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RESUMO

A radioterapia € uma modalidade amplamente utilizada no tratamento de tumores de cabega e pescoco, muitas
vezes em combinagdo com cirurgia e quimioterapia. Este estudo tem como objetivo descrever o impacto da
radioterapia no tratamento de tumores de cabega e pescoco sobre a qualidade de vida dos pacientes. Esta
pesquisa € uma Revisao bibliografica utilizando artigos dos anos de 2018 a 2024 em bases de dados cientificos,
permitindo uma compreensao aprofundada do impacto da radioterapia na qualidade de vida dos pacientes com
tumores de cabeca e pescoco. Os resultados evidenciaram que a radioterapia, apesar de sua eficacia terapéutica,
esta associada a uma série de efeitos adversos que podem comprometer significativamente a qualidade de vida
dos pacientes. Pode-se concluir que o papel do profissional de satide é fundamental para garantir uma abordagem
integrada e centrada no paciente durante todo o processo de radioterapia e que a implementagdo de estratégias
de manejo dos efeitos colaterais sdo aspectos essenciais para promover uma experiéncia terapéutica mais positiva
e minimizar o impacto negativo na qualidade de vida dos pacientes.

Descritores: Radioterapia; Tumores de Cabeca e Pescoco; Qualidade de Vida.

ABSTRACT

Radiotherapy is a widely used modality in the treatment of head and neck tumors, often in combination with
surgery and chemotherapy. This study aims to describe the impact of radiotherapy on the quality of life of patients
undergoing treatment for head and neck tumors. This research is a literature review based on articles published
between 2018 and 2024, retrieved from scientific databases, enabling an in-depth understanding of the effects
of radiotherapy on the quality of life of patients with head and neck tumors. The findings indicate that, despite
its therapeutic efficacy, radiotherapy is associated with a range of adverse effects that can significantly
compromise patients’ quality of life. It can be concluded that the role of healthcare professionals is essential to
ensure an integrated and patient-centered approach throughout the radiotherapy process. Furthermore, the
implementation of strategies to manage side effects is crucial to promote a more positive therapeutic experience
and to minimize the negative impact on patients' quality of life.

Descriptors: Radiotherapy; Head and Neck Tumors; Quality of Life.
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INTRODUCAO

Os tumores de cabeca e pesco¢o compreendem um grupo heterogéneo de neoplasias
gue podem acometer diversas estruturas anatdémicas, incluindo a cavidade oral, a faringe, a
laringe, os seios paranasais e as glandulas salivares. O tratamento dessas neoplasias
geralmente envolve a combinacao de cirurgia, quimioterapia e radioterapia. Dentre essas
modalidades terapéuticas, a radioterapia desempenha um papel fundamental no controle

locorregional da doenca e na melhoria das taxas de sobrevida dos pacientes?.

A radioterapia constitui uma modalidade terapéutica amplamente empregada no
manejo dos tumores de cabeca e pescoco, frequentemente em associagcdo com a cirurgia e a
quimioterapia. Embora sua efichcia na reducdo e erradicacdo tumoral esteja bem
documentada, os efeitos adversos decorrentes desse tratamento podem comprometer de

forma significativa a qualidade de vida dos pacientes?.

A qualidade de vida configura-se como um aspecto central na abordagem oncoldgica,
uma vez que influencia diretamente a adesdo ao tratamento, o processo de reabilitacéo e o
nivel de satisfacdo dos pacientes em relacdo aos cuidados recebidos. Dessa forma, torna-se
essencial a avaliacdo sistematica da qualidade de vida de individuos submetidos a
radioterapia para o tratamento de tumores de cabeca e pescoc¢o. A compreensédo das multiplas
dimensbes do impacto terapéutico permite ndo apenas o aprimoramento das estratégias
clinicas, mas também o desenvolvimento de intervencBes de suporte mais eficazes e

centradas no pacientes3,

A escolha do tema justifica-se pela necessidade de uma analise abrangente sobre os
efeitos da radioterapia em pacientes com tumores de cabeca e pescoco, considerando néo
apenas 0s aspectos clinicos e biomédicos, mas também os desdobramentos psicoldgicos,
emocionais e sociais. A compreensdo dessas dimensdes contribui para a mitigacdo dos
efeitos adversos e para a promocéao da qualidade de vida ao longo do tratamento e no periodo
pés-terapéutico. Nesse contexto, médicos, radioterapeutas e demais profissionais da saude

podem desempenhar um papel decisivo na promog¢ao do bem-estar global dos pacientes®.

Diante desse panorama, o objetivo geral deste estudo foi descrever o impacto da
radioterapia, no contexto do tratamento dos tumores de cabeca e pescoco, sobre a qualidade
de vida dos pacientes. Como objetivos especificos, propuseram-se: (i) identificar os efeitos
colaterais fisicos mais prevalentes associados a radioterapia em pacientes com tumores de

cabeca e pescoco; (i) investigar os impactos psicolégicos e emaocionais decorrentes desse
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tratamento; e (iii) descrever o papel dos profissionais de saude no cuidado integral durante o

periodo de radioterapia.
METODO

O presente estudo trata-se de uma revisao bibliogréafica que visa descrever o impacto
da radioterapia no tratamento de tumores de cabeca e pescoc¢o sobre a qualidade de vida dos
pacientes. A escolha dessa abordagem metodolégica permite a analise e a sintese de
informacdes provenientes de diversas fontes, facilitando a compreenséo do estado atual do
conhecimento sobre o tema. A pesquisa foi conduzida em bases de dados académicas
renomadas, incluindo PubMed, Scopus, Scielo, Web of Science e Google Scholar, que foram
escolhidas por sua relevancia e abrangéncia na area da saude e ciéncias biomédicas. O
periodo de publicacdo selecionado para a revisdo abrange os anos de 2018 a 2024,
garantindo a inclusdo de dados e descobertas recentes que refletem as praticas atuais e
avancos recentes na area de radioterapia e qualidade de vida dos pacientes com tumores de
cabeca e pescogo.

Para assegurar a qualidade e relevancia dos estudos incluidos na revisdo, foram
estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo. Foram selecionados estudos que abordam a
radioterapia no tratamento de tumores de cabeca e pescoco, investigam a qualidade de vida
dos pacientes submetidos a radioterapia, e utilizam questionarios padronizados de qualidade
de vida, como 0 EORTC QLQ-C30 e 0 QLQ-H&N35. Além disso, foram incluidos relatérios
técnicos e revisdes sistematicas que fornecem dados relevantes sobre os efeitos colaterais
fisicos, impactos psicologicos e emocionais da radioterapia, e o papel dos profissionais de
saude.

A coleta de dados seguiu um processo rigoroso, que incluiu a busca nas bases de
dados utilizando palavras-chave especificas, a selecdo de estudos relevantes através da
analise dos titulos e resumos, e a extracdo de dados dos estudos selecionados. Dados
relevantes sobre os efeitos colaterais fisicos, impactos psicolégicos e emocionais da
radioterapia, e as estratégias utilizadas pelos profissionais de salde foram extraidos e
organizados para andlise qualitativa. Essa analise focou na identificacéo dos principais efeitos
colaterais fisicos associados a radioterapia, os impactos psicolégicos e emocionais nos
pacientes, e as estratégias utilizadas pelos profissionais de saude para mitigar esses
impactos.

Esta metodologia proporciona uma estrutura clara e sistematica para a realizacdo de
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uma revisao bibliografica abrangente, permitindo uma compreensao aprofundada do impacto

da radioterapia na qualidade de vida dos pacientes com tumores de cabeca e pescoco.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A radioterapia, essencial no tratamento de diversas patologias, como o cancer, evoluiu
ao longo de mais de um século por meio de descobertas cientificas e avancos tecnolégicos.
Sua origem remonta a descoberta dos raios X por Wilhelm Conrad Roentgen, em 1895, e da
radioatividade por Henri Becquerel, em 1896. Posteriormente, os estudos de Marie e Pierre
Curie, que isolaram elementos radioativos, contribuiram significativamente para o
desenvolvimento da &rea. Em 1901, Leopold Freund realizou a primeira aplicacao terapéutica
dos raios X°.

Durante o século XX, a radioterapia consolidou-se como modalidade terapéutica eficaz,
a partir da constatacdo de que a radiacdo ionizante poderia destruir células malignas,
preservando os tecidos normais adjacentes. Tecnologias como as maquinas de cobalto-60 e
os aceleradores lineares tornaram-se padrao no tratamento oncolégico. Na década de 1950,
os aceleradores lineares possibilitaram maior precisdo no tratamento de tumores profundos.
Avancos subsequentes, como a radioterapia conformacional tridimensional (3D-CRT) e a
radioterapia com intensidade modulada (IMRT), aprimoraram o planejamento e a distribuicao
das doses®.

Mais recentemente, o desenvolvimento de tecnologias de imagem e recursos de
informatica, como a tomografia computadorizada (CT), a ressonancia magnética (MRI) e a
tomografia por emissdo de positrons (PET), possibilitou tratamentos mais individualizados e
precisos. Atualmente, a radioterapia integra-se aos protocolos multidisciplinares no tratamento
oncologico, frequentemente combinada a outras modalidades terapéuticas. Técnicas
avancadas, como a radioterapia estereotética corporal (SBRT) e a radioterapia com protons,
representam a constante evolucdo da area, refletindo o compromisso da comunidade
cientifica com a eficacia e a seguranca terapéutica, traduzindo descobertas cientificas em
beneficios clinicos concretos’.

O tratamento dos tumores de cabeca e pescoc¢o por meio da radioterapia compreende
diversas modalidades terapéuticas, cada uma com caracteristicas especificas e indicacdes
particulares. As principais abordagens incluem a radioterapia externa, que utiliza feixes de
radiacéo de alta energia gerados por aceleradores lineares, e a braquiterapia, na qual fontes

radioativas sao posicionadas diretamente no interior ou préximo ao tumor®.
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A radioterapia externa é a modalidade mais empregada, englobando técnicas como a
radioterapia conformacional tridimensional (3D-CRT), a radioterapia com intensidade
modulada (IMRT) e a arcoterapia volumétrica modulada (VMAT), que proporcionam alta
precisdo e preservacdo dos tecidos sadios. A braquiterapia, por sua vez, € indicada em
situacdes especificas para oferecer doses elevadas diretamente ao tumor, com minima
exposicao aos tecidos circundantes, podendo ser realizada em baixa (LDR) ou alta taxa de
dose (HDR)®.

Outras técnicas de alta precisdo incluem a radioterapia com prétons e com particulas
carregadas, como ions de carbono, que minimizam os danos aos tecidos adjacentes, além da
radioterapia estereotatica (SRT), incluindo a radiocirurgia estereotatica (SRS), que permite a
administracdo de doses elevadas em poucas fracdes. A selecdo da modalidade terapéutica
mais adequada depende de fatores como o tipo histolégico, localizacdo e estadiamento do
tumor, bem como das condi¢8es clinicas do paciente. Em alguns casos, a combinacdo de
técnicas € necessaria para otimizacdo dos resultados, evidenciando a complexidade e a
sofisticagao do tratamento radioterapico contemporaneo™.

Os tumores de cabeca e pescog¢o abrangem um conjunto diversificado de neoplasias
originadas em distintas estruturas anatomicas, sendo classificados com base na localizacao
e no tipo histoldgico, aspectos que influenciam diretamente o progndstico e a conduta
terapéutica. As regides mais acometidas incluem a cavidade oral, a faringe, a laringe, os seios
paranasais, as glandulas salivares e a pele da regido cefalica e cervical. Na cavidade oral, 0s
carcinomas de células escamosas sao predominantes, com forte associacao ao consumo de
tabaco e alcool!.

A faringe, subdividida em nasofaringe, orofaringe e hipofaringe, apresenta neoplasias
com caracteristicas distintas: na nasofaringe, predominam os carcinomas nao queratinizantes
associados ao virus Epstein-Barr; na orofaringe, os carcinomas de células escamosas estédo
frequentemente relacionados a infeccdo pelo HPV; e na hipofaringe, os carcinomas
escamosos apresentam prognéstico reservado, devido ao diagndéstico geralmente tardio. Na
laringe, os carcinomas de células escamosas sao 0s mais frequentes, especialmente na glote,
sendo geralmente diagnosticados precocemente devido a manifestacdo clinica de
rouquidao?.

Os tumores dos seios paranasais e da cavidade nasal séo raros, podendo incluir
carcinomas escamosos, adenocarcinomas e melanomas, frequentemente relacionados a
exposicdo ocupacional a agentes como o pé de madeira. Nas glandulas salivares,

predominam os adenomas pleomorficos benignos, embora neoplasias malignas como o
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carcinoma mucoepidermoide e o adenocarcinoma também sejam observadas. Na pele da
regido cefélica e cervical, os carcinomas basocelulares e espinocelulares estdo associados a
exposicao solar, sendo os melanomas 0s mais agressivos?s.

A epidemiologia desses tumores e seus fatores de risco variam conforme a localizagao
anatdmica e o tipo histolégico, refletindo uma interagdo complexa entre fatores ambientais,
comportamentais e genéticos. Os tumores de cabeca e pescoco representam cerca de 3% de
todas as neoplasias malignas, com mais de 600.000 novos casos diagnosticados anualmente
no mundo. A prevaléncia € maior em regides como o Sudeste Asiatico, onde fatores
comportamentais de risco sdo mais prevalentes. No Brasil, os tumores de cavidade oral e
faringe estao entre os dez tipos mais frequentes™.

O tabagismo é o principal fator de risco para os tumores de cabeca e pescoco, sendo
responsavel por até 85% dos casos. O uso de produtos derivados do tabaco, como cigarros,
charutos e cachimbos, expbe a mucosa das vias aéreas superiores a inumeros agentes
carcinogénicos, favorecendo mutacdes genéticas que culminam no desenvolvimento tumoral.
O consumo excessivo de alcool constitui outro fator de risco relevante, especialmente quando
associado ao tabagismo, aumentando sinergicamente a probabilidade de ocorréncia de
carcinomas de células escamosas’®.

A radioterapia € cuidadosamente planejada e administrada com o objetivo de
maximizar os efeitos terapéuticos e minimizar os efeitos colaterais indesejaveis. O tratamento
€ individualizado, considerando caracteristicas especificas do paciente, como o estagio e a
localizacdo do tumor, o estado geral de saude e as preferéncias pessoais. Assim, a
radioterapia representa uma estratégia eficaz no manejo dos tumores de cabeca e pescoco,
contribuindo de forma significativa para a sobrevida e a qualidade de vida dos pacientes’.

A radioterapia em tumores de cabeca e pescoco pode ocasionar diversos efeitos
adversos, tais como mucosite oral, xerostomia, disfagia, alteracbes cutaneas e fadiga. A
mucosite oral caracteriza-se por inflamagéo e ulceragédo da mucosa oral, resultando em dor
intensa e dificuldade na ingestdo alimentar. A disfuncdo das glandulas salivares,
frequentemente decorrente da exposicao a radiacdo, pode levar a xerostomia, condi¢cdo que
aumenta o risco de caries e infeccbes bucais. A disfagia, definida como dificuldade na
degluticdo, pode comprometer o estado nutricional do paciente, favorecendo quadros de
desnutricdo. Alteracfes cutdneas, como eritema, irritacoes e até lesdes com caracteristicas
de queimaduras, sdo comuns na area irradiada. A fadiga, considerada um dos efeitos
colaterais mais prevalentes, pode persistir por semanas ou meses ap0s o término do

tratamento, impactando significativamente a qualidade de vida dos pacientes™.
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O manejo clinico desses efeitos adversos deve ser multidimensional. A mucosite oral
pode ser controlada por meio de higiene bucal delicada, uso de enxaguantes terapéuticos,
analgésicos topicos e sistémicos, além da adocédo de dieta branda. A xerostomia pode ser
tratada com substitutos salivares, agentes sialagogos e acompanhamento odontologico
preventivo. A disfagia requer intervencé@o por meio de terapia fonoaudioldgica, adaptacédo da
dieta e suplementacéo nutricional. O cuidado com a pele irradiada inclui limpeza adequada,
hidratacdo topica e a evitacdo de agentes irritantes, podendo incluir também o uso de
medicamentos anti-inflamatoérios. A fadiga é manejada por meio de estratégias de
conservagdo de energia, pratica de atividade fisica orientada, nutricdo balanceada e apoio
psicossocial®®.

O tratamento radioterapico para neoplasias de cabeca e pescoco pode desencadear
diversas repercussdes psicoldgicas, incluindo ansiedade, depressdo e medo. A natureza
prolongada e invasiva da terapia, somada a rotina hospitalar intensa, contribui para o
surgimento de sentimentos de desconforto, incerteza e sofrimento emocional. A depresséo
pode ser precipitada pelo impacto do diagnostico oncologico e agravada pelos efeitos
colaterais do tratamento. O medo da progressdo da doenca, dos procedimentos terapéuticos
e das consequéncias funcionais da radioterapia intensifica os niveis de ansiedade e estresse
psicolégicol, 12,

A integracdo da avaliacdo da qualidade de vida no manejo clinico, por meio de
instrumentos padronizados como o0s questionarios EORTC QLQ-C30 e QLQ-H&NS35,
possibilita uma abordagem mais abrangente e centrada no paciente. Essa pratica permite ndo
apenas monitorar a eficacia terapéutica, mas também identificar precocemente os impactos
psicossociais e funcionais do tratamento, promovendo intervengdes direcionadas que visem
a preservacao ou a melhoria da qualidade de vida durante e apos o tratamento oncoldgico.

Consequentemente, a ado¢cao de uma abordagem centrada no paciente contribui para
melhores desfechos terapéuticos e para uma experiéncia assistencial mais positiva ao longo
da jornada oncoldégica®. Oferecer suporte emocional individualizado, por meio de sessdes de
aconselhamento psicoldgico ou psicoterapia, constitui uma estratégia eficaz para auxiliar os
pacientes no enfrentamento do estresse, da ansiedade, do medo e da depressdo associados
ao cancer e ao tratamento®.

Estudos demonstram que a facilitagdo de grupos de apoio especificos para pacientes
com cancer de cabeca e pescoco favorece a troca de experiéncias, promove 0 sentimento de
acolhimento e fortalece o suporte mutuo entre individuos que vivenciam desafios

semelhantes. Além disso, o fornecimento de informacgdes claras, precisas e acessiveis sobre
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o diagndstico, o plano terapéutico, os efeitos adversos previstos e 0s recursos disponiveis
contribuem para que 0s pacientes se sintam mais preparados e capacitados para enfrentar

sua condi¢cao®.

Papel do Profissional de Saude na Radioterapia de Tumores de Cabeca e Pescoco

A importancia da abordagem multidisciplinar no tratamento de tumores de cabeca e
pescoco € amplamente reconhecida pela comunidade médica, em virtude da complexidade
clinica e da diversidade de desafios apresentados por esses pacientes. Essa abordagem
pressupde a colaboracgao integrada de diferentes especialidades, tais como oncologia, cirurgia
de cabeca e pescoco, radioterapia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, psicologia e servico
social, entre outras areas envolvidas no cuidado integral do paciente2t,

A atuacdo multidisciplinar ndo se restringe ao controle da neoplasia em si, mas visa a
promo¢do da qualidade de vida global dos pacientes. Isso inclui medidas voltadas a
preservacao funcional dos 6rgdos acometidos, reabilitacdo motora e sensorial, suporte
emocional e psicossocial, cuidados paliativos e apoio na transicdo para o periodo pos-
tratamentos®.

Cada paciente com cancer de cabecga e pescoc¢o apresenta uma combinacao Unica de
fatores, tais como localizagdo e estagio tumoral, estado geral de saude, presenca de
comorbidades e preferéncias individuais. A atuacdo de uma equipe multidisciplinar permite a
elaboracdo de um plano terapéutico personalizado, considerando todas essas variaveis, com
0 objetivo de garantir a conduta mais adequada para cada caso??.

No contexto da radioterapia, o radioterapeuta desempenha papel central na equipe
assistencial, atuando em conjunto com outros profissionais para assegurar a eficacia e a
seguranca do tratamento. Suas atribuicdes incluem a interpretacdo de exames de imagem
para planejamento terapéutico, 0 monitoramento da administracdo da radiacdo e a avaliagcao
continua da resposta clinica do paciente ao longo do tratamento?.

Com relacao aos efeitos colaterais fisicos, diversas intervengdes podem ser aplicadas
para mitigar os sintomas e promover o bem-estar dos pacientes. No manejo da mucosite oral,
recomenda-se manter rigorosa higiene bucal, utilizar enxaguantes especificos e analgésicos
topicos ou sistémicos, bem como adotar dieta macia ou liquida, a fim de evitar traumas
adicionais a mucosa oral. A xerostomia pode ser atenuada com substitutos salivares, agentes
sialagogos, adequada hidratac&o e cuidados odontoldgicos preventivos®.

Além do controle dos efeitos fisicos, € imprescindivel considerar os aspectos

psicossociais vivenciados pelos pacientes. Estratégias de suporte emocional, como
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psicoterapia individual ou em grupo, sdo fundamentais para o enfrentamento de sentimentos
como ansiedade, depressdo, medo e desesperanca relacionados ao diagndstico e ao
tratamento. Programas de apoio psicossocial, educacdo em saude e aconselhamento sobre
recursos financeiros disponiveis também devem ser oferecidos como parte do cuidado
integral®.

A comunicacdo entre o paciente e a equipe multiprofissional deve pautar-se pela
clareza, precisdo e empatia. A apresentacao objetiva das informacfes sobre o tratamento,
incluindo a descricdo dos procedimentos e dos possiveis efeitos adversos, contribui para
reduzir a ansiedade e a incerteza, além de favorecer a participacdo ativa do paciente em seu
proprio processo terapéutico. E fundamental que os profissionais estejam disponiveis para
sanar duvidas e acolher preocupagdes ao longo de todo o tratamento?.

Essa comunicacdo, para além da transmissdo de informacbes técnicas, deve
contemplar o estabelecimento de uma relacdo interpessoal baseada na confiancga,
compreensao e respeito mutuo. Uma abordagem comunicacional eficaz e empatica permite
identificar precocemente demandas especificas do paciente, possibilitando a adaptacdo das
intervencdes de cuidado de forma personalizada. Isso pode incluir encaminhamentos para
suporte psicolégico, participacdo em grupos de apoio ou terapia individualizada, entre outros
recursos disponiveis®’.

Para proporcionar uma experiéncia positiva ao paciente durante o tratamento
radioterapico de tumores de cabeca e pescoco, o didlogo honesto, cortés e embasado
cientificamente deve estar alinhado a ética profissional e ao respeito a individualidade do
paciente. O fortalecimento do vinculo terapéutico, pautado na escuta ativa e na atencao
integral, contribui significativamente para o bem-estar fisico, emocional e psicossocial,

refletindo-se na melhora dos desfechos clinicos e na qualidade de vida.

CONCLUSAO

O presente estudo proporcionou uma analise abrangente acerca do impacto da
radioterapia no tratamento dos tumores de cabeca e pescoco sobre a qualidade de vida dos
pacientes. Por meio da revisdo dos efeitos colaterais fisicos, das repercussées psicologicas e
emocionais e do papel desempenhado pelos profissionais de saude durante a radioterapia, foi
possivel evidenciar a complexidade desse cenario clinico e as multiplas dimensbes que devem
ser consideradas no manejo integral desses pacientes.

Os resultados demonstraram que, embora a radioterapia represente uma modalidade
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terapéutica altamente eficaz, ela esta frequentemente associada a diversos efeitos adversos
gue podem comprometer significativamente a qualidade de vida dos individuos submetidos a
esse tratamento. Efeitos colaterais como mucosite oral, xerostomia e disfagia geram
desconforto substancial, com repercussdes negativas na ingestdo alimentar, no estado
nutricional e no bem-estar geral dos pacientes.

Nesse contexto, destaca-se a importancia da atuacao multidisciplinar dos profissionais
de saude, cuja participacdo € fundamental para garantir uma abordagem integrada e centrada
no paciente ao longo de todo o processo terapéutico. A comunicagdo empatica, a oferta de
suporte psicossocial e a ado¢do de estratégias eficazes para o manejo dos efeitos colaterais
Sd0 componentes essenciais para proporcionar uma experiéncia terapéutica mais
humanizada e minimizar os impactos negativos sobre a qualidade de vida.

Conclui-se que o tratamento radioterapico pode ocasionar relevantes repercussdes
psicolégicas e emocionais, elevando os niveis de ansiedade, depressdo e estresse nos
pacientes. Diante disso, recomenda-se a continuidade de estudos sobre o tema, considerando
gue a ampliacdo do conhecimento nessa area € crucial para o aprimoramento das praticas
assistenciais e para o desenvolvimento de intervencdes mais eficazes, individualizadas e

centradas nas necessidades dos pacientes com tumores de cabeca e pescoco
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