico sobre las complicaciones; intervenir inmediatamente en la aparicion
de posibles efectos secundarios durante la medicacion.

Palabras clave: Cardiotoxicidad; Oncologia; Cuidados de enfermeria.

1. Introducéo

No Brasil hd muitos pacientes com céncer, no qual representa cerca de 25%. Em 2018, eram estimados 59.120 casos
de tumores malignos. Os principais destaques sdo o cancer de prostata e os tumores de mama, que sdo uma das principais
causas de morte para os brasileiros. Dados do Ministério da Salde apontam que cerca de 25% a 35% dos pacientes recebem
tratamento tardio em um hospital de referéncia, mas a quimioterapia é necessaria devido a metédstase, portanto, o
encaminhamento ¢ obrigatorio. (Argani et al., 2018)

O uso da quimioterapia progrediu muito e reduziu a mortalidade relacionada ao cancer, com a recuperagdo de
milhares de pessoas. No entanto, a maior sobrevivéncia ndo impediu que houvesse um aumento na incidéncia de efeitos
colaterais, que foram bem relatados nos Gltimos anos, o que inclui a cardiotoxicidade por quimioterapicos, uma das principais
causas das doencas cardiovasculares. (Gripp et al., 2018).

A cardiotoxicidade induzida pelo uso de quimioterapicos pode gerar acometimentos cardiacos devastadores piores que
o céncer, além de atrapalhar o tratamento e prognostico do paciente. A manifestacdo da cardiotoxicidade pode ocorrer de
diferentes formas como lesBes valvular, coronaria ou pericardica, arritmias, disfuncdo ventricular e insuficiéncia cardiaca
(Almeida, 2016).

Os quimioterapicos como as antraciclinas (doxorrubicina, idarrubicina e epirrubicina), causam a cardiotoxidade
conforme o tempo e a quantidade de dose cumulativa no organismo, ocasiona lesdo em células cardiacas e no intersticio, o que
pode ocasionar disfunco sistolica tardia e a disfuncédo diastdlica precoce (Maia et al., 2015)

O enfermeiro deve obter o conhecimento sobre o risco de cardiotoxidade induzida por agentes quimioterapicos para
realizar uma assisténcia de enfermagem segura e com qualidade. A Implementacdo dos cuidados de enfermagem exige a
pluralidade e expertise do enfermeiro para assistir o paciente em uso continuo da quimioterapia, no qual é fundamental que o
enfermeiro atue antes e depois da administracdo de quimioterapicos, além de observar os sinais e sintomas de cardiotoxidade,
por meio disto surgi a seguinte pergunta: Como deve ser executada a assisténcia de enfermagem em pacientes que apresentam
cardiotoxicidade por quimioterapia e radioterapia?

Devido a importancia da tematica e pela auséncia de estudos na érea, este estudo teve como objetivo descrever 0s
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fatores de risco para a cardiotoxidade por quimioterapicos e, mais especificamente, descrever os cuidados de enfermagem no

paciente que apresentou cardiotoxicidade por quimioterapicos e radioterapia.

2. Metodologia

O estudo foi realizado por meio de uma revisdo bibliografica de abordagem descritiva e qualitativa, que de acordo
com Cesario, Flauzino e Mejia (2020), fundamenta-se com base em material que ja foram construidos, o que inclui artigos
cientificos publicados em periddicos académicos. Inicialmente, buscou-se reunir evidéncias para responder a seguinte pergunta
de pesquisa: como deve ser executada a assisténcia de enfermagem aos pacientes que apresentam cardiotoxicidade por
quimioterapia e radioterapia?

No DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), encontrou-se os seguintes descritores: Cardiotoxicidade, oncologia e
cuidados de enfermagem. Os bancos de dados utilizados foram o Google Académico, BVS (biblioteca virtual em salde) e
SciELO (Scientific Electronic Library Online). No Google Académico utilizou-se cada um dos descritores entre aspas (“”’). Na
BVS (biblioteca virtual em sadde), foi utilizado a opgdo pesquisa avancada, selecionada as bases da BDENF (Banco de Dados
em Enfermagem), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde) e o operador l6gico booleano
“OR” e “AND”. Na SciELO foi utilizada a op¢ao pesquisa avancada e o operador l6gico booleano “OR” ¢ “AND”.

Estabeleceu-se como critérios de inclusdo, artigos académicos publicados entre 2015 e 2021, na lingua portuguesa,
disponiveis de forma gratuita e nos bancos de dados ja& mencionados, que respondessem a pergunta de pesquisa. Excluiram-se
artigos repetidos encontrados nas bases de dados, resumos, artigos inferiores a 2015 e artigos que ndo respondiam o problema
da pesquisa. A coleta dos dados foi realizada no més de margo, por 5 pesquisadores de forma independente. Os resultados das
buscas pelos dados e do nimero final de publica¢Ges que irdo compor a revisao serdo apresentados por meio de um fluxograma
elaborado por Peters et al., 2015, denominado fluxograma de Prisma, que tem o objetivo de melhorar a organizacdo da busca
por estudos, alem de melhorar a consisténcia do relato da revisdo sistematica. O fluxograma mostra como foi organizada as
pesquisas realizadas nos Bancos de dados da BVS, ScIELO e Google escolar, na qual foi organizada em 4 etapas distintas

compostas pelos critérios de exclusdo e inclusdo utilizados durante a pesquisa, conforme pode ser observado na Figura 1.
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3. Resultados

Primeira etapa

Segunda

etapa

Terceira

etapa

Quarta etapa

Figura 1: Fluxograma de Prisma.

Pergunta de investizgacio: Come deve ser
executada a assisténeia de enfermagem
em  pacientes  que  apresentam
cardictoxidade por quimicterapia e
radioterapia?

Foram encontrados 93 nesta etapa

Artizos cientificos excluidos por serem
resumos e estarem duplicados na base de
dados foram 30

l

Artigos Cientificos excluidos por nio
rezponderem 3 pergunta de investigacio e
nio contemplavam nenhum  objetivo
foram 23

l

Artizos cientificos excluidos inferiores a
2015 foram 16

l

24

Amostra final dos Artigos cientificos sdo de

Fonte: Autores (2021).

Os artigos cientificos estdo distribuidos nas bases de dados da BVS, Google Académico e ScIELO, conforme mostra a

Tabela 1.

Tabela 1 — Resultados da busca nas bases de dados.

BVS SclELO Google Académico Amostra final
Total 20 Total 35 Total 40
Excluidos 15 Excluidos 26 Excluidos 30 24 artigos cientificos
Incluidos 05 Incluidos 09 Incluidos 10

Fonte: Autores (2021).

Os dados que foram encontrados durante a pesquisa estdo dispostos em duas categorias de acordo com a sua temética:

Categoria A - Fatores de risco para a cardiotoxicidade em paciente com uso de quimioterapicos e Categoria B - Cuidados de

enfermagem ao paciente com cardiotoxicidade quimioterdpicos e radioterapia. O Quadro 1 apresenta 0s artigos de revisdo da

literatura que foram incluidos na categoria A, com as seguintes varidveis: autor/ano, titulo, objetivo e periddico.
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Quadro 1. Artigos incluidos na categoria temética A.

Autor/ano

Titulo

Objetivo

Periddico

Guimardes et al.,
2015

Hiperatividade simpatica
cardiaca ap6s Quimioterapia:
sinal precoce de

cardiotoxicidade?

Avaliar e comparar a presenca de alteracOes
cardiovasculares entre pacientes com cancer de

mama submetidas a quimioterapia com

antraciclicos e trastuzumabe e apenas a

antraciclico.

Arquivos brasileiros
de cardiologia

Mouraet al., 2015 | Cardiotoxicidade induzida pela | Reunir informacfes acerca da patogenia, dos | Enciclopédia
doxorrubicina: patogenia, | métodos diagndsticos para lesGes induzidas pela | Biosfera
diagndstico e terapias | DOX e das terapias antioxidantes utilizadas.
antioxidantes

Almeida, 2016 Cardiotoxicidade subclinica em | Avaliar prospectivamente a evolugdo da | Revista Portuguesa
oncologiaz: o impacto da | contractilidade miocéardica, avaliada pela | de Cardiologia

deteccdo precoce

deformagdo miocardica longitudinal por speckle
tracking, numa populagdo de consideravel
dimensdo, 158 doentes com neoplasia da mama
submetidas a quimioterapia com antraciclinas e
transtuzumab, e a sua relagdo com o
desenvolvimento de CT, estabelecido de acordo

com as recomendagBes

Maia et al., 2017

Cardiotoxicidade decorrente do
Tratamento com Doxorrubicina

Verificar na literatura se a pratica de exercicios
possui um efeito protetor contra a toxicidade

International Journal
of Cardiovascular

e Exercicio Fisico: Revisdo | cardiaca decorrente do tratamento com | Sciences.
Sistematica. doxorrubicina.
Fassio & | Aplicacdo da Ecocardiografia na | Analisar a cardiotoxicidade produzida por | ABC — Arquivos
Delcastillo, 2017 Deteccéo Precoce de | antraciclinas, anticorpos monoclonais e sua | Brasileiros de
Cardiotoxicidade por | associagdo através da indicacdo de alteracbes na | Cardiologia
Quimioterapia ecocardiografia convencional, por meio da fragéo
de ejecdo do ventriculo esquerdo e strain
longitudinal global.
Tavares et al., | Cardiotoxicidade associada a | Avaliar artigos cientificos que demonstraram | Revista Cientifica do
2017 terapia antineopldsica mamaéria | cardiotoxicidade associada a terapia | ITPAC

com trastuzumabe

antineopldsica com trastuzumabe. Evidenciar a

importdncia da  avaliagdo do  sistema
cardiovascular previamente ao tratamento com o

anticorpo monoclonal trastuzumabe.

Gripp et al., 2018.

Acurdcia do Strain Longitudinal
Global na
Cardiotoxicidade  em

Predicdo  de
uma

Coorte de Pacientes com Cancer

Avaliar a incidéncia de cardiotoxicidade entre
pacientes tratados para cancer de mama, 0S
fatores independentes associados a esse evento e
identifica-la

a capacidade do strain em

Arquivos Brasileiros
de Cardiologia
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de Mama em Tratamento com

Antraciclicos e/ou Trastuzumab

precocemente.

Argani et al., 2019 | Avaliagdo da Cardiotoxicidade | Avaliar a alteracdo da fungdo cardiaca em | Clinical  Oncology
induzida por Quimioterapia em | pacientes com cancer de mama tratadas com | Letters
pacientes com Cancer de Mama | quimioterapia
Barros et al., 2019 | Alteragdo Contratil Segmentar | Analisar a associagdo entre o surgimento de | ABC — Arquivos
Ventricular Esquerda é Preditor | alteracdo contratil segmentar ventricular esquerda | Brasileiros de
Independente de | (ACSVE) e 0  desenvolvimento de | Cardiologia
Cardiotoxicidade em Pacientes | cardiotoxicidade em pacientes com céancer de
com Céancer de Mama em | mamaem tratamento com quimioterapia.
Tratamento Quimioterapico
Fernandes et al., | Avaliagdo econdmica do uso de | Realizar uma avaliagdo econdmica e analisar o | Caderno de sadde
2019 dexrazoxano na profilaxia, de | impacto orcamentdrio da utilizagdo do | publica.
cardiotoxicidade em criancas em | dexrazoxano na prevencdo de cardiotoxicidade
tratamento quimioterapico com | em pacientes pediatricos em uso de antraciclinas
antraciclinas. no Sistema Unico de Satde (SUS).
Oliveira et al., | Paciente em tratamento de | Adocdo de estratégias de prevencdo, o | Revista Eletronica
2019 neoplasia mamaria sem | diagnostico precoce e o tratamento das doengas | Acervo Salde.

hiperexperssao her-2, evoluindo
com cardiotoxicidade, disfungdo

cardiovasculares.

ventricular esquerda
sintomatica.
Paula et al., 2019 Opgdes  Contemporaneas de | Discutidos 0S métodos classicos e | Revista Brasileira de

Rastreio da Cardiotoxicidade
Relacionada a  Tratamentos

Oncoldgicos.

contemporaneos no diagnostico, rastreio e manejo
da cardiotoxicidade.

Cancerologia.

Fonte: Autores (2021).

O Quadro 2 mostra os artigos de revisdo da literatura que foram encontrados na categoria B, com as seguintes

variaveis: Autor/ano, titulo, objetivo e periédico.

Quadro 2. Artigos incluidos na categoria temética B.
Titulo Objetivo

Acoes de enfermagem frente | Descrever as acfes de enfermagem

Autor/ano Periddico

Guimardes et
2015

al., Revista de pesquisa cuidado é

as reacdes a quimioterdpicos | frente as reagcfes a quimioterapicos em | fundamental online

em pacientes oncolégicos pacientes oncoldgicos.

Oliveira, Sobrinho, | Manuseio da dor crénica em

Cunha, 2016

identificar, na literatura, como a equipe | Sociedade Brasileira para 0

pacientes oncolégicos pela | de enfermagem manuseia a dor cronica | Estudo da Dor.

equipe de enfermagem. nos pacientes oncoldgicos.
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Peiter et al., 2016

Gestio do cuidado de
enfermagem a0  paciente
oncolégico num  hospital
geral: uma Teoria

Fundamentada nos Dados.

Compreender o significado da gestdo do
cuidado de enfermagem aos pacientes
oncoldgicos internados num hospital

geral.

Referéncia Revista de

Enfermagem.

Borges et al., 2018

Avaliagdo dos registros de

enfermagem  acerca  das

manifestagdes clinicas de

cardiotoxicidade

Avaliar os registros de enfermagem em
um ambulatério de quimioterapia,
acerca das manifestacbes clinicas de
cardiotoxicidade e apresentar uma
proposta de roteiro de informacdes
direcionada aos registros dos cuidados

nessa clientela.

Revista Enfermagem Atual In

Derme.

Lins, Souza, 2018

Formacdo dos enfermeiros

para o cuidado em oncologia

Analisar os aspectos relacionados a
formag&o dos enfermeiros residentes, as
dificuldades e facilidades para o cuidado

em oncologia.

Revista de Enfermagem UFPE

Oliveiraet al., 2019

Cuidados de

para pacientes oncologicos

enfermagem

neutropénicos: scoping

review.

Identificar os cuidados de enfermagem
relativos aos fatores de risco para

neutropenia febril.

Revista norte mineira de

enfermagem.

Oliveira,
Silva, 2019

Fontes,

Cuidados de enfermagem ao
paciente oncolégico portador
de cateter totalmente

implantado

Identificar os cuidados de enfermagem,
prestados pelo enfermeiro, com o cateter
venoso central totalmente implantado,
em pacientes oncoldgicos

Estudo descritivo, transversal

com abordagem quantitativa

Souza et al., 2019

Cuidados de enfermagem ao

paciente  oncol6gico  em
tratamento  quimioterapico
ambulatorial

Descrever os estudos que abordam os
cuidados de enfermagem aos pacientes
oncoldgicos adultos em tratamento

quimioterapico sistémico ambulatorial

Revisdo de Literatura

Souza et al., 2019

Cuidados de enfermagem ao

Descrever os estudos que abordam os

Revisdo de Literatura

paciente  oncolégico em | cuidados de enfermagem aos pacientes

tratamento  quimioterapico | oncoldgicos adultos em tratamento

ambulatorial quimioterapico sistémico ambulatorial
Anacleto, Cuidado de enfermagem | Verificar de que forma a equipe de | Revisdo Integrativa
Cecchetto, Riegel, | humanizado ao paciente | enfermagem promove o cuidado
2020 oncoldgico: revisdo | humanizado ao paciente oncolégico

integrativa

Silva, Pereira, 2020

A assisténcia a gestante com
cancer: o papel da equipe de
enfermagem

Descrever qual é o papel do enfermeiro
diante da gestante com cancer.

JRG de estudos

académicos

Revista
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Oliveira et al., 2020 | Sistematizacdo da Assisténcia | Analisar a producdo cientifica em | Brazilian Journal of
de Enfermagem: andlise da | oncologia acerca da SAE sob andlise | Development.

producdo  cientifica em | das dificuldades enfrentadas pela

oncologia - revisdo | enfermagem para promover  sua
integrativa. implementagdo nas instituices de
salde.

Celeste Maia, 2021 | Cuidados de enfermagem | Realizar o embasamento teorico, | Revisdo bibliografica do tipo
relacionados a | necessario para 0 manejo de pacientes | integrativo

cardiotoxicidade envolvendo | que estejam em uso desses devidos
drogas como a antraciclinas e | antineoplasicos.

anticorpo  monoclonais no

tratamento oncoldgico

Fonte: Autores (2021).

4. Discussao

Categoria A - Fatores de risco para a cardiotoxicidade em paciente com uso de quimioterapicos

No tratamento do cancer com quimioterapia, a cardiotoxicidade € uma reacdo adversa importante que pode levar a
uma mortalidade consideravel. Isso se deve a efeitos prejudiciais no sistema cardiovascular. Portanto, 0 monitoramento da
funcdo cardiaca desses pacientes torna-se crucial. O método diagndstico mais utilizado para avaliar esses danos é a
ecocardiografia, na qual os efeitos cardiotdxicos da quimioterapia podem ser confirmados. Além disso, apenas uma pequena
porcentagem de pacientes é monitorada de forma adequada. (Argani et al., 2019).

No inicio do tratamento do céncer é realizada a avaliacdo do desempenho cardiaco, sabendo -se que no periodo do
tratamento com antineoplasicos podem desencadear problemas cardiovasculares e cardiotoxicidade. Avaliacdo dos danos
ocasionados sdo irreversiveis, com isso sdo avaliados dosagem medicamentosa e o tempo de tratamento especifico para cada
situacdo. Os problemas de cardiotoxicidade apresentam-se em médio a longo prazo no tratamento, mantendo avaliacGes
continuas da funcéo cardiovascular (Oliveira et al., 2019)

O tratamento quimioterapico, principalmente em pacientes idosos, apresenta grande incidéncia de cardiotoxicidade.
Esta se caracteriza por provocar danos celulares com possibilidade de reversdo ou ndo, que condiz com a insuficiéncia
cardiaca. Por isso o diagnéstico precoce por meio de métodos de imagem, como a ecocardiografia convencional, um exame de
baixo custo, facil acesso e com boa reprodutibilidade, tem diminuido significativamente a mortalidade de pacientes com
cancer, em especial pacientes com cancer de mama. As atuais diretrizes recomendam a utilizagdo do strain longitudinal global,
que avalia a funcdo global e ventricular esquerda, possibilita o tratamento precoce do dano do musculo cardiaco e contribuir
para reduzir ou suspender o tratamento com quimioterapicos (Fassio & Del Castillo, 2017).

Maia et al. (2017), avaliou que os fatores de risco para cardiotoxicidade estdo relacionados ao uso de antineoplasicos
que sdo utilizados no tratamento do cancer. Os problemas cardiovasculares que se apresentam apds 0 uso deste componente da
quimioterapia séo irreversiveis em médio a longo prazo. A utilizacdo de medicagdo com mecanismo cardioprotetores, com a
perspectiva de diminuir o dano cardiovascular causado pela quimioterapia.

Os anticiclicos e o trastuzumabe sdo tipos de farmacos utilizados para se¢des de quimioterapia, que tem como
objetivo o tratamento do cancer, porém, o seu uso pode causar cardiotoxicidade. A associacao de anticiclicos e o trastuzumabe

pode causar danos ainda maiores e proporcionar o risco de hiperatividade cardiaca, 0 que pode ser evitado ao intercalar as
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doses, pois hd uma diminuicdo da cardiotoxicidade se ndo houver interagdo desses quimioterapicos. A cardiotoxicidade é
desenvolvida de forma silenciosa e pode causar danos irreversiveis ao coracdo (Guimaraes et al., 2015)

Conforme Paula et al. (2019), o fator de risco mais elevado para desenvolver problemas cardiovasculares é o uso de
terapia com antineoplasicos, pois podem levar a cardiotoxicidade em alguns casos. As disfungdes cardiacas podem estar
relacionadas a tipos determinados de antineoplasicos como antraciclinas, alquilantes, anticorpos monoclonais e inibidores da
tirosina quinase, que podem ser um desencadeador para problemas cardiovasculares moderados a graves, com uso em médio e
longo prazo. A incidéncia de cardiotoxicidade apresentou elevagdo com uso destes antineoplasicos e por isso 0s autores deste
estudo recomendaram a avaliagdo da funcdo do musculo cardiaco antes e ap6s a administragdo dos antineoplasicos, para que
seja possivel avaliar se existe cardiotoxicidade e se esta afeta o coracdo de alguma forma.

As drogas quimioterapicas antraciclinas e anticorpos monoclonais humanizados sdo amplamente utilizados e eficazes
no tratamento do cancer. No entanto, as antraciclinas podem induzir efeitos cardiotéxicos e 0 uso de trastuzumabe pode
exacerbar a gravidade dessas reagdes adversas. Dentre eles, as alteracdes sistélicas segmentares observadas sdo um preditor
independente de cardiotoxicidade, e se tornou uma ferramenta Gtil para avaliar pacientes em risco de CTRCT, que pode
diagnosticar disfuncdo miocardica precocemente e pode reduzir a morbimortalidade desses pacientes (Barros et al., 2019).

Segundo Fernandes et al. (2019) o uso prolongado de quimioterapicos como as antraciclinas podem desencadear
cardiotoxicidade, os problemas cardiovasculares aparecem em médio a longo prazo, no qual ocasiona insuficiéncia cardiaca,
arritmia, isquemias, Peri cardiopatias entre outros e os danos clinicos. Foi avaliado que o publico infantil que realiza
tratamento de cancer com as antraciclinas apresentou grande vulnerabilidade para desenvolver problemas cardiacos.

Para Gripp, et al. (2018) Embora bons resultados tenham sido alcancados com medicamentos antitumorais
(antraciclinas e trastuzumabe) no tratamento do céncer, ainda € possivel encontrar efeitos colaterais, entre eles a
cardiotoxicidade, que € a causa do aumento da mortalidade. Identificar pacientes com alto risco de desenvolver
cardiotoxicidade seria uma estratégia ideal para reduzir a mortalidade. Portanto, a analise do strain longitudinal total (SLG)
apos o tratamento com acido antracenocarboxilico é o melhor pardmetro para detectar o risco de cardiotoxicidade. Observou-se
que pacientes com diagndstico de cancer sem tratamento antitumoral prévio e sem disfuncdo ventricular receberdo o uso de
antraciclinas e / ou trastuzumabe. O estiramento longitudinal global pode identificar precocemente pacientes que podem
desenvolver cardiotoxicidade associada a antraciclinas e / ou trastuzumabe.

O fator de risco para a cardiotoxicidade é o uso da quimioterapia que tem como composto a antraciclinas, para
diminuir os problemas cardiacos recomenda-se o uso de dexrazoxano de forma profilatica em associacdo direta com as
antraciclinas, no qual atua na reducdo do desenvolvimento de cardiotoxicidade e ndo influencia diretamente no aparecimento
de tumor secundario (Fernandes et al., 2019).

E fato que o tratamento oncoldgico desencadeia inimeros problemas cardiacos como efeito colateral. O
desenvolvimento das drogas torna-se cada vez mais eficazes para o tratamento, com significativos poderes de cura, intensifica
ainda mais o problema de cardiotoxicidade. No entanto, pacientes submetidas ao tratamento do cancer de mama, tém sido alvo
da cardiotoxicidade devido aos farmacos utilizados para esse tipo de tratamento oncoldgico. A deteccdo precoce do problema,
por meio do acompanhamento do paciente, € o ponto chave para impedir problemas maiores e assim diminuir os riscos de

complicagdes futuras (Almeida, 2016).

Categoria B - Cuidados de enfermagem ao paciente com cardiotoxicidade quimioterapicos e radioterapia
Conforme Silva e Pereira (2020), o tratamento atual do cancer baseia-se na combinagao de quimioterapia, radioterapia
e cirurgia. Porém, a doenga cardiovascular pode aparecer antecipadamente ou ser agravada na utilizacdo de qualquer uma das

op¢des convencionais de tratamento para o cancer. Apesar de as antraciclinas serem um dos agentes mais ativos no tratamento,
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apresenta forte tendéncia a causar cardiotoxicidade. Portanto, é de extrema importancia conhecer a farmacocinética e
farmacodindmica dessas drogas, que irdo influenciar diretamente na avaliagdo e controle dos efeitos colaterais sofridos pelo
paciente em tratamento quimioterapico. E imprescindivel que a equipe de enfermagem atue em todos os estagios da
quimioterapia e instruir os pacientes e familiares, com a finalidade de elaborar um plano assistencial para uma assisténcia a
salde eficaz e de qualidade ao paciente (Celeste & Maia, 2021).

Durante gestdo da assisténcia de enfermagem o enfermeiro deve realizar estratégias, para identificar precocemente os
sinais e sintomas de uma possivel cardiotoxidade induzida por quimioterapia, pois 0 paciente se descompensa muito rapido e
pode necessitar de cuidados intensivos. A equipe deve ser treinada e qualificada para prestar os cuidados de enfermagem
durante o episddio de cardiotoxidade (Peiter et al., 2016).

Os principais sintomas de uma cardiotoxidade sdo: nauseas, vomitos e diarreia, fadiga, diminuigdo da massa muscular,
aumento da atividade inflamatdria, anemia, e alteracdes na cascata de coagulagdo. O enfermeiro também precisa estar atento ao
grau de hidratacdo desses pacientes, pois a desidratacdo é uma das principais consequéncias. Manter a integridade da pele
também é apontado como um dos objetivos do cuidado de enfermagem, visto que todas essas alteragdes podem alterar a
integridade tissular. Uma avaliacdo cuidadosa do enfermeiro pode identificar essas potencialidades e elaborar um plano de
cuidados para prevenir ou minimizar os efeitos causados pela cardiotoxidade ao paciente (Guimardes et al., 2015).

Os cuidados de enfermagem em pacientes que apresentam sinais de cardiotoxicidade sdo: verificar sinais vitais, peso e
altura; avaliar os resultados de exames; notificar o médico sobre complicac®es; intervir imediatamente na ocorréncia de
possiveis efeitos colaterais durante a medicacdo, bem como realizar o registro de enfermagem completo e intercorréncias do
processo de enfermagem forma clara e concisa, a fim de proporcionar clareza a quem esta lendo, garantir, assim, a
continuidade da assisténcia de enfermagem. Itens que sdo indispensaveis nestes registros sdo a identificacdo do paciente com o
méaximo de detalhes, o protocolo quimioterapico adotado, comorbidades e sinais vitais, medica¢fes de uso continuo,
especificacdo dos cateteres utilizados, descricdo dos sintomas cardiotdxicos apresentados e manifestacBes gastrointestinais
(Borges et al., 2018).

Para Oliveira et al. (2019), os pacientes que sdo submetidos a uso de quimioterapia e desenvolvem cardiotoxidade
apresentam risco elevado de desenvolvimento de infeccGes devido a imunidade debilidade e sem defesa, o enfermeiro
desempenha papel primordial na abordagem de sinais e sintomas relacionados a risco de estabilidade hemodindmica e sepse.
Os principais cuidados de enfermagem sdo: prevencdo de sepse, orientacBes sobre autocuidado, consultas periddicas com
enfermeira, higiene das méos, cuidado com dispositivo venoso (cateter), orientar sobre fatores e sinais de risco de infecgdo e
sepse, cuidados e avaliagbes nutricional (Oliveira, Fontes & Silva, 2019).

Os pacientes que adquirem cardiotoxidade por quimioterapia relata bastante dor, a equipe de enfermagem pode
auxiliar no manejo para o alivio da dor realiza método ndo farmacolégico sendo, massagem terapéutica, apoio espiritual,
medidas de conforto. Forma farmacoldgica e administracdo de medicacdo para controle algico conforme escala de
classificacdo para analgesia até uso de opioides para melhor manejo da dor em oncologia, onde equipe de enfermagem tem de
avaliar os sinais vitais e de instabilidade hemodindmica do paciente, juntamente a classificacdo e manejo adequado da dor
(Oliveira, Sobrinho & Cunha, 2016).

O enfermeiro que realiza as a¢Bes da assisténcia de enfermagem, para ser utilizada no direcionamento do cuidado ao
paciente com base na sua observacdo, avaliacdo e de forma cientifica. O diagnostico de cardiotoxidade induzida por
quimioterapicos envolve alta complexidade no cuidado, diante deste obtemos responsabilidades e metas assistenciais para
possibilitar e favorecer qualidade durante o tratamento, pois a cardiotoxicidade implica diretamente na vida do paciente no

decorrer do processo de salde-doenca, ocasiona limitagbes da vida didria, 6nus financeiro gerado em sua vida devido aos
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problemas de salde, mudanca na rotina de vida, alteraces de ambientes, angustia, afastamento domiciliar, e alteracfes na
autoimagem, sinais e sintomas e a dor (Oliveira et al., 2020).

O tratamento do paciente com cardiotoxidade induzida por quimioterdpicos exige da equipe de enfermagem um
acompanhamento especializado, assim abordagens clinicas que levem em consideracdo aspectos biopsicosocialespirituais, por
meio da flexibilizacdo na atuacdo e pluralidade de conhecimento, que estdo atrelados a uma sistematizacéo da assisténcia de
qualidade sdo fatores cruciais para uma geréncia de boa qualificacio. E de responsabilidade do enfermeiro do setor de
oncologia administrar os agentes quimioterapicos, trabalhar na elaboracdo de protocolos para prevencdo, tratamento e reducao
de efeitos colaterais nos pacientes em uso de quimioterapia, além da listagem de acBes de prevengdo de riscos e agravos, por
meio da educacao dos pacientes e familiares, o que contribuird para uma maior sobrevida do paciente (Souza et al., 2019).

Os profissionais de enfermagem precisam estar preparados e capacitados para oferecer um cuidado humanizado ao
paciente oncologico com cardiotoxicidade, visto que a cardiotoxicidade induzida por quimioterapia deixa o paciente bastante
fragilizado para desenvolver a sua rotina diaria. A Politica Nacional de Humanizacdo estd baseada em direcionar e
implementar as melhores praticas de humanizagdo da assisténcia no contexto do processo salde-doenca do paciente com
neoplasias que desenvolveram problemas cardiacos relacionados ao uso de radioterapia ou quimioterapia (Anacleto, Cecchetto,
Riegel, 2020).

5. Considerac0es Finais

No momento em que ocorre a cardiotoxicidade por quimioterapico ocorre efeitos deve a efeitos lesivos gerados no
sistema cardiovascular. Durante 0 uso da quimioterapia com antineoplasico é avaliado a dose e 0 tempo de tratamento para
cada caso, pois 0s problemas com a cardiotoxicidade apresentam-se em médio a longo prazo. por isso 0s autores deste estudo
recomendaram a avaliacdo da fungdo do musculo cardiaco antes e ap6s a administragdo dos antineoplasicos, para que seja
possivel avaliar se existe cardiotoxicidade e se esta afeta o coracdo de alguma forma.

Alguns fatores que podem contribuir para a cardiotoxicidade sdo: idade acima de 60 anos, hipertensao, cardiopatias e
uso de radioterapia tordcica. Mas antineoplasicos anticiclicos e o trastuzumabe, antraciclinas, alquilantes, anticorpos
monoclonais e inibidores da tirosina quinase, sdo desencadeadores de cardiotoxicidade. O emprego destas drogas no
tratamento de c&ncer, deve ser feita uma avaliacdo da fungéo cardiaca antes da administracdo e ap0s seu uso, pois ocasiona
insuficiéncia cardiaca, isquemias, arritmia, peri-cardiopatias entre outros e os danos clinicos.

O enfermeiro deve ter conhecimento sobre os fatores de risco para a cardiotoxidade induzida por quimioterapico com
a finalidade de realizar um plano de cuidados para identificar precocemente os sinais e sintomas, além de treinar a equipe de
enfermagem para identificar sinais e sintomas como: nauseas, vomitos e diarreia, fadiga, diminui¢cdo da massa muscular,
aumento da atividade inflamatdria, anemia, e altera¢fes na cascata de coagulagéo.

Os principais cuidados de enfermagem na cardiotoxidade € verificar sinais vitais, peso e altura; avaliar os resultados
de exames; notificar o médico sobre complicagdes; intervir imediatamente na ocorréncia de possiveis efeitos colaterais durante
a medicacdo. O enfermeiro desempena um papel de extrema importancia para prestar uma assisténcia de enfermagem de
qualidade para a prevencéo de infeccdo, educacdo sobre autocuidado, avaliagdes nutricionais e controle da dor, sempre deve
ser levado em consideracdo os aspectos biopsicosocialespirituais, com préticas de humanizacéo durante toda a assisténcia de
enfermagem.

Apobs a elaboracdo desta pesquisa 0s autores esperam contribuir para o desenvolvimento de novas pesquisas que
facam interface entre as areas de cardiologia e oncologia, pois apesar dessas areas exigirem atualizacdo constante dos
profissionais de salde separadamente, em relagdo a convergéncia dos estudos ainda pouca produ¢éo académica nacional.
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