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RESUMO: Aradioterapia consiste em uma opg¢ao terapéutica para tumores malignos, podendo
atuar em esquema adjuvante ou neoadjuvante. De modo geral, os danos causados a pele em
decorréncia do uso dessa terapéutica séao englobados pelo conceito de radiodermatite, que,
por sua vez, € subdividido em lesGes agudas e crénicas. Nesse sentido, o presente estudo
tem por objetivo identificar os fatores associados ao desenvolvimento de radiodermatite em
pacientes oncologicos em tratamento contra o cancer de mama. Para tanto, este trabalho
trata-se de uma revis&o integrativa de literatura, na qual foram feitas buscas na plataforma
PubMed, selecionando-se 20 estudos. Esses trabalhos evidenciaram a existéncia de dois
grupos de fatores desencadeadores dessa condi¢éo no contexto do tratamento do cancer de
mama: os intrinsecos, como indice de massa corporal, tamanho da mama, idade e aspectos
genéticos; e os extrinsecos, como distribuicdo e fracionamento da radiacdo, tempo de
exposicao ao radiofarmaco, bem como tratamento concomitante realizado. Conclui-se que
diversos sao os fatores preditivos da radiodermatite, sendo papel dos profissionais de saude
conhecerem métodos de prevencao e redugédo da magnitude dessa adversidade.
PALAVRAS-CHAVE: Neoplasias da Mama; Radiodermite; Radioterapia.

DEVELOPMENT OF DERMATITIS DUE TO ONCOLOGICAL THERAPY WITH
RADIOTHERAPY IN THE TREATMENT OF BREAST CANCER

ABSTRACT: Radiotherapy is a therapeutic option for the treatment of malignant tumors,
that can act as an adjuvant or neoadjuvant regimen. In general, the damage caused to the
skin as a result of the use of this therapy is encompassed by the concept of radiodermatitis,
which, is subdivided into acute and chronic lesions. In this context, the present study aims to
identify the factors associated with the development of radiodermatitis in oncology patients in
treatment of breast cancer. For this purpose, the present is an integrative literature review, in
which searches were conducted in the PubMed platform, selecting 20 studies. This studies
demonstrated the existence of two groups of triggering factors for this condition in the context
of breast cancer treatment: intrinsic factors, such as body mass index, breast size, age,
and genetic aspects; and extrinsic factors, such as radiation distribution and fractionation,
duration of radiopharmaceutical exposure, as well as concomitant treatments performed. It
is concluded that there are several predictive factors for radiodermatitis, being the role of
healthcare professionals to be aware of methods for preventing and reducing the severity of
this condition.

KEYWORDS: Breast Neoplasms; Radiodermatitis; Radiotherapy.
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INTRODUCAO

A radioterapia consiste em uma opg¢éao terapéutica para tumores malignos, podendo
atuar como o tratamento principal, quando curativa; associada a outros tratamentos,
quando adjuvante; ou para fins de reducdo da massa tumoral, facilitando o tratamento
principal, quando neoadjuvante. A técnica consiste no uso de radiag@o ionizante sobre
determinado tecido, a fim de causar danos ao DNA, induzindo a morte das células tumorais,
mas também das células saudaveis adjacentes ao tecido tumoral. No entanto, o dano
as células normais € menos expressivo que nas células tumorais devido a uma maior
capacidade de recuperacdo do DNA lesado, de forma que, a radioterapia é aplicada de
forma fracionada, permitindo o reparo tecidual (SABAS, 2016). Quanto ao cancer de mama,
a radioterapia é, muitas vezes, empregada como terapia adjuvante ao tratamento cirdrgico,
a fim de prevenir recidivas e aumentar as chances de sucesso da terapéutica principal.
Porém, o uso dessa tecnologia pode levar a lesdes do tecido cutaneo, primeiramente com
a destruicdo de células da camada basal da epiderme, havendo entdo, uma exposi¢ao da
derme (PIRES et al., 2008).

De modo geral, os danos causados a pele em decorréncia do uso dessa terapéutica
séo englobados pelo conceito de radiodermatite, que, por sua vez, é subdividido em lesGes
agudas e crbnicas (YANG et al., 2020). Em um primeiro momento pds-exposi¢ao, tem inicio
o processo inflamatério em resposta a morte celular induzida pela agdo dos ions sobre
0 material genético das células alcangadas pela radiacdo. Necrose e catastrofe mitotica
sdo alguns dos mecanismos descritos nos casos de dermatite, em que a liberacéo de
padrdes moleculares associados a danos (DAMPS) contribui para a ativagédo do sistema
imunolégico (BORRELLI et al., 2019). Associado a isso, a radiaga@o ionizante também leva
a formacédo de espécies reativas de oxigénio (EROS), responséaveis por causar dano néao
s6 ao DNA, mas também aos componentes celulares (BURKE; FAITHFULL; PROBST,
2022). Nessas condi¢des, o acometimento da epiderme e da derme pode cursar com
manifestagdes clinicas agudas da dermatite como eritema, descamacéo, necrose da pele,
ulceracéo e sangramento (YANG et al., 2020; BORRELLI et al., 2019).

Com a evolugédo do cenério inicial, caracterizado pela infiltracao de neutréfilos e
producdo de citocinas pré-inflamatérias, como o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a) e
as interleucinas IL-1 e IL-6, tem-se a migracdo de mondcitos e linfécitos para a regido
afetada. Os mondcitos, ao se diferenciarem em macréfagos, passam a secretar o fator
de crescimento derivado de plaguetas (PDGF), indutor de angiogénese e de migragédo de
fibroblastos. Por fim, tem-se a secre¢ao do fator de crescimento transformador beta (TGF-0)
em conjunto pelos macrofagos, fibroblastos, células endoteliais e epidérmicas, sendo de
importante carater fibrotico (BORRELLI et al., 2019). A partir dessas alteragoes patologicas
iniciam-se as lesdes crdnicas, como a telangiectasia devido a neovascularizagéo e a
fibrose devido a deposicao excessiva de colageno (BURKE; FAITHFULL; PROBST, 2022;
BORRELLI et al., 2019).
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Quanto aos aspectos psicossociais, as lesdes da radiodermatite resultam em altos
niveis de estresse aos pacientes submetidos ao tratamento, pois geram desconfortos e
dores intensas, piora das doencas dermatolégicas inflamatorias, além de estigmatizacéo
e afastamento social. Por isso, recomenda-se que o tratamento da radiodermatite seja
realizado por uma equipe multiprofissional, incluindo o acompanhamento psicolégico, tanto
para melhora da qualidade de vida dos pacientes, como no manejo frente a progressao da
condicéo (SUTHERLAND et al., 2017).

Nesse sentido, o presente estudo tem por objetivo identificar os fatores associados
ao desenvolvimento de radiodermatite em pacientes oncoldgicos em tratamento contra o
cancer de mama.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, com buscas
na plataforma Pubmed. De acordo com a plataforma DeCS/MeSH, foram utilizados os
descritores em salde “Radiodermatitis”, “Radiotherapy” e “Breast Neoplasms” com o
operador booleano AND. Foram selecionados artigos escritos em qualquer lingua, obtendo-
se 653 resultados. Destes, foram selecionados apenas os artigos totalmente gratuitos,
reduzindo a 148 trabalhos.

A partir disso, selecionaram-se apenas os trabalhos publicados nos ultimos 5 anos,
restando 61 artigos que foram, entdo, analisados para aplicagao dos critérios de inclusdo
e exclusdo na pesquisa. Foram incluidos os estudos que abordavam o desenvolvimento
de dermatite por radiagdo no tratamento de cancer de mama. Quanto aos critérios de
exclusao, foram descartados os trabalhos comparativos entre tratamentos para redugéo da
incidéncia da radiodermatite, visto que nédo se trata do escopo do presente estudo, ou os
trabalhos que ndo abordavam o cancer de mama. Com isso, 20 artigos foram selecionados
com base nos critérios aplicados.

Figura 2 - Fluxograma de selegdo, inclusdo e exclusdo de estudos.

ARTIGOS PESQUISADOS ARTIGOS PESQUISADOS ARTIGOS ELEGIVEIS ARTIGOS SELECIONADOS

Condizentes com os

Revisao integrativa. Resultados Publicados nos
Base de dados de : altimos 5 anos. critérios aplicados.

(n = 653)

pesquisa: PubMed. (n=61) (n=20)

~ _ B Incluséo: Excluséo:
Apllcﬂaga(? dos dE§f:rltores (1) Texto completo gratuito; (1) Estudos que comparam, entre
. Radloderrwatl}ls”, (2) Em todas as linguas; si, formas de tratamento para
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

Figura 1 - Fluxograma de sele¢ao, inclusdo e exclusao de estudos.
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RESULTADOS

A busca bibliografica resultou em 20 estudos para incluséo nesta reviséo, sendo que
destes, 9 sdo estudos de coorte prospectivo (ABDELTAWAB et al., 2021; BONTEMPO et
al., 2021; CAVALCANTE et al., 2023; PASQUIER et al., 2021; PARK et al., 2022; PARK et
al., 2023; SEKINE et al., 2020; SINGH et al., 2023; VIEIRA et al., 2022), 6 sdo estudos de
coorte retrospectivo (BEHROOZIAN et al., 2021; CORDOBA; LACUNZA: GUERCI, 2021;
EGGERT; YU; RADES, 2023; HUANG; HO; WANG, 2024; LIU et al., 2022; ZYGOGIANNI
et al., 2020). Além das coortes, também foram incluidos, 1 ensaio clinico randomizado
(KRUG et al., 2020), 1 estudo observacional (MARTELLETTI et al, 2021), 1 revisao
sistematica (LAM et al.,, 2019), 1 estudo transversal (VILHENA et al., 2024) e 1 relato de
caso (RAFIROIU; VASSIL; VALENTE, 2020).

Os estudos selecionados analisaram principalmente 2 grupos de fatores que
propiciam o desenvolvimento de dermatite em decorréncia da radioterapia: fatores
extrinsecos e intrinsecos. Os fatores extrinsecos sdo aqueles relacionados a técnica de
radiac@o e a tratamentos associados, enquanto os fatores intrinsecos sao inerentes ao
paciente. Dentre os fatores extrinsecos tém-se dose, fracionamento, frequéncia e tempo
de exposicao do radiofarmaco, presengca de quimioterapia prévia, tratamento hormonal
concomitante e uso de antibiéticos; ja dentro dos fatores intrinsecos tem-se indice de
Massa Corporal (IMC), tamanho da mama, cor de pele, idade, sexo, exposi¢cao solar,
etilismo entre outros (ABDELTAWAB et al., 2021; BONTEMPO et al., 2021; CORDOBA;
LACUNZA; GUERCI, 2021; LIU et al., 2022; PASQUIER et al., 2021; SEKINE et al., 2020;
VIEIRA et al., 2022).

Técnica de Radiacao

A técnica de radiacdo empregada no tratamento do céncer de mama foi o fator
predisponente de dermatite mais abordado dentro dos artigos analisados (ABDELTAWAB
et al., 2021; BEHROOZIAN et al., 2021; BONTEMPO et al., 2021; CAVALCANTE et al.,
2023; CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021; EGGERT; YU; RADES, 2023; HUANG;
HO; WANG, 2024; KRUG et al., 2020; LIU et al., 2022; MARTELLETTI et al., 2021; PARK
et al., 2023; SINGH et al., 2023; VIEIRA et al., 2022; ZYGOGIANNI et al., 2020). Nesse
sentido, a andlise deste tépico revelou que a incidéncia de radiodermatite apresenta carater
dose-dependente, sendo que maiores doses foram determinantes para o desenvolvimento
da toxicidade cutanea (HUANG; HO; WANG, 2024; SINGH et al., 2023; ZYGOGIANNI
et al., 2020). Associado a isso, foi constatado que a técnica de fracionamento utilizada,
também teve impacto no desenvolvimento das dermatites. O método convencional foi o
mais relacionado com o acometimento cutdneo (HUANG; HO; WANG, 2024), visto que
o fracionamento esta diretamente relacionado a distribuicdo da dose no tecido, o que

favorece a homogeneidade desta e corrobora para a menor incidéncia de dermatite a partir

Perspectivas integradas em Saude, bem-estar e qualidade de vida 7 Capitulo 3

27



da técnica de radioterapia hipofracionada (KRUG et al., 2020). Ademais, a aplicacdo de
dose de reforgo e o alto volume de tecido irradiado também foram descritos como fatores
preditivos para a dermatite (BEHROOZIAN et al., 2021).

IMC

O IMC desempenha papel significativo no desenvolvimento de toxicidade cuténea
durante o tratamento com radioterapia, haja vista que a sua relagdo direta com graus
mais elevados de radiossensibilidade individual foi amplamente registrada na literatura
(CAVALCANTE et al., 2023; CORDOBA, LACUNZA, GUERCI, 2021; VIEIRA et al., 2022).
Diante disso, aproximadamente 49% das pacientes dos estudos apresentaram IMC = 25,
valor que abrange as classificagbes de sobrepeso e obesidade conforme escala preconizada
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Por sua vez, o sobrepeso e a obesidade
mostraram-se intimamente associados ao desenvolvimento de descamacgédo Umida, tanto
em regido axilar, quanto em sulco inframamario. Isto em razdo de dobras locais e pela
distribuicéo tecidual heterogénea da radiacéo, ambas em razdo da maior quantidade de
tecido adiposo local (LIU et al., 2022; VIEIRA et al., 2022). Ademais, pacientes obesos
apresentaram 2,87 vezes mais risco de desenvolverem radiodermatite que pacientes com
IMC normal (CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021).

Caracteristicas da pele

Para a avaliagcdo da pele de pacientes, pdde ser utilizada a escala de Fitzpatrick,
sendo o fototipo Ill, caracterizado por pele morena clara, com sensibilidade normal ao sol
e que se queima moderadamente, 0 mais frequentemente acometido pela radiodermatite
(MARTELLETTI et al., 2021; VIEIRA et al., 2022). A partir de uma analise radiébmica de
imagens da superficie da pele, evidenciou-se que apds as sessbes de radioterapia a pele
das pacientes tornava-se mais avermelhada e escura, diretamente proporcional a dose de
radiacdo utilizada (PARK et al., 2023). A medida que a pele se danificava pela radiacéo, a
pigmentacao da pele nos seios irradiados se intensificava, demonstrando uma relagéo direta
entre o acumulo de melanina e os danos advindos da radiagéo (PARK et al., 2023). Dentre
os estudos, o grau de pigmentacgéo da pele ainda € abordado de maneira controversa, uma
vez que algumas pesquisas o consideram como protetor (VIEIRA et al., 2022) a radiagéo
em contraste a outros trabalhos que relatam o seu papel na intensificacdo da dermatite,
especialmente na populagéo negra (PARK et al., 2023).
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Volume das mamas

O tamanho dos seios foi uma das primeiras caracteristicas conhecidas por influenciar
a toxicidade cutanea aguda, uma vez que o maior volume das mamas e a circunferéncia
peitoral, assim como ocorre no sobrepeso e obesidade, estédo relacionados ao surgimento
de dobras e de acumulos de tecidos os quais, por conseguinte, requerem a aplicacéo
de doses de radiagcdo mais elevadas, para que estruturas profundas sejam atingidas. Ha
uma estreita correlagéo entre IMC, volume das mamas e fatores predisposicéo a reacoes
cuténeas como: aumento da sensibilidade e dor local, edema e descamacao (BONTEMPO
etal., 2021; CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021; MARTELLETTI et al., 2021; VIEIRA et
al., 2022). Portanto, varios estudos relatam a interferéncia desse importante fator intrinseco
na incidéncia e gravidade das lesdes, tendo em vista que pacientes com mamas médias e
grandes apresentam risco aproximadamente 5 vezes maior de desenvolver radiodermatite
do que aquelas com mamas pequenas (BEHROOZIAN et al., 2021; CORDOBA; LACUNZA;
GUERCI, 2021).

Idade

Aidade é um dos fatores preditores de reagdes cutédneas graves mais importantes,
visto que a idade avangada associa-se a um maior risco de toxicidade em decorréncia
da menor toleréncia do tecido saudavel a radiagao. Isto é resultante da redugé@o do fluxo
sanguineo, do baixo reparo tecidual e do esgotamento das células-tronco teciduais,
com consequente diminuicdo das reservas funcionais do tecido e de sua capacidade
regenerativa (BONTEMPO et al., 2021; CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021; LIU et al.,
2022; MARTELLETTI et al., 2021). Nessa perspectiva, os estudos apontaram que mulheres
com mais de 59 anos tiveram maior tendéncia a radiotoxicidade graus 3 e 4 quando
comparadas as mulheres mais jovens, em que os efeitos mais brandos da radioterapia
foram predominantes (CAVALCANTE et al., 2023; CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021;
LIU et al., 2022).

Tabagismo, etilismo e doencas sistémicas

A despeito do elevado potencial de exacerbacédo de reagdes inflamatérias e de
repercussdes vasculares promovidos pelo tabagismo, etilismo e doencas como hipertenséo
arterial e diabetes mellitus (CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021; VIEIRA et al., 2022),
néo ha evidéncias suficientes na literatura que afirmam a relagéo direta entre esses fatores
e o desenvolvimento de radiodermatite e suas complicagdes (CORDOBA; LACUNZA;
GUERCI, 2021).
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Regime terapéutico

O maior atrito com roupas, suor e higiene pessoal também mostraram-se diretamente
relacionados a maior incidéncia de dermatite, sendo necessario a promogéo de saude aos
pacientes antes do inicio da terapia, com orientagdes quanto ao uso de roupas mais largas,
uso de desinfetantes alcodlicos e ingestao de dietas ricas em proteinas e fibras (LIU et al.,
2022). Além disso, alguns estudos demonstram que a orientagdo quanto ao uso profilatico
de esteroides de uso topico contribuem para a menor incidéncia e gravidade da dermatite
(LIU et al., 2022). Ademais, a prescricdo de corticosteroides topicos, para paciente com
agravamento cutaneo de dermatite, foi mais prevalente naqueles que apresentavam
descamacéo (BEHROOZIAN et al., 2021), pois tinham melhores resultados e tolerabilidade

ao tratamento.

Incidéncia e tempo médio de aparecimento da Radiodermatite

Dos individuos submetidos a radioterapia, 90 a 95% desenvolvem algum grau de
radiodermatite por volta de 10-14 dias apo6s o inicio do tratamento (BONTEMPO et al.,
2021). No que tange a irradiagdo da mama, essa incidéncia aumenta ainda mais, variando
de 95 a 100% (CAVALCANTE et al., 2023) (BONTEMPO et al., 2021). Nesse sentido, um
fator que contribuiu para o retardo do surgimento das alteragbes cuténeas foi o uso de
hidrogel e cremes para hidratacéo da pele, por trés vezes ao dia, conforme orientagéo aos
pacientes submetidos a radioterapia (CAVALCANTE et al., 2023).

DISCUSSAO

E constatado que o quadro da radiodermatite tem carater dose-dependente. Parametros
dosimétricos, bem como a distribui¢éo e a técnica de aplicagéo, séo Uteis para a previsao da
intensidade das lesdes ocasionadas por esse método terapéutico (TAKENAKA et al., 2018).
O acumulo de radiofarmaco estimula o aumento do desenvolvimento de sintomatologia,
corroborando tal premissa de dose-dependéncia (BORM et al., 2018). Técnicas que permitem
distribuicdo mais homogénea da radiagdo, como a radioterapia de intensidade modulada
(IMRT), limitam os pontos quentes dentro do volume alvo e da pele, reduzindo assim a
toxicidade cutanea (VIEIRA et al., 2022). Quando comparado as técnicas convencionais,
o hipofracionamento da radioterapia, em que doses fracionadas sédo estabelecidas em um
periodo menor, mostrou-se com melhor prognéstico quanto a toxicidade aguda (FREITAS
et al., 2018). Ja a radioterapia convencional acarreta a ndo-homogeneidade da distribuicao
radiofarmacologica, na qual determinada parte do tecido mamario pode receber até 120%
da dose prescrita, culminando em graves lesdes de pele (TAKENAKA et al., 2018). Com
essa analise, entende-se que o conhecimento dessa relagao com a dosagem favorece uma
previsdo do grau de lesdo e uma interveng@o mais precoce, baseada nas caracteristicas da
alteracdo dermatoldgica desenvolvida (VIEIRA et al., 2022).
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Quanto a toxicidade aguda, verificou-se a possibilidade de classificacdo da
radiodermatite a partir do Radiation Therapy Oncology Group (RTOG), o qual divide as
lesbes, de acordo com a gravidade, em grau 0 (nenhuma alteragéo observada), grau 1
(eritema leve, depilacdo e descamacgéo seca), grau 2 (eritema doloroso, descamacao
Umida localizada e edema moderado), grau 3 (descamacdo umida confluente e edema
significativo) e grau 4 (ulceragcdo, hemorragia e necrose) (CAVALCANTE et al., 2023;
CORDOBA; LACUNZA; GUERCI, 2021; HUANG; HO; WANG, 2024; LIU et al., 2022;
SINGH et al., 2023; VILHENA et al., 2024). Em todos os trabalhos analisados, a maior
frequéncia de radiodermatite foi de grau 1, seguida de grau 2, e uma porcentagem muito
baixa de grau 3, com apenas um caso registrado de grau 4 (CAVALCANTE et al., 2023;
HUANG; HO; WANG, 2024; LIU et al., 2022; SINGH et al., 2023; VILHENA et al., 2024).

Dentre essas caracteristicas analisadas, o eritema foi a alteracdo mais
frequentemente encontrada nas radiodermatites (BONTEMPO et al.,, 2021; SEKINE et
al., 2020; VIEIRA et al., 2022; VILHENA et al., 2024). Foi observada uma predominancia
desse achado na regido axilar, enquanto a descamagéo seca foi mais comum na regiéo
frontal, e a descamacgé@o Umida na regido do sulco inframamario, com a consideragéo de
que a evolucgédo das lesbes nas regides de dobras foi interpretada como sendo um possivel
resultado da umidade e atrito presente nessas regides (VIEIRA et al., 2022). O eritema
e a descamacdo apresentaram-se comumente relacionados a sintomas como prurido,
queimacéo e dor (MARTELLETTI et al., 2021).

As lesOes eritematosas causadas pela radioterapia tém correlagdo com o tempo
e evolugéo do tratamento. Em analise, o indice de eritema aumentou significativamente
a partir da primeira semana de radioterapia, além do ressecamento da pele, que tem seu
pico de prevaléncia entre 2 e 3 semanas de terapia (SEKINE et al., 2020). Além disso,
essas alteragbes se mostraram com taxas cumulativas em 4, 9 ou 13 semanas (HUANG;
HO; WANG, 2024), de maneira que a incidéncia de dermatite pode ser subestimada caso
haja avaliacdo com tempo menor que 5 semanas, pela presencga de lesdes de inicio tardio
(HUANG; HO; WANG, 2024). Outrossim, ha um pico de gravidade entre 10 e 14 dias
apoés a finalizacdo do tratamento (PARK et al., 2022), mostrando a necessidade de um
acompanhamento longitudinal desses pacientes, buscando manter o cuidado dermatoldgico
da regido afetada.

Nota-se uma relacdo estreita entre os fatores de risco e o desenvolvimento de
dermatite, entre eles o diabetes. Essa doenca foi caracterizada como fator prognéstico
desfavoravel para toxicidade, especialmente relacionada a fibrose subcutanea tardia, em
andlises uni e multivariadas de radioterapia hipofracionada (ZYGOGIANNI et al., 2020).

Nos estudos analisados, pbde-se inferir, também, o impacto dos cuidados
dermatologicos sobre a intensidade das lesbes geradas pela radioterapia no tratamento do
cancer de mama. A hidratacdo da pele é essencial para prevenir danos cutaneos provocados
pela radioterapia. Os queratinécitos, células presentes no estrato cérneo externo da
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epiderme, possuem lipidios intracelulares, o que permite a formagdo de uma barreira
transepidérmica que previne a perda de agua. As glandulas sebaceas, em conjunto com
0s queratinécitos, auxiliam na hidratagdo, principalmente por meio da producgéo do glicerol.
Com a irradiagdo da pele, a producao de glicerol e lipidios intracelulares € comprometida,
permitindo a perda de agua e subsequente ressecamento da pele, o que pode intensificar
os efeitos da radiagéo e levar ao surgimento da radiodermatite (CAVALCANTE et al., 2023).

Com o objetivo de prevenir e tratar a dermatite aguda por radiagdo, o uso de
pomadas, cremes e curativos que potencializam a hidratacdo da pele e auxiliam no
processo de cicatrizagdo podem ser recomendados aos pacientes (BEHROOZIAN et al.,
2021; CAVALCANTE et al., 2023; LIU et al., 2022; PARK et al., 2022). Alguns estudos foram
capazes de indicar que, apesar dos cuidados dermatologicos néao evitarem o surgimento da
radiodermatite, o uso correto dos agentes topicos foi capaz de retardar o aparecimento e
diminuir a intensidade das les6es quando comparado a pacientes que nao fizeram uso ou
o fizeram de modo irregular (CAVALCANTE et al., 2023; LIU et al., 2022), demonstrando a
necessidade de acompanhamento antes, durante e apds as sessdes de radioterapia, a fim

de minimizar os danos a pele da paciente.

CONCLUSAO

A partir da anélise dos 20 estudos, conclui-se que a dermatite por radiacdo é
uma condicdo dose-dependente com alta prevaléncia entre os pacientes submetidos
ao tratamento para o cancer de mama. E imprescindivel o conhecimento, pelas equipes
multiprofissionais de saude, dos fatores intrinsecos e extrinsecos desencadeadores da
radiodermatite, com o intuito de buscarem formas de prevencéo, tratamento e reducéo da
magnitude dessa adversidade. Além de fornecer as orienta¢des apropriadas, cabe a esses
profissionais, em conjunto, aprimorar os protocolos de manejo dessa condic¢ao clinica, a
fim de garantir o seguimento adequado do planejamento terapéutico, o melhor cuidado e,
assim, proporcionar melhor qualidade de vida a seus pacientes.
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