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Introdugdo: A cirurgia citorredutora - CRS (Cytoreductive Sugery) com
quimioterapia intraperitoneal hipertérmica - HIPEC (Hyperthermic Intra-
Peritoneal Chemotherapy), ¢ a remocgdo das metéstases peritoneais que podem ser
visualizadas a olhond, associada a aplicacdo do quimioterdpico na cavidade
abdominal. A técnica inovadora tem resultado no ganho de sobrevida. Objetivo: Relatar a
experiéncia da equipe  multidisciplinar com uma paciente  portadora
de Mesotelioma Peritoneal Epitelial Maligno, submetida a cirurgia “Citorredutora com
Hipec”. Metodologia: Pesquisa descritiva, de natureza qualitativa, na forma de relato de
experiéncia, realizada no hospital oncolégico de Campo Grande/MS, em novembro de
2017. O relato de caso foi autorizado pela paciente, apds assinatura do TCLE e pela
diretora técnica do hospital. Resultados: Foi a quarta cirurgia da histéria de Mato Grosso
do Sul, paciente do sexo feminino de 32 anos. E um procedimento de alta complexidade,
exige o manejo multiprofissional N0 prée pos-operatorio para boa evolucdo e
recuperacao. Delimitou-se estratégias no cuidado multiprofissional em todos 0s processos
envolvidos. No pré-operatorio foi fundamental a psicoterapia para promocdo de salde
emocional e dietoterapia para suporte calorico, proteico e cicatrizacdo. Durante a cirurgia
atentou-se para controle hemodinamico na resseccdo de todos 0s tumores visiveis e no
procedimento quimioterapico. Apds o procedimento a paciente foi encaminhada extubada
e estavel para Unidade de Terapia Intensiva com evolucdo satisfatoria e controle clinico
dos sinais e sintomas. A fisioterapia realizou controle da capacidade funcional e
ventilatéria através da ventilacdo ndo invasiva (reversdo de atelectasia) e mobilizacéo
precoce. A terapia nutricional prévia com uso de nutricdo parenteral evoluiu
gradativamente até o uso exclusivo da via convencional. A enfermagem atentou-se aos
dispositivos e curativos, alem da promocdo do autocuidado. Apds periodo de vigéncia
clinica operatoria a paciente recebeu alta com bom prognostico. Conclusdo: Tratando-se
de um procedimento complexo e inédito, a cirurgia exigiu preparo técnico-cientifico de
todos os profissionais e a atuagdo com entrosamento da equipe multidisciplinar foi
fundamental para promover cuidado integral a paciente.
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