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Manifestacoes dermatoldgicas em
pacientes oncologicos atendidos em
um projeto de extensao universitaria

Dermatological manifestations in oncology
patients treated in a university extension project
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RESUMO

As manifestacdes dermatologicas decorrentes do tratamento oncoldgico comprometem a qualidade de vida
e a funcionalidade dos pacientes, demandando ag¢des multiprofissionais no ambito da atenc¢do integral a
saude. Nesse contexto, projetos de extensdo universitaria em fisioterapia dermatofuncional configuram-se
como estratégias relevantes para o cuidado especializado, a formacao discente e a producéo de conhecimento
aplicado a realidade dos servigos de saude. O presente estudo teve como objetivo descrever o perfil clinico
e sociodemografico de pacientes oncologicos atendidos em um projeto de extensdo universitaria em
fisioterapia dermatofuncional, destacando as principais manifestagdes cutdneas associadas ao tratamento
antineoplasico. Trata-se de um estudo transversal retrospectivo, desenvolvido a partir da analise de
prontuarios de pacientes atendidos gratuitamente em um projeto de extensdo universitaria da Universidade
Federal do Parana. Foram analisados 45 prontuarios, considerando variaveis sociodemograficas, clinicas
e dermatologicas. Observou-se predominio de mulheres (95,5%), com média etaria de 46,9 + 12,7 anos
e maior prevaléncia de neoplasias mamarias (57,7%). A quimioterapia foi o tratamento oncoldgico mais
frequente (66,6%), seguido de cirurgia (48,8%) e radioterapia (46,6%). As manifestagdes cutdneas mais
frequentes foram xerose (62,2%), edema (60,0%), alteragao de sensibilidade (48,8%), queda capilar (41,9%)
e descamacdo da pele (40,0%). Os achados evidenciam elevada demanda por cuidados dermatofuncionais
no contexto oncoldgico e demonstram como a extensdo universitaria contribui simultaneamente para a
atencdo integral a satide da comunidade, a formagao profissional qualificada de estudantes e a integracdo
ensino-pesquisa-extensdo, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida de pacientes oncoldgicos.

Palavras chave: Extensdo Universitaria; Oncologia Integrativa; Fisioterapia; Formagao Profissional em
Satde; Atencdo a Saude.

ABSTRACT

Dermatological manifestations resulting from cancer treatment negatively affect a patient’s quality of life
and functional capacity, requiring multidisciplinary actions within the scope of comprehensive health
care. In this context, university extension projects in dermatofunctional physiotherapy represent relevant
strategies for specialized care delivery, student training, and the production of applied knowledge aligned
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with the realities of health services. The study aimed to describe the clinical and sociodemographic profile
of oncology patients treated in a university extension project in dermatofunctional physiotherapy, with
emphasis on the main skin manifestations associated with antineoplastic treatment. This retrospective cross-
sectional study was developed through the analysis of medical records of patients treated free of charge in a
university extension project at the Federal University of Parana. A total of 45 medical records were analyzed,
considering sociodemographic, clinical, and dermatological variables. The sample consisted predominantly
of women (95,5%), with a mean age of 46,9 + 12,7 years, and a higher prevalence of breast cancer (57,7).
Chemotherapy was the most frequently reported oncological treatment (66,6%), followed by surgery
(48,8%) and radiotherapy (46,6%). The most prevalent skin manifestations were xerosis (62,2%), edema
(60,0%), altered sensation (48,8%), hair loss (41,9%), and skin scaling (40,0%). The findings indicate a high
demand for dermatofunctional care in the oncological context and reinforce the role of university extension
as a strategy for health care delivery, professional training, and the integration of teaching, research, and
community engagement, contributing to improved quality of life among oncology patients.

Keywords: University Extension; Integrative Oncology; Physiotherapy; Health Human Resource
Training; Delivery of Health Care.

INTRODUCAO

O cancer constitui uma das principais causas de morbimortalidade mundial,
configurando-se como um problema de satide publica que demanda atengdo continua,
integrada e socialmente comprometida. No Brasil, estimativas do Instituto Nacional do
Cancer indicam a ocorréncia de aproximadamente 704 mil novos casos por triénio (2023-
2025), com maior incidéncia nas regidoes Sudeste e Sul (INCA, 2023). No cenario mundial,
dados apontam crescimento expressivo da incidéncia, associada ao envelhecimento
populacional e as transformacdes demograficas contemporaneas (IARC, 2024).

Os avangos diagnoésticos e terapéuticos t€ém ampliado significativamente as taxas
de sobrevida, porém também aumentaram a prevaléncia de efeitos adversos relacionados
aos tratamentos antineoplasicos, entre os quais se destacam as toxicidades dermatologicas
(Cury-Martins et al., 2020; Almeida et al., 2023). Essas manifestagcdes incluem xerose,
hiperpigmentacao, prurido, eritema, descamacao, sindrome mao-pé e alopecia, decorrentes
da acdo direta das terapias sobre a pele e seus anexos (Deutsch et al., 2020; Williams et
al., 2020; Zhang et al., 2025). O processo inflamatorio local e a disfungdo da barreira
epidérmica geram desconforto estético e fisico, repercutindo negativamente na autoestima
e na experiéncia de adoecimento (Ra et al., 2013, Ceglio et al., 2022). Dessa forma, se
tornam cada vez mais reconhecidas como determinantes importantes da qualidade de vida e
na adesdo terapéutica dos pacientes oncologicos (Lacouture ef al., 2021; Ladwa et al. 2024).

Estima-se que mais de 60% dos pacientes submetidos & quimioterapia, radioterapia
ou imunoterapia apresentem algum grau de toxicidade cutanea (Williams et al., 2020;

Almeida et al., 2023). Em situacdes mais graves, estas lesdes podem ocasionar reducao
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da dose, atraso no tratamento antineoplasico ou até mesmo interrupgdo, comprometendo
a eficicia terapéutica (Lacouture et al., 2021; Vaez-Gharamaleki et al., 2025; Zhang et
al., 2025). Nesse contexto, o manejo das toxicidades cutaneas passou a ocupar papel
de destaque nas estratégias de cuidado na oncologia integrativa, exigindo abordagens
multiprofissionais e precoces (Viscuse ef al., 2017).

A oncodermatologia de suporte tem enfatizado a combinagdo de cuidados
farmacologicos e nao farmacolégicos voltados a prevengdo de complicagdes, a
preservacao da integridade cutanea e a restauragao da funcao tecidual (Mao et al,
2002; Parriel; Sibaud, 2024). Inserida nesse cenario, a Fisioterapia Dermatofuncional
destaca-se como area emergente, atuando na prevenc¢do, manutenc¢do e reabilitagcdo
das alteragdes tegumentares decorrentes do tratamento oncoldgico, com potencial
para reduzir processos inflamatorios, melhorar a microcirculagdo, aliviar sintomas
sensoriais e favorecer o conforto funcional (Rossi et al., 2021; Iliescu et al., 2024;
Beretta ef al., 2025; Abusanad et al., 2025).

No ambito da universidade publica, projetos de extensdo em saude constituem
espacos estratégicos para a articulagdo entre ensino, pesquisa e assisténcia, possibilitando
o acesso da populagdo a cuidados especializados e contribuindo para a formagao
qualificada de estudantes. Essas agdes favorecem praticas educativas, dialdgicas e
socialmente comprometidas, ampliando a compreensao do cuidado em saude, como um
processo contextualizado e centrado no sujeito. Experiéncias extensionistas demonstram
que a integragdo entre saberes académicos e demandas sociais fortalece o cuidado integral
e humanizado (Dantas et al., 2023). Em servigos-escola de fisioterapia, a extensdo
universitaria permite integrar a pratica clinica supervisionada ao cuidado de populagdes
em situacdo de vulnerabilidade, como pacientes oncologicos.

Apesar doreconhecimento crescente daimportancia da fisioterapia dermatofuncional
no contexto oncologico, a literatura ainda apresenta lacunas quanto a caracterizacdo
clinica e sociodemografica dos pacientes atendidos, o que dificulta a sistematizagdo de
praticas, a avaliagdo das demandas assistenciais € o planejamento de agdes formativas
baseadas em evidéncias.

Diante desse cenario, o presente estudo teve como objetivo descrever o perfil clinico
e sociodemografico de pacientes oncoldgicos atendidos em um projeto de extensdo
universitaria em Fisioterapia Dermatofuncional, com €nfase nas principais manifestacdes

cutineas associadas aos tratamentos antineoplésicos.
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METODOS

Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo transversal retrospectivo, de carater descritivo e abordagem
quantitativa, desenvolvido a partir da analise de prontudrios clinicos de pacientes
oncoldgicos atendidos na Area da Fisioterapia Dermatofuncional, no Projeto de Extensio
“Bem Viver na Oncologia”, da Universidade Federal do Parana. O projeto ¢ desenvolvido
como servico-escola, articulando acoes de assisténcia a comunidade, formacao discente
supervisionada e producdo de conhecimento aplicado, em parceria com o Centro e
Instituto Internacional de Aprimoramento e Pesquisas Cientificas Buona Vita (CIA-BV),
localizado em Curitiba, Parana.

A equipe extensionista foi composta por uma docente Fisioterapeuta, cinco
estudantes de graduagao em Fisioterapia e duas profissionais parceiras (uma Fisioterapeuta
e outra Tecnologa em Estética), sendo os atendimentos realizados pelos estudantes sob
supervisao direta, integrando atividades assistenciais, educativas e formativas.

O estudo foi conduzido em conformidade com os principios éticos estabelecidos
pela Resolucdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Complexo do Hospital de Clinicas da UFPR (CAAE
74306423.9.0000.0102).

Periodo € local de coleta de dados

A coleta de dados foi realizada a partir de prontuarios fisicos referentes ao periodo
de janeiro de 2021 a dezembro de 2022. Os atendimentos ocorreram de forma gratuita no
CIA-BY, instituicao parceira da UFPR, que integra atividades de extensdo universitaria
e estagio supervisionado em Fisioterapia Dermatofuncional, com foco no cuidado de

suporte a pacientes oncoldgicos durante e apos o tratamento antineoplasico (Figura 1).

Figura 1 - Fotos de atendimentos realizados no Projeto de Extensdo Bem Viver na Oncologia

Fonte: Arquivo Pessoal (2022).
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Populacao e critérios de inclusao

Foram elegiveis pacientes maiores de 18 anos, de ambos os sexos, com diagndstico
confirmado de neoplasia maligna, atendidos por estudantes extensionistas e estagidrios
de Fisioterapia, sob supervisdo docente. Os atendimentos tinham como finalidade o
cuidado de suporte e a reabilitagdo cutanea, integrando praticas assistenciais, educativas
e formativas proprias de projetos de extensdo universitaria em saude.

Foram excluidos prontuarios com informagdes clinicas incompletas ou referentes a
pacientes que ndo compareceram aos atendimentos apds a avaliagao inicial. Apos triagem,
foram identificados 50 prontudrios, dos quais 45 atenderam aos critérios de inclusdo e

compuseram a amostra analisada.

Variaveis e instrumentos de coletas

As variaveis analisadas foram organizadas em quatro dominios principais:

1. Caracteristicas sociodemograficas: sexo, idade, estado civil e ocupagao.

2. Caracteristicas clinicas: indice de massa corporal (IMC), habitos de vida
(atividade fisica, tabagismo, consumo de agua e qualidade do sono), localizagdo
primaria do tumor, presenca de metastase, tipo de tratamento oncoldgico
realizado e tempo desde o diagnostico.

3. Comorbidades associadas: doencas cardiovasculares, metabdlicas, alérgicas e
neuroldgicas.

4. Manifestagdes dermatologicas relacionadas a toxicidade do tratamento
oncoldgico: incluindo xerose, prurido, eritema, edema, sindrome mao-pé,
mucosite, alopecia e alteragdes ungueais.

Os dados foram extraidos manualmente dos prontuérios elaborados pela equipe

extensionista e supervisao de estagio, sendo posteriormente organizados em planilhas
padronizadas, com o objetivo de garantir uniformidade e confiabilidade na coleta das

informacoes.

Procedimentos de analise de dados

As informagdes foram digitadas em planilha eletronica (Microsoft Excel 2013) e
exportadas para o software IBM SPSS Statistics, versao 21.0, para analise descritiva. As
variaveis categoricas foram apresentadas em frequéncias absolutas (n) e relativas (%),

enquanto as varidveis numéricas foram expressas em média + desvio padrao (DP).

Aspectos legais e confidencialidade
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Todos os dados foram previamente anonimizados, assegurando a confidencialidade
das informacdes. O estudo respeitou os principios éticos da beneficéncia, ndo maleficéncia
e sigilo, ndo sendo possivel a identificagdo nominal dos participantes. Os resultados sdao
apresentados de forma agregada, preservando a integridade ética dos pacientes atendidos

no projeto de extensao.
RESULTADOS

Foram analisados 45 prontuarios de pacientes oncologicos atendidos em um projeto
de extensao universitaria de Fisioterapia Dermatofuncional. Observou-se predominancia
do sexo feminino (95,5%), com apenas dois pacientes do sexo masculino. A média de
idade foi de 46,9 + 12,7 anos, variando entre 31 ¢ 69 anos, com maior concentracao na
faixa etaria de 41 a 60 anos.

Em relagdao ao estado civil, a maioria das pacientes era casada (44,4%, n=20),
seguidas por divorciadas (26,6%, n=12) e solteiras (24,4%, n=11), sendo as viuvas (2,2%,
n=1) minoria. Quanto a ocupac¢do, 15,5% (n=7) eram aposentadas, 13,3% (n=6) atuavam
na area da satde e 8,8% (n=4) exerciam atividades do lar, enquanto as demais ocupagdes
ocorreram com menor frequéncia, evidenciando um perfil ocupacional diversificado entre
os usudrios atendidos pelo servigo.

No que se refere ao indice de massa corporal (IMC), a média foi de 26,5 + 3,8kg/m?.
Observou-se maior frequéncia de pacientes com sobrepeso (26,6%) e obesidade (17,7%),
enquanto 31,1% apresentaram IMC dentro da faixa de eutrofia. As caracteristicas clinicas,

habitos de vida e comorbidades associadas estdo descritas na Tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas clinicas dos pacientes oncoldgicos atendidos (n = 45)

Caracteristica clinica n (%)
indice de Massa Corporal (kg/m?, média + DP) 26.5+3.8
Classificacio IMC
Eutrofico (18.5 a 24.9 kg/m?) 14 (31.1)
Sobrepeso (25.0 2 29.9 kg/m?) 12 (26.6)
Obeso (30.0 a 39.9 kg/m?) 8 (17.7)
Nao informado 11 (24.4)
Atividade fisica
Praticam 17 (37.7)
Nao praticam 18 (40.0)
Nao informado 10 (22.2)
Tabagismo
Tabagista 4 (8.8)
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Ex tabagista 8 (17.7)
Consumo de agua
Mais que 2 litros por dia 9 (20.0)
Entre 1 a 2 litros por dia 19 (42.2)
Menos que 2 litros por dia 8 (17.7)
Nao informado 9 (20.0)
Dieta vegetariana 4 (8.8)
Qualidade do sono
Tranquilo 10 (22.2)
Inquieto 22 (48.8)
Nao informado 13 (28.8)
Tempo de sono (horas, média + DP) 7.1+£1.5
menos que 7 horas 12 (26.6)
7 a 9 horas 17 (37.7)
Mais que 9 horas 3 (6.6)
Nao informado 13 (28.8)
()rgﬁo (s) afetado (s) pelo tumor
Mama 26 (57.7)
Intestino 3(6.6)
Utero 2(4.4)
Rim 2(4.4)
Pele 2(4.4)
Sangue 2(4.4)
Ovario 1(2.2)
Pulmao 1(2.2)
Nao informado 6 (13.3)
Metéstase 8 (17.7)
Tipo de tratamento inicial realizado
Quimioterapia 30 (66.6)
Cirurgia 22 (48.8)
Radioterapia 21 (46.6)
Tempo de tratamento realizado (meses, média = DP) 20.3+22.0
Doencas Pregressas
Alergias 15 (33.3)
Anemia 8 (17.7)
Hipertensao 8(17.7)
Hipotensao 5(11.1)
Diabetes 5(11.1)
Doengas neurologicas 3(6.6)

Fonte: O autor (2023).

Em relacdo aos habitos de vida, 37,7% relataram praticar atividade fisica

regularmente, enquanto 40,0% declararam ndo praticar. O tabagismo ativo foi identificado
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em 8,8%, ¢ 17,8% relataram histérico de tabagismo prévio. Quanto ao sono, 48,8% dos
pacientes referiram sono inquieto, com média de 7,1 + 1,5 horas por noite.

O local primario mais frequente de neoplasias foi a mama (57,7%), seguido pelo
intestino (6,6%). Oito pacientes (17,7%) apresentavam diagndstico de metastase no
momento do atendimento. Em relag@o ao tratamento oncolédgico inicial, a quimioterapia
foi o mais frequente relatado (66,6%), seguida de cirurgia (48,8%) e radioterapia (46,6%),
sendo comum a associagdo entre dois ou mais tipos de tratamento. O tempo médio de
tratamento oncolégico foi de 20,3 + 22,0 meses.

Entre as comorbidades associadas, destacaram-se alergias (33,3%), anemia (17,7%)
e hipertensdo (17,7%), além de hipotensdo, diabetes e doencas neurologicas, conforme
apresentado na Tabela 1.

No que se refere as manifestacdes dermatoldgicas relacionadas a toxicidade do
tratamento oncologico, observou-se elevada frequéncia de alteracdes cutaneas e seus
anexos (Tabela 2). As manifestagdes mais prevalentes foram xerose (62,2%), edema
(60,0%), alteracdo de sensibilidade (48,8%), descamacao da pele (40,0%) e queda de
cabelo (40,0%). Outros sintomas relatados incluiram prurido (37,7%), dor cutinea
(35,5%), alteragdo na coloracdo da pele (35,5%), formigamento (33,3%) e mucosite
(31,1%). Alteragdes ungueais, como unhas fracas, quebradicas ou escurecidas, foram

observadas em 11,1% dos pacientes.

Tabela 2 - Manifestacdes dermatoldgicas relacionadas a toxicidade do tratamento oncoldgico (n=45)

Manifestacoes n (%)

Alteragdes na pele e seus anexos

Xerose 28 (62.2)
Edema 27 (60.0)
Alteragao de sensibilidade 22 (48.8)
Descamagao da pele 18 (40.0)
Prurido 17 (37.7)
Dores na pele 16 (35.5)
Alteragado na coloragdo 16 (35.5)
Formigamento 15 (33.3)
Urticaria 12 (26.6)
Angioedema 12 (26.6)
Sindrome maos pés 12 (26.6)
Ressecamento 12 (26.6)
Hiperemia 11 (24.4)
Queimacao 9 (20.0)
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Vermelhidao 8 (17.7)
Alteracdo temperatura extremidades 7 (15.5)
Acnes 6(13.3)
Bolhas 4 (8.8)
Feridas 4 (8.8)
Alteracoes nas mucosas
Mucosite 14 (31.1)
Feridas dolorosas 11 (24.4)
Dor 7 (15.5)
Fissuras 6 (13.3)
Vermelhidao 2(4.4)
Alteracoes nos cabelos
Queda de cabelo 18 (40.0)
Alteracdo na forma dos fios 10 (22.2)
Cabelos ralos 9 (20.0)
Alteragao na cor dos cabelos 8(17.7)
Auséncia de cabelos 5(11.1)
Ressecamento dos fios 2(4.4)
Alteracoes nas unhas
Unbhas fracas 5(11.1)
Unhas quebradicas 5(11.1)
Unhas escuras 5(11.1)
Descolamento das unhas 2(4.4)
Dificuldade em realizar atividades de vida diaria 22 (48.8)

Fonte: O autor (2023).

Além das alteragdes dermatologicas, 48,8% dos pacientes relataram dificuldade
na realizagcdo de atividades de vida diaria, especialmente em tarefas que envolviam os
membros superiores, como vestir-se, pentear o cabelo e realizar a higiene pessoal. A
andlise longitudinal dos prontudrios indicou que essas manifestagdes estavam presentes
desde o inicio do tratamento oncoldgico, com registros de redugado da intensidade ao longo
do acompanhamento fisioterapéutico, particularmente entre pacientes que receberam
orientacdes domiciliares voltadas aos cuidados com a pele.

De forma geral, os resultados evidenciam um perfil clinico predominantemente
feminino, com elevada frequéncia de sobrepeso, cancer de mama e multiplas manifestagoes
dermatoldgicas associadas ao tratamento oncologico, caracterizando uma populagdo com

alta demanda por cuidados dermatofuncionais no contexto da atencdo extensionista a saude.
DISCUSSAO

O presente estudo descreveu o perfil clinico e sociodemografico de pacientes
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oncologicos atendidos em um projeto de extensdo universitdria em fisioterapia
dermatofuncional, evidenciando predominio do sexo feminino, média etaria de 46.9 +
12.7 anos e maior prevaléncia de cancer de mama. Esses achados sdo coerentes com as
dados epidemioldgicos nacionais, que apontam o cancer de mama como a neoplasia mais
incidente entre mulheres brasileiras (INCA, 2023), bem como com estudos observacionais
realizados em servigos ambulatoriais oncologicos, nos quais a participagdo feminina varia
amplamente de 50 a 93%, refletindo tanto a distribuicdo das neoplasias quanto maior
adesdo das mulheres aos servicos de saude (IARC, 2024; Araujo et al., 2021).

A maior presenga de mulheres nos servicos de extensdo também pode estar
relacionada a padrdes socioculturais de cuidado em satide, nos quais os homens tendem
a procurar assisténcia de forma tardia, geralmente diante de sintomas mais avangados
(Miranda et al., 2022). Esse aspecto reforga a importancia de agdes extensionistas voltadas
a ampliacdo do acesso, educagdo em saude e sensibiliza¢cdo da populagdo masculina para
o cuidado integral, especialmente em servigos-escola vinculados a universidade publica.

O perfil sociodemografico identificado, com predominio de pacientes casadas e
em faixa etaria economicamente ativa, € semelhante ao observado em outros estudos
nacionais (Maia et al., 2021; Barbosa et al., 2024). A elevada frequéncia de sobrepeso
e obesidade observada na amostra também tem sido amplamente descrita na literatura,
estando associada tanto ao risco aumentado de neoplasias hormdnio-dependentes quanto
a alteragdes metabolicas e inflamatérias que podem comprometer a resposta tecidual e
a cicatrizacao durante o tratamento oncoldgico (Berretta et al, 2025). No contexto da
Fisioterapia Dermatofuncional, essas condi¢cdes podem potencializar manifestagdes
como edema, xerose ¢ alteracdes de sensibilidade, aumentando a demanda por cuidados
especializados (Almeida et al., 2023; Ceglio et al., 2022).

As manifestagdes dermatoldgicas mais prevalentes (xerose, edema, alteragdes
de sensibilidade e descamacgao da pele) sdo consistentes com achados de revisdes
sistematicas e estudos clinico que relatam toxicidades cutaneas em até 70% dos
pacientes oncoldgicos em tratamento (Deutsch et al., 2020; Almeida et al., 2023;
Vaez-Gharamaleki et al., 2025). A fisiopatologia dessas alteragcdes ¢ multifatorial,
envolvendo danos diretos aos queratinocitos, alteragdes vasculares periféricas,
inflamacao persistente e comprometimento da matriz extracelular (Cury-Martins et
al.,2020; Lacouture et al., 2021; Zhang et al., 2025). Tais alteragdes ndo apenas geram

desconforto fisico, mas também impactam a imagem corporal, a funcionalidade e a
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adesao terapéutica, sendo reconhecidas como fatores de descontinuidade terapéutica
e pior qualidade de vida (Ra et al., 2013).

Nesse contexto, a Fisioterapia Dermatofuncional Oncologica assume papel relevante
na prevengdo e manejo das alteragdes tegumentares e linfaticas decorrentes das terapias
antineoplésicas. Evidéncias apontam que intervengdes como hidratacdo da pele, drenagem
linfatica manual, mobilizagdo tecidual e fotobiomodulagdo de baixa intensidade, podem
contribuir para a restauracdo da barreira cutdnea, melhora da microcirculacdo, redugdo
do edema e alivio dos sintomas sensoriais (Robijns et al., 2021; Verbelen et al., 2021;
Robijns et al., 2022; Mourelle et al., 2023; Rao et al., 2024). Revisdes sistematicas e
consensos internacionais demonstram beneficios da fotobiomodulacdo, na redugao da
radiodermite, da mucosite e da sindrome mao-pé (Gobbo et al., 2023; Lestido et al.,
2024; Sales et al., 2024), bem como efeitos positivos da terapia compressiva e da terapia
complexa descongestiva na prevencdo e no controle do edema e do linfedema (Duygu-
Yildiz et al., 2023; McEvoy; Feldman, 2024; McNeely et al., 2024).

Além das intervengdes terapéuticas, a literatura destaca a relevancia das estratégias
de educagdo em saide e autocuidado orientado, incluindo protocolos de hidratagdo, uso
de dermocosméticos e fotoprote¢do, como componentes essenciais do cuidado integral ao
paciente oncologico (Sauder et al., 2020; Dreno et al., 2023; Falcon Gonzalez et al., 2025;
Fernandez-Martin et al., 2025; Pérez et al, 2025). Embora o presente estudo ndo tenha
avaliado a efetividade das intervengdes realizadas, os registros de prontuario indicaram
reducdo da intensidade das manifestagdes dermatoldgicas ao longo do acompanhamento
fisioterapéutico, especialmente entre pacientes que receberam orientacdes domiciliares
sistematizadas, reforcando o papel educativo da extensdo universitaria como pratica
transformadora no cuidado em saude (Kluetz et al., 2016; Dueck et al., 2025).

Os achados do presente estudo refor¢am a extensao universitaria como dispositivo
formativo e assistencial capaz de promover praticas de cuidado integral, contextualizado
e socialmente comprometido. Essa perspectiva dialoga com a no¢do de pluralidade do
cuidar discutida por Dantas ef al. (2023), ao evidenciar que agdes extensionistas em saude
extrapolam a logica biomédica tradicional e incorporam dimensdes subjetivas, sociais
e culturais do processo de adoecimento. De forma convergente, relatos extensionistas
em fisioterapia publicados por Valenca et al. (2021), demonstram que o cuidado
desenvolvido no ambito do servigo-escola amplia seu alcance para além da intervengao

clinica, fortalecendo vinculos com os usudrios, promovendo autonomia e qualificando os
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processos formativos dos estudantes envolvidos. Nesse sentido, a experiéncia relatada
reafirma o papel da extensdo universitaria como eixo estruturante da formacdo em satide
e como estratégia relevante para a atengao integral a populagcdes com condigdes cronicas
complexas, como os pacientes oncologicos.

Outro aspecto relevante observado foi a alta prevaléncia de comorbidades,
particularmente alergias e hipertensao arterial, condi¢des que podem interferir na perfusdo
tecidual e nos processos de cicatrizacdo. A coexisténcia de doengas cronicas reforca a
necessidade de abordagem interdisciplinar e integrada, conforme proposto pelos modelos
contemporaneos de oncologia integrativa de Mao et al. (2022), nos quais a fisioterapia
atua de forma articulada com outras areas da saude.

Do ponto de vista funcional, quase metade dos pacientes relatou dificuldades na
realizagdo de atividades de vida didria, especialmente aquelas que envolvem membros
superiores. Essas limitagcdes podem estar relacionadas tanto as alteracdes cutaneas e
edematosas quanto a sequelas motoras decorrentes de procedimentos cirurgicos e do
comprometimento linfatico, reforcando a importancia de a¢des reabilitadoras precoces e
continuas no contexto da extensdo universitaria.

Embora apresente limitagdes inerentes ao delineamento retrospectivo, como a
dependéncia da qualidade dos registros em prontudrio e o tamanho amostral reduzido,
este estudo contribui para a compreensao das demandas assistenciais em servicos de
fisioterapia dermatofuncional vinculados a projetos de extensdo universitaria. A descri¢ao
do perfil clinico e das manifestagcdes dermatologicas observadas fornece subsidios para o
planejamento de protocolos assistenciais, a organizac¢ao do cuidado e o fortalecimento da
formacao discente baseada em necessidades reais da comunidade.

Nesse sentido, recomenda-se que estudos futuros incorporem instrumentos padronizados
de avaliacdo da toxicidade cutanea e da qualidade de vida, como o PRO-CTCAE (Patient
Reported Outcomes - Common Terminology Criteria for Adverse Events) e o Skindex-16
(Williams et al., 2020; Rossi et al., 2021; Kluetz et al., 2016; Dueck et al., 2025), bem como
delineamentos prospectivos que permitam avaliar desfechos clinicos, funcionais e educacionais

das intervengdes fisioterapéuticas desenvolvidas no ambito da extensao universitaria.
CONCLUSAO

O estudo permitiu descrever o perfil clinico e sociodemografico de pacientes

oncologicos atendidos em um projeto de extensdo universitdria em fisioterapia
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dermatofuncional, evidenciando predominio de mulheres em idade produtiva, com
sobrepeso e diagndstico prevalente de cancer de mama, submetidas a diferentes
modalidades de tratamento antineopldsico. As manifestagdes dermatologicas mais
frequentes — como xerose, edema, alteragcdes de sensibilidade e descamagdo da pele —
demonstram o impacto significativo das terapias oncologicas sobre a funcionalidade, a
autonomia ¢ a qualidade de vida dos pacientes.

Os achados reforcam a relevancia da fisioterapia dermatofuncional como
componente do cuidado integral e da oncologia integrativa, especialmente no manejo
das alteragdes tegumentares e linfaticas associadas ao tratamento do cancer. No contexto
da extensdo universitaria, a atuacdo em servigos-escola possibilita ndo apenas o acesso
gratuito da populag¢do a cuidados especializados, mas também a formacgao profissional
qualificada de estudantes, baseada em necessidades reais da comunidade e em préaticas
assistenciais supervisionadas.

Além disso, o estudo evidencia a importancia de registros clinicos sistematizados
e do uso de instrumentos padronizados de avaliacdo, como estratégia para qualificar a
assisténcia, fortalecer a produc¢ao cientifica e subsidiar agdes integradas de ensino, pesquisa
e extensdo. Dessa forma, projetos extensionistas em fisioterapia dermatofuncional
configuram-se como espagos potentes paraapromocao dasaude, a formacao interdisciplinar
e o cuidado humanizado, contribuindo para que pessoas em tratamento ou sobreviventes

do cancer possam viver com maior funcionalidade e qualidade de vida.
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