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RESUMO

O cancer de mama é uma das patologias com maior incidéncia entre o publico
feminino, sendo o procedimento cirurgico uma etapa importante para o tratamento.
Contudo, as intervengdes cirurgicas frequentemente resultam em complicagdes,
como a redugao da forga e limitagao na amplitude de movimento do ombro, criando
uma lacuna na recuperagao dessas pacientes. O objetivo deste estudo foi investigar
os efeitos do exercicio na amplitude de movimento e na forca de membros
superiores em mulheres no periodo pdés-cirurgico de cancer do cancer de mama.
Para isso, foi realizada uma revisdo de literatura na qual foram identificados
inicialmente 68 estudos. Apds a triagem de titulos e resumos, 31 artigos foram
selecionados para a leitura completa, resultando na inclusao final de 7 estudos que
atenderam a todos os critérios de elegibilidade. Os resultados indicam que a
implementagcdo de protocolos de exercicios fisicos no periodo pds-cirurgico € uma
estratégia segura. No que se diz a amplitude de movimento, foi observado que
exercicios de mobilidade e resisténcia sdo interessantes para prevenir a rigidez
articular comparados ao grupo controle. Quanto a forga muscular, o treinamento
resistido progressivo, incluindo modalidades como o treinamento inercial, mostrou-se
capaz de reverter a atrofia sem agravar quadros de linfedema. Conclui-se que,
independentemente da modalidade escolhida, como exercicios combinados, pilates,
hidroginastica, a orientacdo profissional e a continuidade da pratica, sao
determinantes. Portanto, o exercicio fisico deve ser parte integrante do tratamento
oncoldgico, favorecendo a recuperacao fisica, a autonomia e a qualidade de vida

destas mulheres.

Palavras-chaves: Cancer de mama; Exercicio fisico; Forca muscular; Amplitude de

movimento; Reabilitagdo.
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1. INTRODUGAO

O cancer representa um impacto substancial na saude publica global,
configurando-se como um dos maiores desafios mundiais e sendo responsavel por
aproximadamente 10 milhdes de obitos em 2020 (Ferlay J, Ervik M, Lam F,
Colombet M, Mery L, Pifieros M, et al., 2020). A Organizagdo Mundial da Saude
(2025), aponta que, em 2020, os tipos de cancer mais incidentes globalmente (em
termos de novos casos de cancer) foram: a mama (2,26 milhées de casos); pulméao
(2,21 milhdes de casos); colon e reto (1,93 milhdes de casos); prostata (1,41 milhdes
de casos); pele (hdo melanoma), (1,20 milhdes de casos); e estdbmago (1,09 milhdes
de casos).

No Brasil, a taxa de mortalidade por cancer no ano de 2021, atingiu cerca
231.694 O6bitos, com predominancia no sexo masculino (120.784 mortes) em
comparagao ao sexo feminino (cerca 110.910 mortes) (Instituto Nacional do Cancer
(INCA), 2022). Diante deste cenario alarmante, faz-se necessario compreender as
caracteristicas do cancer.

O Céancer é um termo abrangente que designa mais de 100 diferentes
doencas caracterizadas pelo crescimento desordenado de células, que podem
invadir tecidos adjacentes ou orgaos a distancia (Instituto Nacional do Cancer,
2022). Essa proliferagdo desordenada € conhecida como neoplasia. A neoplasia
maligna, popularmente chamado de cancer, pode ser categorizada em dois
principais estagios de disseminagdo: o cancer in situ que seria o primeiro estagio do
cancer, sendo células cancerosas que nao se espalharam para outras camadas do
orgao de origem; e o cancer invasivo, que seria células cancerosas que invadem
outras camadas celulares do 6rgao, passando pela corrente sanguinea ou linfatica
tendo a capacidade de se disseminar para outras partes do corpo. (Instituto Nacional
do Cancer, 2012, p. 18, 19, 20).

Em 2022, entre os diversos tipos de cancer, a maior incidéncia em todo
mundo € o cancer de mama, que ocorre principalmente em mulheres, ainda que
também possa ser detectado em homens (Organizagao Mundial da Saude, 2025).
As neoplasias mamarias mais comuns se originam nos I6bulos (canceres lobulares),
nos ductos (canceres ductais). Além desses, existem também neoplasias menos

comuns, como a doenca de paget (que afeta o mamilo), o tumor filoide



(desenvolvendo-se na gordura e tecido conjuntivo (estroma) e o angiossarcoma (que
se origina vasos sanguineos e linfaticos) (“About Breast Cancer”, 2021).

No Brasil, o cancer de mama foi a principal causa de mortalidade,
considerando os varios tipos de cancer entre mulheres no ano de 2021. Em uma
taxa de 11,71 obitos por 100.000 mulheres, tendo um ajuste por idade e pela
populagdo mundial (Instituto Nacional do Céancer, 2022). Diante desse cenario, é
necessaria uma intervengao estratégica terapéutica eficaz.

Para conter a evolugao dessa neoplasia maligna, o tratamento € fundamental
e pode ser classificado em local e sistémico. A escolha da conduta terapéutica é
exigida através de analise da fase histopatologica e do tipo de tumor da paciente,
para que se assegure uma conduta terapéutica otimizada. O tratamento local,
acontece por meio de cirurgia (com ou sem reconstru¢do mamaria) e radioterapia.
Ja no tratamento sistémico € necessario a quimioterapia, hormonioterapia e terapia
biolégica. Dependendo do estagio do cancer, essas modalidades podem ser
administrados em conjunto (Sousa et al., 2019; Tomazelli; Girianelli; Silva, 2018).

Contudo, apesar da eficacia dessas intervencdes, os tratamentos acarretam
em uma série de efeitos colaterais que impactam a qualidade de vida do paciente. O
procedimento cirurgico, por exemplo, € invasivo, pode ser doloroso, incapacitante e
frequentemente ocasiona inUmeras complicagdes fisicas, sejam elas imediatas ou
tardias. Dentre elas, destaca-se a alteracao da Amplitude de Movimento (ADM) do
ombro, linfedema, alteracdes funcionais, o comprometimento da forca muscular e a
presenca de dor (Barauna et al., 2004; Bregagnol; Dias, 2010).

A quimioterapia, por sua vez, usa medicamentos denominados
quimioterapicos ou antineoplasicos administrados via corrente sanguinea, para
atingir as células em todo o corpo (Instituto Nacional do Cancer, 2023), mas ela pode
trazer efeitos colaterais, entre eles a fadiga, fraqueza muscular e resisténcia
muscular tardia (McNeely et al., 2006).

Diante dos persistentes efeitos colaterais ser uma marca pés-tratamento de
cancer de mama, para atenuar essa situacao, o exercicio fisico tem se consolidado
uma intervengdo n&o-farmacoldgica eficaz para atenuar tais manifestacbes e
otimizar a recuperacdo. E demonstrado em estudos, que o exercicio tem
desempenhado um papel fundamental na diminuicdo do desempenho fisico em

pacientes que recebem tratamento contra o cancer. Tendo em vista, um programa de



baixa a moderada intensidade aplicado aos pacientes, alivia varios sintomas da
doenga, bem como a fadiga, estresse, nivel de felicidade, ansiedade e qualidade de
sono, e pode ser considerado parte da reabilitagdo (An et al.,, 2020; Chen et al.,
2009). Varios estudos mostraram que um programa regular de exercicios aplicado a
pacientes durante ou apds os tratamentos contra o cancer melhorou a qualidade de
vida como resultado da obtencdo do peso corporal ideal, aptidao cardiopulmonar,
diminuicao da sensagao de fadiga, integridade neuromuscular, aumento da forga e
elasticidade muscular e melhorias no bem-estar psicossocial (Do; Cho; Jeon, 2015;
VALENTI et al., 2008; Zhang; Li; Liu, 2019).

Com o objetivo de investigar a influéncia do exercicio nos efeitos pods
tratamento do cancer, Hagstrom et al. (2016) conduziram um estudo com cerca de
39 mulheres diagnosticadas com cancer de mama previamente sedentarias (idade
média 51,9 = 8,8). No grupo experimental, os participantes foram submetidos a um
programa de treinamento de resisténcia supervisionado, com intervengao total de 16
semanas. O protocolo de treinamento foi realizado trés vezes na semana com cada
sessao durando 60 minutos, e podia ocorrer em formato individual ou em grupo.
Estes autores observaram uma melhora consideravel na fadiga e na qualidade de
vida das pacientes.

Casla e colaboradores (2015) avaliaram os efeitos de um programa de
exercicios em 94 mulheres diagnosticadas com cancer de mama, apods o tratamento
primario. As participantes foram submetidas a uma intervencdo de 12 semanas,
combinando exercicios aerobicos e de resisténcia supervisionados. Os resultados
demonstraram melhorias significativas no VO2max e na composi¢ao corporal, com
reducdo de gordura e aumento de massa magra.

Com foco nos aspectos psicolégicos, Aydin et al. (2021) conduziram um
estudo com mulheres diagnosticadas com cancer de mama (48 + 2,2 anos), e que
completaram seu tratamento sem metastase. Estas mulheres foram distribuidas em
dois grupos: 24 mulheres que receberam o programa de exercicios foram
designadas como grupo de estudo, e as 24 mulheres restantes foram designados ao
grupo controle. O programa de exercicios, com duragdo de 12 semanas, consistia
em sessoes aerodbicas realizada no clube de fitness e um programa de resisténcia
domiciliar. O estudo demonstrou que o exercicio aerdbico e de resisténcia melhorou

a qualidade de vida e diminuiram os niveis de depressao.



A partir desses estudos, é demonstrado aparentes beneficios promissores do
exercicio fisico pds-cirargico de mulheres com céancer, abrangendo melhorias na
fadiga, no VO2max, na composicdo corporal (percentual de gordura e massa
magra), bem como na diminuigdo nos niveis depressdo e maior qualidade de vida.

Segundo os estudos apresentados (Aydin et al., 2021; Casla, 2015; Hagstrom
et al., 2016), o exercicio fisico supervisionado emerge como um componente crucial
na reabilitacdo de mulheres no periodo pos tratamento do cancer de mama. Assim
Buchan et al., 2016 e Naczk et al., 2022 demonstram que o treinamento de forga,
quando controlado e progressivo, pode haver beneficios significativos, bem como o
aumento da forca e fortalecimento da massa muscular em membros superiores.

Nesse sentido, o estudo de Shamley et al., (2005) corrobora com essa
perspectiva ao apontar que programas de exercicios fisicos progressivos para
membros superiores desempenham um papel fundamental na reabilitacdo de
pacientes apds mastectomia radical, tendo em vista a amplitude de movimento dos
ombros.

Diante da crescente incidéncia global no céncer e as complicacbes
decorrentes de seu tratamento, bem como a forga e amplitude de movimento,
torna-se necessario a investigagao do papel do exercicio fisico na reabilitagdo de
mulheres pds cancer de mama um tema relevante. Entretanto, ainda ha uma lacuna
na literatura no que se refere a analise de evidéncias sobre o efeito do exercicio na
amplitude de movimento e na forca em membros superiores, a qual os estudos tem
se concentrado em outras variaveis. Compreender a amplitude de movimentos e
forca dos membros superiores é de suma importancia, pois através da
funcionalidade desses membros esta diretamente ligada a autonomia e a
capacidade de realizar tarefas diarias, como se vestir, se alimentar ou alcangar
objetos. A perda dessa amplitude de movimento e a forga desses membros, pode
impactar significativamente a independéncia e a qualidade de vida. Portanto, faz-se
necessario investigar essas variaveis para o desenvolvimento de intervencgdes

eficazes que visam melhorar a funcionalidade e o bem-estar dos individuos.
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2. OBJETIVO GERAL
O objetivo deste estudo é investigar os efeitos do exercicio na amplitude de

movimento e forca de membros superiores em mulheres no periodo pds cirurgico do

cancer de mama, por meio de uma revisao de literatura.
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3. METODOLOGIA

A pesquisa sera desenvolvida por meio de uma revisdo narrativa. Segundo
Bernardo et al. (2004), a revisao narrativa € constituida por analise de literatura em
livros, artigos de revistas impressas e/ou eletrdnicas na interpretacdo e analise
critica pessoal do autor.

A busca por informagdes sera realizada nas seguintes bases de dados
eletrbnicas: Google Académico, Pub Med, Science Direct, Web of Science. As
palavras-chaves que serdo utilizadas, s&o: “cancer de mama”, “cancer de mama
linfedema”, “mulher”, “neoplasia mamaria”, “exercicio”, “forca muscular”, “amplitude
de movimento”, e suas respectivas tradugdes para a lingua inglesa. Os critérios de
selecdo de bibliografia sera: artigos dos ultimos 10 anos, mulheres, membros

superiores (unilateral e bilateral), com idade de 50 a 80 anos.
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4. RESULTADOS

Inicialmente, 68 artigos foram encontrados. Apds analise de titulo e resumo,
cerca de 31 artigos foram selecionados. Apds, foram analisados o texto completo de
cada artigo e cerca de 23 artigos foram excluidos pelos seguintes motivos: 1) nao
analisar especificamente o efeito do exercicio na Amplitude de Movimento e Forga
de membros superiores, 2) nédo ter idade minima e maxima desejada, 3) sem
especificagao do tipo de exercicio 4) nao especificou o sexo (Figura 1). Desta forma,

esta revisao foi composta por 7 artigos.

Figura 1. Fluxograma da selecdo dos estudos analisados
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A Tabela 1 apresenta uma descrigao sucinta dos resultados dos estudos que
investigaram os efeitos do exercicio na amplitude de movimento e forga de membros

superiores em mulheres em periodo pos cirurgico do cancer de mama.

Tabela 1 — Descricdo dos estudos que investigaram os efeitos do exercicio na
amplitude de movimento e forca de membros superiores em mulheres em periodo

pos cirurgico do cancer de mama.

FORGA E ADM VOLUNTARIOS EXERCICIOS TREINO RESULTADO CONCLUSAO
« 16 SEMANAS
* 3 VEZES O grupo de
: CAPACIDADE FUNCIONAL
SWEENEY ET AL. 100 . ii:"o‘m‘“s e’::;?:z:"' GLOBAL
(2019) A E FORCA ISOMETRICA
« AEROBIO: DIA aumentos de na (OMBRO)
1E3 (BOMIN)E | FORCAE ADM
EXERCICIO DIA 2 (SOMIN)
COMBINADO « Mobllidade de
ombro
MICHELS ET AL : :355';::“ (Frontal/Sagital): + MELHORA NA
2023) 41 SEMANAIS Melhora (TC e | MOBILIDADE NOS PLANOS
(2023) Five) (FRONTALISAGITAL)
. 2X15
« Forga: Melhora
(TC e Five) x GC
+ EXERCICIOS AQUATICOS
MAIOR MELHORIA NA ADM
3 meses 1 ADM Ativa EM COMPARACAO AO
EXERCICIOS (Flex/Abd): PILATES
ODYNEE{:T AL. 68 AQUATICOS E :e‘::::: por Superloridade do | —NAO HOUVE DIFERENGA
(2019) PILATES oin a Grupo Aqudtico | SIGNIFICATIVA ENTRE OS
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NACZK ET AL " TREINAMENTO | -« 4X12-14 Tg?ﬁiﬁ;g;:’f" . OMBROS
(2022) INERCIAL « FLEXAO, EXTENSAO, ABDUGAO ercisin o
E ADUCAO DE OMBRO fnercial x
+ INTERVALO DE 2 MIN
. t (FORGA) O grupo .
DOS SANTOS ET AL. TREINAMENTO 3 SEMANAS de treinamento de FORCA DE
(2019) 25 DE RESISTENCIA | ° 3 VEZES SEMANAIS resisténcia (supino) x MEMBROS
« 2X15 o SUPERIORES
TREINAMENTO 1 (FORGA) O grupo
DE + 12 MESES de treinamento de
WINTERS{:JZOSE ET AL n4 RESISTENCIA, + 20 a 45 MIN AEROBIO resisténcia x Grupo SUNIlllzfﬂﬁJRI;SS
AEROGBIO E »+ 2-3x10a15 de alongamento e
ALONGAMENTO aerébio

VOLUNTARIOS

EXERCICIOS

RESULTADO

CONCLUSAO

PARK
(2016)

&9

EXERCICIOS
COMPLEXOS
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+ 4 SEMANAS

+ 1HORA DE TREINO

+ 5 VEZES NA SEMANA
+ 3X10

t (ADM) O grupo de

Exercicios Complexos

x GC

+ OMBROS
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Estudo 1 (Sweeney et al., 2019): Neste estudo, os autores avaliaram o efeito

dos exercicios aerodbios e de resisténcia na melhora da funcdo do ombro em
mulheres com sobrepeso ou obesas com cancer de mama. As participantes foram
divididas em um grupo de exercicio progressivo combinado (aerobico e de
resisténcia) e outro grupo de cuidados habituais. O grupo de exercicios realizaram,
aerobicos e, de resisténcia 3 vezes na semana, durante 16 semanas. Sendo a
intensidade e o volume aumentada durante os exercicios. Para avaliar a amplitude
de movimento ativa, foi medida usando um inclinbmetro digital, sendo trés
avaliagcbes realizadas com aproximadamente 10 segundos entre as avaliagdes.
Como resultado, o grupo de exercicio foi maior na flexao, rotagcao externa e rotagao
externa a 90° de abducado em relagdo ao grupo de cuidados habituais. Os autores
avaliaram ainda a medida para flexao, rotagdo externa, rotacéo interna 90 graus de
abducdo e aducgao horizontal do ombro utilizando um dinambémetro portatil
estabilizada por uma alavanca fixa, para medir a forca isométrica voluntaria maxima
do brago afetado. Sendo o resultado, todas as medidas de for¢ca foram maiores no
grupo de exercicio, na flexdo, rotacdo externa, rotagao interna e adug¢ao horizontal
comparado com as medidas basais e o grupo de cuidados habituais. Os autores
sugerem que uma intervengao de exercicios de 16 semanas melhora a fungédo do
ombro apos o tratamento do cancer de mama em mulheres com sobrepeso ou
obesidade, etnias diversas e com cancer de mama.

Estudo 2 Jin-Hyuck (2016): O autor investigou os efeitos de exercicios
complexos na amplitude de movimento e na dor do ombro em mulheres com
linfedema ao cancer de mama. Os grupos foram divididos em um grupo de
exercicios complexos e outro grupo para terapia descongestiva convencional. As
participantes do exercicio complexo (aerobio e forga), seguindo um regime de 1 hora
diaria, 5 vezes por semana, durante um total de 4 semanas. Os exercicios de for¢a
consistiam em 3 séries de 10 repeticdes. Ja as participantes do grupo de terapia
descongestiva convencional, foram utilizados compressdo pneumatica, drenagem
linfatica manual, cuidados com a pele e bandagens de baixa elasticidade, durante 4
semanas. Para avaliar a amplitude de movimento do ombro, foi utilizado um
gonidbmetro para medidas de flexdo, extensédo, abdugado, recolhimento de perto,
rotacdo externa e rotagao interna da articulagdo do ombro. Os resultados foram

maiores para flexdo de ombro, extensdo de ombro, abducdo de ombro, adugao do
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ombro, rotagdo externa do ombro e rotagao interna do ombro. O autor sugere que 0s
exercicios complexos aumentam a amplitude de movimento em comparagao com a
terapia descongestiva convencional.

Estudo 3 (Naczk et al.. 2022): Neste estudo, os autores investigaram o
impacto do treinamento inercial na forca muscular e na qualidade de vida das
mulheres com cancer de mama. As participantes desse estudo foram divididas em
um grupo de treinamento e outro grupo foi designado ao grupo controle. O grupo de
treinamento realizou treinamento inercial duas vezes por semana, durante 6
semanas, com uma carga de treinamento de cerca de 70% da for¢ca maxima. O
resultado foi avaliado através de um dispositivo inercial para testar antes e depois do
treinamento a forga maxima dos musculos dos flexores, extensores, abdutores e
adutores de ombro, nos membros tanto ndo comprometido, quanto membro
comprometido, e houve melhoras da forca maxima dos membros comprometidos, na
flexdo, extensdo, abdugdo e adugdo. Os autores sugerem que exercicios inerciais
podem ser um meétodo de reabilitagdo util para mulheres apos o tratamento do
cancer de mama.

Estudo 4 (Dos Santos et al., 2019): Neste estudo, os autores analisaram se o
treinamento de resisténcia semanal melhora forgca muscular no cancer de mama. As
participantes foram alocadas em grupo de treinamento de resisténcia e grupo
controle. O treinamento de resisténcia foi composto por 8 semanas, sendo 3 séries
de 8 a 12 repeticdes, supervisionado por um profissional. O teste para analisar a
forca muscular de membros superiores foi um teste de 10 repeticobes maximas
(10RM), sendo os exercicios utilizados, o Supino Reto. Os resultados demonstraram
que o grupo de treinamento de resisténcia melhorou a forgca muscular no supino. Os
autores sugerem que o treinamento de resisténcia supervisionado uma vez por
semana, pode ser uma alternativa para aumentar a adesao ao exercicio e melhorar
a forga muscular em mulheres diagnosticadas com cancer de mama.

Estudo 5 (Winters-Stone et al., 2022): Neste estudo, os autores compararam o
treinamento aerdbico supervisionado ao treinamento de resisténcia seguido de
exercicios nao supervisionado no funcionamento fisico em idosas diagnosticadas
com cancer de mama. Os participantes foram divididos em grupo de treinamento
aerobico supervisionado, grupo de treinamento de resisténcia ou de alongamento. A

intervencdo durou cerca de 12 meses, e era realizada de 20 a 45 minutos de
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aerobio, treinamento de resisténcia foram 2 a 3 séries de 10 a 15 repeticbes e
alongamento de 2 a 3 séries de 15 a 60 segundos. E para a mensuragao de forga
maxima da parte superior, foi utilizado o teste de 1 repeticdo maxima (1RM). As
melhoras na forga da parte superior do corpo no grupo de resisténcia foram maiores
do que nos grupos controle de alongamento. Os autores sugerem que o treinamento
de resisténcia pode levar a melhorias maiores em comparacdo ao treinamento
aerobico ou de flexibilidade, especialmente no que diz respeito a forca de membros
superiores, seja em um ambiente supervisionado ou ndo supervisionado.

Estudo 6 (Odynets et al., 2019): Neste estudo, os autores investigaram a

eficacia de duas intervengdes fisicas individualizadas na condicdo do membro
superior apds mastectomia radical. As participantes foram divididas em grupos de
exercicios aquaticos e o grupo de pilates. Foram cerca de 12 semanas, 3 vezes por
semana, os exercicios foram individualizados dependendo do grau de linfedema e
da condicdo dos membros superiores, o esquema de intervencao fisica
individualizada na agua incluiu uma verdade de exercicios respiratdrios e exercicios
fisicos, ja o pilates consistia em roll-downs, hundred, alongamento de uma perna,
alongamento chester, halter, mergulho de cisne, exercicios resistidos e de
alongamento para os membros superiores. Para a avaliagdo da amplitude de
movimento ativa foi utilizado a ferramenta de goniometria. Os resultados para
amplitude de movimento ativam na flexdo e abdugdo foram maiores no grupo de
exercicios aquaticos em comparagado com o grupo pilates. Os autores sugerem que
intervencgdes fisicas individualizadas e elaboradas podem ser consideradas métodos
eficazes para a melhora da amplitude de movimento ativa relacionado ao cancer de
mama em pacientes com sindrome pds-mastectomia.

Estudo 7 (Michels; Konig; Heckel, 2023): Neste estudo, os autores

investigaram os efeitos de exercicios combinados na mobilidade de ombro e na
forca dos membros superiores na reabilitacdo do cancer de mama. As participantes
foram divididas em grupo de intervengao que realizou um treinamento de mobilidade
com o dispositivo FIVE e grupo controle completou o treinamento de forgca com
suporte de dispositivo. Os resultados dos grupos foram maiores no grupo de
intervencao, no que tange a mobilidade do ombro nos planos frontal e sagital e no
desempenho de forca, em relagdo ao grupo controle. Os autores sugerem que um

treinamento de forgca assistido por dispositivo, tanto de forma isolada quanto em
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combinagdo com o treinamento de mobilidade, leva a melhorias na forga e na
mobilidade do ombro na reabilitagdo de pacientes do sexo feminino com céncer de

mama.
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4. DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi investigar os efeitos do exercicio na amplitude de
movimento e forca de membros superiores em mulheres no periodo pds cirurgico do
cancer de mama, por meio de uma revisao de literatura. Os principais achados desta
revisdo demonstraram que a implementacdo de protocolos de exercicios
desempenha um papel positivo na reabilitacdo de mulheres pés cirurgico de cancer
de mama, promovendo ganhos tanto na recuperagcao da amplitude de movimento
quanto no aumento da forgca muscular de membros superiores.

No que diz a respeito a amplitude de movimento e forga, as literaturas
apresentadas entram em consenso ao afirmar que intervengao de exercicios € um
fator importante a se utilizar como ferramenta para reversdao das limitacdes
funcionais e forca de membros superiores em mulheres mastectomizadas
pos-cirurgico. Como foi sugerido por Sweeney et al. (2019) ao comparar os efeitos
dos exercicios aerdbicos e de resisténcia na melhora da fungdo do ombro e na forga
em mulheres com sobrepeso ou obesidade e com cancer de mama. As mulheres
foram divididas em um grupo de exercicios onde foi feito uma intervencao tanto de
exercicio aerobio e de resisténcia progressivamente e outro grupo sendo trabalhado
os cuidados habituais. O grupo de exercicios (resisténcia e aerobio) apresentou
melhora na fungdo da amplitude do movimento de ombro e na forga. Segundo os
autores, o exercicio combinado atua atenuando os efeitos musculoesqueléticos
adversos resultantes da cirurgia. Esse tratamento costuma causar dor crénica,
inchaco e fraqueza, que limitam o movimento, perca de massa muscular, forga; a
intervencdo pode ajudar a reverter esse quadro. Resultados similar foi achado no
estudo de Michels et al. (2023) , que investigou os efeitos do exercicios combinados
na mobilidade do ombro e na forca de membros superiores na reabilitacdo do cancer
de mama. Neste estudo, os pacientes participaram de um treinamento de mobilidade
combinado com o treinamento de forga. Ainda, o grupo controle foi composto por
pacientes que completaram apenas o treinamento de forga. Tanto o treinamento de
mobilidade com treinamento de forca e o grupo controle s6 com o treinamento de
forca obtiveram ambas melhorias na amplitude de movimento e forca do ombro na

reabilitacdo de pacientes com cancer de mama, reforcando a ideia que o exercicio
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fisico combinado pode ser um preditor na melhora do quadro do ombro tanto na
forga, tanto na amplitude de movimento.

Considerando a abrangéncia do exercicio, o estudo de Odynets et al. (2019),
comparou a eficacia de duas intervencgdes fisicas individualizadas na condi¢cdo do
membro superior. Onde as pacientes foram divididas em um grupo de exercicios
aquaticos. Outras pacientes foram colocadas no grupo de pilates. Os dois tipos de
intervengdes demonstraram ser eficazes na amplitude de movimento e forga, dentre
eles o grupo de exercicios aquatico obtendo mais resultado, reforgando a ideia de
que independentemente do exercicio, ha beneficios para os membros superiores.

No que tange a amplitude de movimento, a necessidade de protocolos
estruturados é reforcada pelo estudo de Park (2017), O estudo procurou investigar
os efeitos de exercicios complexos (aerébio e for¢a) na amplitude de movimento em
mulheres com linfedema relacionado ao céncer de mama. As mulheres foram
divididas em um grupo de exercicios complexos. Outras mulheres foram distribuidas
em um grupo de terapia descongestiva convencional. O autor observou que o grupo
que que realizou a intervencao obteve melhoras em todos os planos de movimento
(flexdo, extensdo abducdo e rotagbes) em comparagdo ao grupo de terapia
descongestiva convencional. O resultado desse estudo demonstra que realizar
exercicios especificos pode ser eficiente do que néo fazer nenhuma atividade
orientada. A pratica pode levar a melhora nos movimentos articulares, evitando que
os tecidos musculares fiquem rigidos e para mitigar os movimentos das articulagdes
pds-cirurgia, podendo recuperar os movimentos.

Além da melhora da amplitude de movimento, a recuperagcao da forga
muscular € um ponto central nos estudos analisados. A pesquisa de Naczk et al.
(2022) traz uma contribuicdo ao analisar o impacto do treinamento inercial na forga
muscular das mulheres diagnosticadas com cancer de mama cancer de mama. Apds
mastectomia, 34 mulheres foram divididas para um grupo de treinamento. Outras
foram divididas no grupo controle. Esse tipo de modalidade que tem por objetivo a
resisténcia constante tanto na fase concéntrica quanto na fase excéntrica trouxe
ganho de forga para o grupo de intervencdo em comparagdo ao grupo controle,
acarretando em uma possivel melhora na capacidade fisica de membros superiores
e na melhora a funcionalidade do brago afetado pela cirurgia. Somando a essa

evidéncia, o estudo de Dos Santos et al. (2019) trouxe em perspectiva o treinamento
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de resisténcia semanal na melhora da forca muscular no cancer de mama. Onde as
pacientes foram direcionadas em um grupo do treinamento de resisténcia. Outras
mulheres foram distribuidas no grupo controle. O estudo sugere que a regularidade
do treinamento de resisténcia semanal pode gerar melhoras na forga muscular de
membros superiores em mulheres. O autor traz, que a aplicacdo de cargas
progressivas pode recuperar a massa muscular perdida durante o tratamento
oncoldgico. Por fim, o estudo conduzido por Winters-Stone et al. (2022) reforca a
importancia da supervisdo de profissionais em pacientes idosas de cancer de mama,
sendo elas divididas em treinamento aerdbio e outras em treinamento de resisténcia.
E ainda outras divididas em um treinamento de alongamento. Onde os autores
sugerem que o treinamento de resisténcia supervisionado pode levar a melhorias na
forga em comparagao ao treinamento de alongamento e aerébio em mulheres idosas
do cancer de mama. Isso demonstra que a educacado nos exercicios podem ser
fundamentais para a manutengao da forga a longo prazo.

Os beneficios observados ocorrem porque o exercicio fisico ajuda a reduzir
a inflamacéo no corpo da paciente, que costuma estar alta apds o tratamento. Além
disso, a atividade fisica estimula a circulagdo evita que a cicatriz da cirurgia fique
rigida, facilitando o movimento do brago. No caso da forga, o treino faz com que o
musculo se recupere e cresga novamente, revertendo a atrofia causada pela cirurgia
e pelas medicacgdes.

Entretanto, é destacado que foram analisados apenas artigos de bases de
dados especificas e de um periodo de tempo determinado. Além disso, como cada
autor usou um tipo de exercicio e um tempo diferente, ndo foi possivel comparar os
resultados de forma exata para dizer qual seria 0 melhor exercicio.

Para estudos futuros, € recomendado a realizagao de estudos com amostras
mais abrangente e protocolos de exercicios padronizados quanto a intensidade e
volume. E sugerido também, o acompanhamento a longo prazo para avaliar a

manutencao das fungdes pos cirurgia.
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5. CONCLUSAO

A partir dos resultados observados na presente revisao, fica evidente que a
implementacdo de protocolos de exercicios fisicos no periodo pdés-cirurgico de
cancer de mama é uma estratégia segura e altamente eficaz para a melhora na
amplitude de movimento e forca de membros superiores.

No que se fala da amplitude de movimento, fica evidente que exercicios de
mobilidade e resisténcia € uma estratégia interessante para prevenir rigidez articular,
em comparagdo aos resultados de grupo controle. Quanto a forga muscular, o
treinamento resistido progressivo, incluindo modalidades como treinamento inercial,
mostrou-se capaz de reverter a atrofia muscular, podendo obter ganhos de massa
muscular, sem apresentar riscos de agravamento de quadros de linfedema.

Independentemente da modalidade escolhida (exercicios combinados, pilates
ou hidroginastica), a continuidade e a orientag&o profissional nascem como fatores
determinantes. Portanto, recomenda-se o exercicio fisico como parte integrante do
tratamento oncolégico, levando a recuperagao fisica dos membros superiores

afetados, autonomia e qualidade de vida destas mulheres.
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