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RESUMO

Introducao: A palavra ‘cancer’ carrega um imenso peso emocional. Um paciente ao
receber o diagndstico confirmatério de uma neoplasia, tem seu psicologico abalado
profundamente. Existem mais de 100 tipos de moléstias malignas, dentre elas esta o
cancer de mama, sendo o segundo tipo de neoplasia maligna mais frequente no
mundo e o tipo mais costumeiro entre as mulheres. Objetivo: Identificar de que
maneira o0 enfermeiro pode atuar no rastreamento/prevencdo secundaria do cancer
de mama em mulheres na atencéo primaria a saude. Métodos: Estudo de abordagem
qualitativa, do tipo revisdo integrativa da literatura, dispondo como suporte de
informacdes a Biblioteca Virtual de Saude (BVS), usando os Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS): Céancer de mama; Enfermagem; Atencdo Priméria. Foram
escolhidos artigos completos, disponiveis em lingua portuguesa entre 2019 e 2024.
Ao fim da aplicacdo, foram selecionados 9 artigos para producdo do conteudo.
Resultados: Os resultados indicaram que o enfermeiro desempenha um papel crucial
na deteccdo precoce, mas enfrenta dificuldades devido a falta de capacitagédo e
barreiras estruturais no sistema de saude. Conclusado: O profissional enfermeiro tem
o papel crucial na prevencéo do cancer de mama, pois € o responsavel por promover,
prevenir e recuperar a saude do paciente, garantindo assim a humanizacdo e
eficiéncia dos servicos prestados.

Palavras-Chave: cancer de mama; enfermagem; atencao primaria.

ABSTRACT
Introduction: The word ‘cancer’ carries an immense emotional weight. A patient who

receives a confirmatory diagnosis of a neoplasm has their psychological state deeply



shaken. There are more than 100 types of malignant diseases, among them is breast
cancer, which is the second most common type of malignant neoplasm in the world
and the most common type among women. Objective: To identify how nurses can act
in the screening/secondary prevention of breast cancer in women in primary health
care. Methods: This is a qualitative study, of the integrative literature review type, using
the Virtual Health Library (VHL) as information support, using the Health Sciences
Descriptors (DeCS): Breast cancer; Nursing; Primary Care. Complete articles available
in Portuguese between 2019 and 2024 were chosen. At the end of the application, 9
articles were selected for content production. Results: The results indicated that nurses
play a crucial role in early detection, but face difficulties due to lack of training and
structural barriers in the health system. Conclusion: Nurses play a crucial role in
preventing breast cancer, as they are responsible for promoting, preventing and
restoring the patient's health, thus ensuring the humanization and efficiency of the
services provided.

Keywords: breast cancer; nursing; primary care.

1 INTRODUCAO

Cancer é uma palavra muito dificil de ser ouvida, pois repercute como aflicao
para quem fala e para quem escuta. Um paciente ao obter um diagnostico que
confirme a presenca de uma neoplasia maligna tem o seu psicolégico abalado e como
consequéncia; o abalo emocional da familia e das pessoas préximas. A neoplasia
maligna é o desenvolvimento rapido e desorganizado das células de diferentes érgéos
ou tecidos, que tem grande facilidade de se proliferar e invadir vasos e tecidos,
podendo ocorrer metastases, diminuindo assim as chances de um bom progndstico
(OPPERMANN, 2014).

Conforme afirma o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2022), a neoplasia
maligna engloba mais de 100 tipos de moléstias malignas. As diversidades das
classes de canceres correspondem as variadas espécies de células do corpo. Entre
as quais, quando encontradas em tecidos epiteliais sdo denominados carcinomas e
guando descobertos em tecidos conjuntivos sdo denominados sarcomas.

Contudo, a partir da ideia destacada por Buzaid, Maluf e Gagliato (2022), a
neoplasia maligna tem a capacidade de existir em varios 6rgaos do corpo humano. As

células do tumor maligno dispdem da competéncia de acometer e se propagar em



todo o organismo através das conducdes linfaticas e pelos vasos sanguineos,
progresso esse denominado metastase. Entretanto no proposto trabalho sera
abordado o cancer de mama destacando seus fatores de risco, desenvolvimento e a
atuacao do profissional enfermeiro como participante crucial no diagnostico precoce.

Mas afinal, o que € neoplasma maligno de mama? O carcinoma de mama é a
consequéncia da inabilidade da normalizacdo das funcionalidades celulares de se
proliferar e diferenciar, decursivo de diversas mudancas genéticas, terminado em
conversdo maligna (MARX; FIGUEIRA, 2017).

Uma das estratégias que visa melhorar a possibilidade de oferecer grandes
chances de cura é a deteccédo e o tratamento precoce. A juncao desses dois métodos
possibilita a descoberta antes mesmo do nddulo passar a ser palpavel, ou seja,
mesmo em mulheres assintoméaticas € possivel detectar o nédulo devido a diversos
exames disponiveis juntamente com o profissional capacitado (FERREIRA, et al
2021).

Dessa forma, primeiramente esta pesquisa pretende compreender a
importancia da prevencdo da neoplasia da mama e a relevancia do profissional
enfermeiro no diagnostico precoce desta enfermidade. Além do que, se faz trazer um
olhar para o enfermeiro como destaque nesta area de atuacéo, sendo um contribuinte
favoravel, com a finalidade de colaborar com os resultados satisfatorios. Esses bons
resultados trazem uma compreensdo para aqueles na qual obtém diagndstico, pois
entende-se que havera alguém capacitado e eficiente, ofertando maior seguranca e
fiabilidade para o paciente.

A neoplasia maligna é considerada uma enfermidade crénica que afeta muitas
mulheres e raramente os homens. Considera-se que condi¢des socioecondmicas e
culturais, como acesso a saude, historico pessoal e familiar, habitos e também o
fisiol6gico da mulher, motivem diretamente na ocorréncia da doenca (GOMES; LIMA,;
SANTOS, 2020).

O carcinoma de mama € o tumor maligno que ocupa o segundo lugar de
incidéncia no Brasil (10,5%), sendo predominante no sexo feminino. Estimativas
preveem que até o ano de 2025 haverd 74 mil novos casos nas regibes mais
desenvolvidas. Estima-se que a regido Sudeste com 84,46/100 mil novos casos, é a
gue contém o maior risco, gerando um imenso impacto na saude publica do Brasil
(INCA, 2022). Ao discorrer sobre a neoplasia maligna mamaria, Santos et al (2023),

corroborando com o Instituto Nacional do Cancer (2022), reforcam que as estimativas



€ um instrumento primordial para detectar a necessidade de elaborar estratégias e
politicas publicas objetivando suprimir o carcinoma, sendo um componente fulcral
para planizar, supervisionar e analisar agdes de controle da enfermidade.

O Ministério da Saude (2004), destaca que embora as estimativas cooperem
para estabelecer um projeto que minimize a ocorréncia do cancer, a letalidade por
carcinoma permanece elevada no Brasil, o que € capaz de ser concedido
especialmente pela tardanca do diagndstico, devido a dificuldade no acesso aos
servicos de saude.

A escassez de informacéo sobre a neoplasia maligna mamaria e seus fatores
correlacionados, a dificuldade de obtencéo do diagndstico e ao tratamento apropriado,
contribuem para que os pacientes busquem assisténcia em estagios mais avancados
da doenca, o que agrava o prognéstico. (INCA, 2019). Desse modo, percebe-se a
importancia em ter um profissional enfermeiro capacitado para atuar na investigacao
antecipada do cancer de mama.

Conforme afirma o Ministério da Saude (2015), é de extrema importancia que
o enfermeiro amplifique acdes para o confronto a neoplasia maméaria, domine os
mecanismos de deteccdo precoce e pratique acdes de rastreamento do cancer de
mama ou de lesfes antecessoras em pacientes assintomaticos 0 mais pressuroso
possivel. Portanto, através deste projeto, sera reforcada a importancia do diagndstico
precoce da neoplasia mamaria e a relevancia dos enfermeiros como atuante essencial
contra o cancer de mama.

Esta pesquisa esta centrada em abordar a relevancia do diagndéstico precoce
do cancer de mama, como também a acdo do profissional enfermeiro atuando no
rastreamento e deteccdo precoce, trabalhando com eficiéncia e prontiddo na
prevencao da neoplasia mamaria nas mulheres.

O carcinoma de mama € uma neoplasia maligna causada pela propagacao
desordenada de células mamarias. Sendo a segunda espécie de tumor que comete
constantemente as mulheres. O carcinoma da mama caracteriza uma causa relevante
de morbidade e mortalidade. Tornando-se constantemente diagnosticado e sendo a
predominante circunstancia de morte por cancer (MATTHES, 2018).

Pesquisas apontam que em paises desenvolvidos a sobrevida média apos 5
anos é de 85%. Infelizmente no Brasil as taxas de letalidade por neoplasia de mama

permanecem elevadas. Certamente devido um diagndstico tardio, onde se encontra



em fases avancadas e a falta de disseminacdo da realizacdo do autoexame
(BARRIOS; SAMPAIO; VASCONCELOS, 2014).

O prognostico do paciente depende essencialmente do diagnostico precoce,
planejamento terapéutico, cautela exclusiva e tratamento. O que torna o enfermeiro
um importante aliado em todo o processo desde o rastreamento a detec¢ao precoce,
aumentando assim a expectativa de vida do enfermo (SILVA et al, 2014).

Com isso, o problema da pesquisa est4 centrado na seguinte questdo: Como o
enfermeiro pode atuar efetivamente no rastreamento e prevencdo secundaria do
cancer de mama na atencao primaria?

O objetivo geral deste trabalho foi analisar o papel do enfermeiro no
rastreamento e prevencdo do cancer de mama na atengdo primaria.

Os objetivos especificos do trabalho foram: apresentar fatores de risco e as
acOes preventivas para o cancer de mama,; destacar a importancia do diagnostico
precoce da neoplasia de mama; identificar as praticas preventivas atribuidas ao

enfermeiro.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Fisiopatologia do Cancer de Mama.

O carcinoma mamario € uma enfermidade crbnica definida pelo rapido e
descomposto desenvolvimento de células diferentes, que geram a tumefaccdo. Em
casos mais graves essas células podem ter a capacidade de penetrar e se propagar
pelo corpo provocando as metastases (BARRIOS; SAMPAIO; VASCONCELOS,
2014).

A neoplasia da mama pode ser dividida em 3 fases: Iniciacdo, Promocéao e
Progressédo. Na iniciacdo as células saudaveis convertem-se em prejudiciais, podendo
ser hereditarias em 10% dos casos ou obtidas ao longo da existéncia em 70% dos
casos. Na promocéao o l6bulo encontra-se em processo de desmembramento celular,
onde os imprescindiveis motivos sao de natureza reprodutiva. E por fim na progressao
0 carcinoma ja esta consistente, podendo ser palpavel e percebido no exame fisico
(MARX; FIGUEIRA, 2017).

Vale ressaltar que ha diversos tipos de neoplasia maligna mamaria, alguns com

0 progredimento arrastado e outros que evoluem aceleradamente. A maior parte dos



casos quando descobertos precocemente grandes sdo as chances de um prognostico
satisfatério (MINISTERIO DA SAUDE, 2021). Ao discorrer sobre os tipos de cancer
de mama, Costa (2021) refor¢a que os tipos mais frequentes sé&o; Carcinoma Ductal
in Situ (DCIS), Carcinoma Lobular Invasivo e Carcinoma Ductal Invasivo. Encontram-
se também nos canceres de mama invasivo alguns tipos, cada um constituindo
diferenciados prognésticos. Sao eles; Carcinoma Metaplasico, Carcinona Medular,
Carcinoma Cistico Adenoide, Carcinoma papilifero e Carcinoma Mucinoso.

De acordo com Costa (2021), o Carcinoma Ductal in Situ (DCIS) é conhecido
como uma enfermidade nao invasiva, originando-se nos dutos de leite, considerado
uma leséo precursora. "O termo in situ refere-se a auséncia de invasao da membrana
basal dos ductos" (MATTHES, 2018, p. 177).

O Carcinoma Lobular Invasivo tem sua origem nas glandulas produtoras de
leite, podendo ser multicéntrico ou mutuo (LAZARETTI apud BARBOSA et al, 2020).
O Carcinoma Ductal Invasivo € conhecido por causar o rompimento da parede dos
dutos mamarios de leite, apoderando-se dos tecidos mamarios. Infelizmente é o tipo
mais comum abrangendo cerca de 80% dos casos, com a capacidade de se espalhar
para os linfonodos e outras partes do corpo (COSTA, 2021).

Sao sinais e sintomas principais do cancer de mama; o nédulo comumente
indolente e fixo, efetivo em mais de 90% dos casos; modificacdes no mamilo,
pequenos nddulos na regido axilar, saida espontanea de fluidos de uma das mamas,
pele da mama semelhante a casca de laranja ou com coloragéo avermelhada (INCA,
2021).

O estadiamento clinico da neoplasia maligna mamaria € estabelecido por uma
analise de uma avantajada demonstracdo de pacientes em todo estagio da
enfermidade, comparando o periodo do diagnéstico com a sobrevida, facilitando na
escolha do tratamento adequado para cada estagio e favorecendo a transacdo de
informacdes entre os centros de intervencdo (MATTHES, 2018).

O estadiamento € intitulado de Sistema TNM, onde a letra T (tumor) analisa o
tumor precedente em seu maior diametro, a letra N (linfonodos) representa o
comprometimento linfonodal e a letra M (metdstase) analisa a enfermidade a
distancia, onde ha o surgimento de metastase. Essas definicdes sdo agrupadas em
estagios que diversificam de | a 1V, utilizados para facilitar e conduzir na escolha do
tratamento apropriado (SOCIEDADE BRASILEIRA DE ONCOLOGIA CLINICA, 2021).



Em concordancia com Barrios, Sampaio e Vasconcelos (2014), o estagio do
cancer € estabelecido pela dimenséo do tumor e se ha possibilidade de a enfermidade
ter se alastrado para outras partes do corpo denominado metastases. No caso do
cancer de mama, se a enfermidade se disseminar para as axilas, a probabilidade de
cura da enfermidade vai depender da quantidade de linfonodos afetados.

Conforme a Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica (SBOC) 2021, o
estadiamento clinico e patolégico necessita seguir corretamente a 8° edi¢cdo do AJCC
(Cancer Staging Manual), que abrange o estadiamento anatémico, progndéstico clinico
e patoldgico, sendo de grande relevancia no estabelecimento da extenséao da doenca.

A qualidade no tratamento é um dos coeficientes significativos para as chances
de cura da doenca. "Mesmo quando o tratamento nédo for curativo, ele é fundamental
para prolongar a vida e proporcionar sua melhor qualidade para a mulher" (BARRIOS;
SAMPAIO; VASCONCELOS, 2014, p 17).

O exame fisico da paciente no momento da consulta faz parte de um dos
pardmetros para avaliar o estagio do cancer, favorecendo a analise da pele, das
glandulas mamarias e dos linfonodos das axilas. Existem também outras maneiras
gue auxiliam na descoberta do estadiamento, sao elas; radiografias, ultrassonografias,

tomografias, dosagens sanguineas e exames histopatoldgicos (VIEIRA et al, 2012).

2.2 Fatores derisco e as agdes preventivas para o cancer de mama.

Segundo o Ministério da Saude (2021), existem diversos fatores que podem
contribuir para a evolucdo do carcinoma mamario, dentre eles podemos destacar,
menarca precoce e tardia, sexo feminino, histérico familiar de neoplasia mamaéria,
alimentacdo rica em gorduras e desprovida de fibras, etilismo, gestacao tardia, ciclos
menstruais irregulares, radiagdes ionizantes, absentismo de realizacdo sexual, cor
branca, domicilio em area urbana e exagero de adiposidade corporal.

Mediante aos fatores de riscos mencionados acima, existem também outros
elementos que contribuem para a manifestacdo da neoplasia maligna mamaria. Com
isso, Vieira et al (2012) relata que varias agressdbes ao DNA (acido
desoxirribonucleico), resultam em acumulagcdo de anomalias genéticas, podendo
apurar a oncogenes ou impossibilitar os genes supressivos dos tumores, concebendo

mudancas no tecido, levando consequentemente ao surgimento do cancer.



Vale ressaltar que existem fatores de risco ambientais que variam de forma
relevante no mundo. Parte dos fatores ambientais baseiam-se na conduta do
individuo, o que pode ser transformado, restringindo o risco de evoluir para um cancer.
Contudo, algumas das modificacdes resumem-se no individuo, enquanto outras
necessitam de mudancas comunitarias. Um exemplo de transformacéo pessoal seria
evitar o uso do tabaco e em nivel social, seria a insercdo de imunizac¢des visando inibir
o0 progresso do cancer (MINISTERIO DA SAUDE, 2009).

Alguns desses fatores ndo podem ser modificados, tais como a idade e o
historico familiar, outros, entretanto podem ser modificados, sdo eles; a pratica de
habitos saudaveis, o controle do peso, a realizacdo de atividades fisicas, o
estabelecimento de limites do consumo de alcool e a total suspensao do tabagismo
(BARRIOS; SAMPAIO; VASCONCELOS, 2014).

Apesar de existirem fatores inevitaveis, que favorecem a evolucdo do
carcinoma de mama, existem estratégias que visam contribuir para um rapido
diagndstico, diminuindo assim o estdgio em que a doenca sera descoberta, na
tentativa de se obter um bom prognostico (MINISTERIO DA SAUDE, 2013). Vale
destacar que “se diagnosticado e tratado no momento oportuno, o prognostico é
relativamente bom” (BARRIOS; SAMPAIO; VASCONCELOS, 2014, p. 2).

Uma das estratégias para o controle da doenca é a deteccado precoce, visando
diagnosticar a doenga em estagios iniciais para um melhor prognéstico. Vale ressaltar
gue mesmo que existam mulheres que estejam em idade avancada e ndo apresentem
sintomas, é fundamental terem um acompanhamento visando a utilizacdo de métodos
de investigacao, dentre eles um dos mais importantes; a mamografia (DOURADO et
al, 2022).

O Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2021) reforca que para se obter um
diagnéstico precoce é necessario seguir etapas que sao fundamentadas em
evidéncias, evitando o retardo no tratamento. As etapas visam primeiramente
conscientizar a populagdo, em segundo lugar a obtencédo de uma avaliacdo por um
profissional capacitado, e em terceiro lugar fornecer acesso ao tratamento adequado.

O tratamento apropriado para cada paciente depende do estagio que sera
classificado o tumor. Existem varias formas de terapia, cada uma tem como propdsito
remover a neoplasma, restringir o desenvolvimento, disseminacdo e alivio dos

sintomas. Dentre as terapias estdo; radioterapia, quimioterapia, cirurgia, tratamento



hormonal e por fim quando a terapia curativa ndo esta fazendo efeito desejado, é
indicado os cuidados paliativos (REIS; GRADIM, 2018).

De acordo com Sousa et al (2019), a neoplasia mamaria € uma complicacao
na saude publica mundial, por essa razdo, as politicas nacionais visam assegurar 0
acesso da populacao feminina nos tratamentos adequados contra o cancer de mama
de acordo com a necessidade de cada mulher, implementando redes de atencéo a
saude dentro do Sistema Unico de Saude (SUS).

A Atencdo basica ¢ de grande importancia aos utilizadores do Sistema Unico
de Saude (SUS), pois ampara as caréncias da sociedade. Ela pratica 4 niveis de
prevencdo. Sao eles; Prevencdo primaria, secundaria, terciaria e quaternaria. A
prevencao primaria atua em fatores de risco que podem ser alterados. A prevencéo
secundaria efetua o rastreamento visando a detec¢éo precoce, a prevengao terciaria
propicia a reabilitacdo da paciente e a prevencao quaternaria impossibilita acdes com
proveitos incertos a paciente, protegendo-a de acdes prejudicais a saude
(MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

2.3 Atribuicdes do Enfermeiro na Prevencéo do cancer de mama.

O Enfermeiro € um profissional capacitado que tem como principal
responsabilidade promover, prevenir e recuperar a saude, visando um cuidado
humanizado, garantindo seguridade e comodidade a cada paciente. Além dessas
atribuicdes, o enfermeiro pode elaborar acdes de educacdo em saude, realizar
consultas, solicitar exames, prescrever medicamentos, gerenciar, coordenar e
executar os servicos de enfermagem. Vale ressaltar que o enfermeiro acompanha
todas as etapas do progresso humano, ou seja, desde o nascimento até a terceira
idade (JUNQUEIRA, 2008).

O profissional enfermeiro possui um encargo profundamente importante na
area da oncologia devido a sua competéncia em proporcionar a melhor qualidade de
vida e conforto ao paciente, como também apoio a familia, orientando-os em como
proceder no cuidado continuado com o enfermo. O enfermeiro é um profissional
qualificado para ofertar o cuidado de acordo com evidéncias cientificas, focando néo
s6 na patologia, mas também no estado emocional do paciente e familiares que séo
envolvidos pelo medo, inseguranca e incerteza sobre a expectativa de sobrevivéncia

e cura. O enfermo ao se deparar com um diagndstico positivando a neoplasia, é
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envolvido pelas duvidas, angustias e medo de encarar a doenca, podendo leva-lo a
uma depressao (SILVA; BEZERRA, 2020).

O auxilio ao paciente oncoldgico requer atencdo, dedicacdo, empatia e
humanizacgéo. A partir de entdo vem a precisdo de um profissional enfermeiro que
além de suas habilidades e competéncia, ele possua sensibilidade e respeito para
apoiar, orientar e acompanhar o paciente nessa jornada. O profissional conta o apoio
da ferramenta do Processo de Enfermagem (PE), que é considerado um método de
sistematizacdo e organizacdo da assisténcia efetivada, visando ofertar um cuidado
humanizado de acordo com as exigéncias de cada paciente (STUMM; LEITE;
MASCHIO, 2008).

O enfermeiro que atua na area da oncologia necessita esta preparado
psicologicamente para enfrentar qualquer circunstancia, pois é ele quem ¢é
responsavel por prestar auxilio em todas as etapas da terapia. "Como enfermeiros, é
imperioso saber lidar com todas estas situacdes, e o principio que deve ser seguido é
a manutencao da vida com qualidade, conforto e respeito” (VIEIRA, 2016, p. 45).

De acordo com o Conselho Regional de Enfermagem (COREN, 2018), o
profissional enfermeiro se destaca quando se trata de prevenir o cancer de mama,
pois ele € quem acompanha a mulher desde a primeira consulta, os exames, 0
diagnéstico e o tratamento. Além dessas funcdes, o enfermeiro tem total liberdade de
realizar acbes com a finalidade de conscientizar, supervisionar e orientar o publico
feminino a respeito da importancia da prevencao e do diagndstico prévio.

O enfermeiro desde a sua primeira consulta de rotina, pode orientar as
mulheres sobre a importancia do auto exame da mama, ensinando-as a maneira
correta de realizar o auto exame, fazendo com que a mulher torne esse cuidado como
habito diario e consequentemente elas passardo a conhecer seu préprio corpo e
localizardo qualquer anormalidade que surgir. Assim facilita a deteccdo precoce,
favorecendo um bom progndstico a paciente. O auto exame das mamas é um método
descomplicado, sem custo financeiro e eficaz no rastreio e no diagnéstico da
neoplasma da mama. Esta acao, se realizada da maneira correta, possibilita que a
mulher identifique qualquer mudanga na caracteristica da mama como também
percebera a presenca de nddulos, aumentando todas as possiveis probabilidades de
cura da doenca (NOGUEIRA; DIOGENES; SILVA, 2006).

Entretanto, as func¢des do profissional enfermeiro na prevencéo do cancer de

mama vao além da orientacdo ao auto exame da mama. O Ministério da Saude (2008),
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reforca que o profissional enfermeiro em sua assisténcia prestada a mulher,
juntamente com a sua competéncia referente aos fatores de risco para o carcinoma e
medidas de prevencao, também fornece informacgdes sobre os indicios e sintomas de
alerta, orientando-as e encaminhando-as ao servi¢o especializado.

Nessa perspectiva, é valido ressaltar que o profissional enfermeiro € essencial
na saude publica e tem estrutura e capacitacao para atuar de forma eficiente na area
oncoldgica, contribuindo no diagndstico precoce, prevencdo, orientacdo, apoio
emocional, enfrentamento e tratamento do cancer de mama (BUZAID; MALUF;
GAGLIATO, 2022).

3 METODOLOGIA

No que se refere a natureza da pesquisa, o0 projeto tem como referéncia a pes-
quisa basica. Em relacdo a abordagem do problema, refere-se de um estudo de abor-
dagem qualitativa, do tipo revisao integrativa da literatura. Em conformidade com Men-
des, Silveira e Galvao (2008), a revisao integrativa engloba a verificacdo de pesquisa
gue oferece sustentacdo para realizar decisfes, proporcionando a condensacao do
conhecimento de uma tematica, possibilitando a busca, a analise critica e a execuc¢ao
de intervencdes apropriadas.

Segundo Lozada e Nunes (2019), a pesquisa qualitativa dar importancia as
caracteristicas da realidade que ndo sdo capazes de ser quantificadas, buscando
compreender e analisar as relacdes sociais, 0s conceitos, os motivos, tendo como
enfoque o sujeito.

No que diz respeito aos objetivos do estudo, a pesquisa sera exploratéria. Em
concordancia com Gil (2002), a pesquisa exploratéria tem como principal finalidade
possibilitar maior proximidade com o problema, buscando explorar, levantar hipéteses,
compreender e aprimorar as idealizacoes.

Com relacdo aos procedimentos utilizados, o projeto ira utilizar a pesquisa bi-
bliografica. Em concordancia com Santos e Filho (2012), a pesquisa bibliografica la-
buta com fontes bibliogréficas, ou seja, faz uso de referéncias de outros materiais que
ja foram divulgados. Essas referéncias podem ser livros, revistas, jornais, artigos, en-
tre outros.

A pratica baseada em evidéncia sugere que as adversidades exibidas no ensi-

namento, pesquisa ou no desempenho assistencial sejam modificados e em seguida
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ordenados empregando a estratégia PICO. Que é a abreviacdo para Paciente, Pro-
blema ou Populacao, Intervencdo e Contexto (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007).

Quadro 1 - Elemento da pergunta de pesquisa, apresentando-se o anagrama de PICO.

Acrénimo Descricao Componentes da Questao
P Populacao Mulheres
| Investigacao Rastreamento
cO Contexto Atencdo Priméria a saude

Fonte: produzido pelos autores

O critério de estabelecimento e apuracado dos artigos procedeu-se através da
procura da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), com aquisi¢cdo das subsequentes bases
de dados eletrdnicas cientificas: a Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO). A procura pelos periddicos foi iniciada no més de
setembro de 2024, os materiais que abrangessem em seu sumario os descritores em
ciéncias da saude (DeCS): cancer de mama; enfermagem; atencao primaria e com o
uso do boleador "and". Foram empregados os subsequentes parametros de insercao
para separacao dos artigos: materiais completos, disponiveis, em lingua portuguesa,
entre 2019 e 2024. Os critérios de exclusdo foram os artigos repetidos, de lingua
inglesa e espanhola, incompletos e que ndo respondiam a proposta do presente
estudo.

O processo de selecdo de artigos foi feito através da leitura prévia de titulos e
resumos. Os estudos escolhidos previamente foram lidos completamente para
distincédo final dos artigos para exploracao. Esta etapa esta retratada na figura 1.

Os 9 artigos escolhidos foram tabelados individualmente, por titulo, escritores,
ano em que foram publicados, periddico, finalidades, métodos, nivel de evidéncia e
conclusdo. Depois disso, deu inicio a exploracdo bibliométrica destes que foram
agregados por semelhanca sob forma de classes.
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Figura 1 — Fluxograma da apuragéo de estudos a respeito da relevancia dos enfermeiros na
prevencao do cancer de mama entre 2019 a 2024

Numero de artigos encontrados com base nas buscas realizadas na BVS
Descritores: Enfermagem AND Céancer de mama AND Atencédo primaria
LILACS: 45 BDENF: 39 SCIELO: 15
TOTAL: 99

C

Numero de artigos rastreados publicados nos ultimos 5 anos (2019-2024).
Textos integros em lingua portuguesa.
LILACS: 10 BDENF: 11 SCIELO: 10
Total: 31

.

Exclusdo: Realizada apos a leitura do resumo dos artigos que nao atendiam a
tematica e artigos duplicados.
N° de estudos excluidos: 22

C

Numero de artigos em texto completo a serem utilizados na presente pesquisa
LILACS: 2 BDENF:2 SCIELO: 5
TOTAL: 9

Fonte: produzido pelos autores

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Assim, foram escolhidos 09 artigos nas bases de dados pesquisadas mediante
as estratégias de busca, os quais procederam-se a leitura acurada para o
levantamento do conteudo, relevando aqueles que redarguiram ao objetivo proposto
pelo estudo, com a finalidade de sistematizar os dados.
Os resultados apresentados expdem a importancia do enfermeiro na premeditagéo e

rastreamento do cancer de mama, sendo descritos no Quadro 1.
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Quadro 2- Caracteristicas dos artigos analisados no periodo de 2019 a 2024.

Titulo Autoria, ano, | Objetivo Métodos Consideracdes Finais
periddico
Ac¢Oes para a detecgdo Silva MSB et al. [5] Avaliar a realizagéo Estudo Evidenciou-se baixa conformidade das agfes de
precoce do cancer de mama 2021, Revista das acdes de Transversal. | deteccéo precoce as recomendacdes do Ministério da
em dois municipios da Brasileira de deteccéo precoce do Saulde. Dessa forma, destaca-se a necessidade de
Amazdnia Ocidental Enfermagem cancer de mama na adocao de medidas para aumentar a adesao dos
Atencao Priméria e profissionais as propostas governamentais, assim como
verificar a adequacéo avaliacéo continua das acgoes.
dessas acdes com as
recomendaces do
Ministério da Saude.
Deteccao precoce do cancer Melo FBB et al. [4] Analisar as ac¢des para | Estudo As acdes para a detec¢do precoce do cancer de mama
de mama em Unidades 2021, Acta Paulista detecgéo precoce do Transversal. | realizadas pelos enfermeiros diferenciam se em relagéo
Basicas de Saude Enfermagem cancer de mama a configuracé@o da Unidade Basica de Saude, sendo que
realizadas por as do modelo Estratégia Saude da Familia se
enfermeiros da aproximam mais das recomendacdes do Ministério da
atencéo primaria, de Saude.
acordo com as
diferentes confi
guracdes de unidades
bésicas de saude.
Rastreamento do cancer de Sala DCP et al. [5] Analisar estratégias de | Revisédo A Atencdo Primdria a Saude brasileira apresenta

mama na Aten¢do Primaria a
Saude no Brasil: revisdo
sistematica

2021, Revista
Brasileira de
Enfermagem

cuidado para o rastreio
do cancer de mama na
Atencao Primaria a
Saulde no Brasil.

Sistematica.

dispositivos com potencial indutor & producao de
cuidado do rastreio do cancer de mama.

Conhecimento, atitude e
pratica de enfermeiros na
deteccédo do cancer de mama

Ferreira DS et al. [5]
2020, Esc Anna Nery

Analisar o
conhecimento, as
praticas e atitudes
sobre a constatacéo
de cancer de mama
por profissionais
enfermeiros da
atencdo primaria a

Estudo
Descritivo.

Ha necessidade de educacdo permanente sobre a
deteccéo e o controle do cancer de mama, tornando a
pratica clinica da enfermagem efetiva e resolutiva. O
estudo contribuiu para detectar lacunas no
conhecimento, atitude e pratica da enfermagem na
deteccédo precoce e rastreio do cAncer de mama e na
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saude de municipios
do interior do estado
do Ceara, Brasil.

efetivacdo do servico de salde para o sucesso das
politicas publicas de saude.

Educacao participativa com
enfermeiros: potencialidades e
vulnerabilidades no
rastreamento do cancer de
mama e colo

Soares LS et al. [4]
2020, Revista
Brasileira
Enfermagem

Sistematizar
experiéncia de
educacédo permanente
participativa com
enfermeiros da
Atencao Priméria
sobre rastreamento do
cancer de mama e
colo, identificando
potencialidades e
vulnerabilidades.

Relato
sistematizad
0.

A educacéo permanente e as estratégias pedagogicas
participativas permitiram troca ampla e ludica de
aprendizagens e participacdo de nimero expressivo de
profissionais. Sinaliza-se necessidade de estudos sobre
institucionalidade das diretrizes programaticas e espaco
do enfermeiro para ser instituidor de novas praticas no
ambito da Atengéo Primaria.

Praticas de enfermeiros na Silva PR et al. [7] Identificar como Estudo O estudo evidencia a importancia do respaldo de
prevencgdao e rastreio do 2024, Enfermagem ocorrem as praticas de | Qualitativo. protocolos para a atuacéo segura das préaticas dos
cancer de mama e de colo Foco prevencdo e de enfermeiros da Atencao Basica, visando a prevencao e
uterino rastreio do cancer de rastreio do cancer de mama e de colo uterino. Esses
mama e de colo instrumentos devem ser de facil acesso e
uterino realizadas por constantemente atualizados a fim de garantir a
enfermeiros que padronizacéo preconizada pelo Ministério da Saude.
atuam na Atencgéo
Priméaria & Saude do
Rio Grande do Sul.
Atribui¢cbes do enfermeiro na Pereira SVN et al. [5] | Refletir a atuacéo do Estudo Destacou-se a importancia do enfermeiro no rastreio do
atencao primaria acerca do 2022, Revista enfermeiro na Reflexivo. cancer de colo de Utero e mama, bem como as
céancer de colo de Utero e Enfermagem Atual prevencdo do cancer subnotificacdes, descoberta tardia, inaptiddo e a
mama de colo de Utero e necessidade de estratégias educacionais.
mama na atencao
priméria.
Prevencéo do cancer de Martins TDG et al. [3] | Este artigo investiga Estudo Destacou-se a influéncia negativa da falta de
mama na Atencdo Primaria a 2022, Saude e as acgles de descritivo- capacitacdes para ajustamento das a¢fes dos
Saude: uma andlise sobre a Pesquisa enfermeiros atuantes exploratdrio. | enfermeiros as diretrizes nacionais de prevencgdo do CM
atuacgdo de enfermeiros na Atencao Primaria a | Qualitativo. na Atencao Primaria a Saude.

Saude na prevencéo
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do CM em Campina
Grande (PB)

Percepcéo dos enfermeiros
acerca da deteccao precoce e
prevencéo do cancer de
mama na atencao primaria a
saude

Moura TS et al. [3]
2022, Cuid
Enfermagem

Identificar a percepcéo
do enfermeiro acerca
do conhecimento
sobre a
Sistematizacédo da
Assisténcia de
Enfermagem na
deteccéo precoce e
prevencdo do cancer
de mama em mulheres
na Atencao Priméaria a
Saude.

Estudo
descritivo,
qualitativo.

A ciéncia dos enfermeiros quanto as estratégias de
prevencao do cancer de mama é fundamental e a
sobrecarga para coloca-las em pratica deve ser
corrigida, assim como a influéncia negativa da
pandemia atual por COVID-19, refletida junto a equipe
de trabalho.

Fonte: produzido pelos autores
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A partir dos resultados apresentados no quadro anterior, foram elaboradas 3

categorias de analise para discusséo dos artigos.

Categoria 1: Detecc¢ao precoce do cancer de mama

A constatacdo precoce pode ser realizada por meio de estratégias de
rastreamento, dentre elas estdo; a investigagéo clinica da mama e a mamografia. Com
relacdo ao exame, a mamografia tem a maior capacidade de detectar anomalias
causando impacto nas taxas de mortalidade por esta neoplasia. No que se refere ao
cancer de mama, o rastreamento € realizado através da consulta de enfermagem,
conduzida pelo profissional enfermeiro, sendo necessério o profissional esté
capacitado para agir de maneira assertiva, favorecendo na descoberta antecipada da
neoplasia para melhores prognosticos (FERREIRA et al, 2020).

O papel do enfermeiro € crucial na deteccéo do cancer de mama, mas enfrenta
adversidades significativas, conforme evidenciado pelo estudo referido. Complicacbes
como a falta de infraestrutura para realizacao dos procedimentos, o desprovimento no
conhecimento tedrico e técnico e a caréncia no planejamento de acdes estratégicas
impactam de modo direto na habilidade dos profissionais enfermeiros de desenvolver
um diagndstico prévio e eficaz. O estudo comprova ainda a necessidade de
capacitacdo continua dos profissionais (PEREIRA et al, 2022).

Segundo Melo et al (2021), os enfermeiros enfrentam grandes dificuldades ao
estabelecer estratégias na tentativa de detectar de maneira precoce a neoplasia. Os
obstaculos mencionados acima, trata-se dos contratempos na marcacao de exames,
do ndo comparecimento das mulheres nas consultas de enfermagem agendadas,
equivocos na recomendacao da periodicidade da mamografia, longo periodo de
espera do resultado dos exames, fraqueza na apuracao dos fatores de risco, falhas
na busca ativa de mulheres com resultados sugestivos da malignidade e imprecisao
no encaminhamento as mulheres com suspeitas a unidade de referéncia.

Com base na analise de dados o estudo verificou que apesar das politicas
voltadas ao controle do cancer me mama, existe uma falha nas acdes de deteccéo
precoce, fazendo com que a maioria das mulheres que séo consideradas risco padréo
em consideracdo as que possuem um risco elevado, ndo sejam alcancadas e
orientadas sobre as formas de rastreamento e a importancia do acompanhamento e

da mamografia. Sendo assim, considera-se que os profissionais enfermeiros devem
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criar estratégias com a finalidade de alcancar todas as mulheres em diversos riscos,
fazendo com que obtenham melhores resultados no controle do cancer de mama
(SILVA et al, 2021).

Categoria 2: Atuacdo do enfermeiro na prevencao do cancer de mama em

Unidades Basicas de Saude

A Atencdo Primaria a saude (APS) é a essencial porta de entrada para os
usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), pois é o primeiro contato com
acessibilidade no atendimento visando a promocéo da saude as pessoas ao longo da
vida. Ela € uma importante aliada a saude da mulher pois contrubui com a elaboracéo
de acdes e estratégias para o rastreamento do cancer de mama (SALA et al, 2021).

O profissional enfermeiro que esta inserido dentro de uma Unidade Basica de
Saude (UBS), é o principal responsavel por oferecer orientacdes sobre os sinais e
sintomas da neoplasia mamaria, ensinar sobre o autoexame, informar a relevancia de
uma mulher conhecer o préprio corpo e saber identificar qualquer tipo de alteracédo
gue a doenca pode provocar, acolher, incentivar e encaminhar para realizacdo de
exames, criar estratégias de prevencdo, atuar na busca ativa de cada usuéria do
Sistema Unico de Satde (SUS), se adequando a realidade e necessidade de cada
uma agindo com equidade (MOURA et al, 2022).

De acordo com Ferreira et al, (2020), a atuacdo do enfermeiro é fundamental
para o rastreamento do cancer de mama, pois eles colaboram com a defrontacéo
deste empecilho de Saude Publica. Porém existem falhas no processo de capacitacéo
destes profissionais sobre a deteccao e o controle da neoplasia mamaria que podem
acarretar sérios prejuizos as mulheres portadoras desta neoplasia, podendo causar
um aumento da morbimortalidade.

Os enfermeiros ndo possuem habitos de capacitacbes continuas acerca do
cancer de mama, pois nao procuram por conta propria e nem os servigos de saude
exigem, estimulam ou possibilitam essas capacitacdes. Vale ressaltar que muitos nao
conhecem os protocolos que sao orientados pelo Ministério da Saldde e nem possuem
conhecimento das formas de rastreamento, gerando uma dificuldade para
desenvolver habilidades para colaborar na prevencao, diagndstico e tratamento da
neoplasia mamaria (MARTINS et al, 2022).
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Ao discorrer sobre as atualizacfes sobre o cancer de mama, Silva et al (2024),
corroborando com Soares et al (2020), reforcam que devido aos sucessivos avangos
dos conhecimentos e desafios na area da saude, faz-se necessario o emprego de
capacitacdes permanentes nos servigos de saude com o objetivo de preparar e dar
autonomia aos profissionais da Atencdo Primaria, visando a qualificacdo dos
enfermeiros para atuar com dinamicidade no cuidado, gerando seguranca e principios
éticos, praticando melhoria na qualidade dos servicos prestados baseados em

evidéncias.

Categoria 3: Conhecimento do enfermeiro acerca do cancer de mama

O enfermeiro que atua na Atencao Primaria necessita estd capacitado para
exercer de forma satisfatoria a sua funcao, realizando consultas de qualidade, visando
atender a necessidade do individuo. Com relacéo ao publico feminino que necessita
de cuidado e atencéo devido ao alto indice de casos de cancer de mama, o enfermeiro
possui fragilidade na realizacdo de consultas que visam detectar de forma precoce a
neoplasia mamaria, devido a falta de capacitacdo do profissional ou até mesmo pelo
desinteresse em praticar ou elaborar estratégias (FERREIRA et al, 2020).

Apesar do importante papel do enfermeiro na prestacédo de cuidados a saude
do paciente, a pesquisa evidenciou que o profissional enfermeiro que atua na Atencao
Priméria a Saude, sentem-se despreparados para desempenhar a sua funcéo, devido
a inseguranca em atuar no rastreamento da neoplasia mamaria por falta de
conhecimento. Essa hesitacdo € a precisdo de uma capacitacdo qualificada, fazendo
com que o processo de trabalho nédo esteja de acordo com os padrdes esperados
(MARTINS et al, 2022).

Ferreira et al (2020), afirma que embora o conhecimento do profissional
enfermeiro esteja desprovido, o estudo evidencia que 0S mesmos apresentam
disposicdo para realizacao de acdes, cursos e estratégias que possam favorecer a
deteccdo precoce do cancer de mama. A atitude do profissional ao sinalizarem as
lacunas tem sido satisfatoria, de maneira que puderam se atentar a necessidade de
investimento na pratica e educacdo profissional qualificada, favorecendo para o
sucesso das Politicas Publicas de Saude.

Soares et al (2020), reforca a relevancia da educacdo permanente dos

profissionais enfermeiros envolvidos na Atencdo Primaria em Saude, responsaveis
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por prestar assisténcia na deteccéo precoce do cancer de mama, visando melhorias
na formacdo e nas praticas adotadas pelos profissionais, empoderando-os para
prestar um servigo de qualidade. Sendo assim, os desafios e problemas evidenciados
na pesquisa favoreceram para a obtencdo de mudancas inovadoras, objetivando o

aperfeicoamento na qualidade do cuidado ao rastreamento da neoplasia mamaria.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa conclui que a atuacédo do enfermeiro € fundamental na prevencao
do cancer de mama, porém, sdo necessarias maiores iniciativas de capacitacéo e
melhorias no acesso aos servicos de saude para garantir a efetividade dessa
prevencgao.

Vale ressaltar que os resultados evidenciados mostraram a necessidade de
aperfeicoamentos nas Politicas publicas visando a elaboracdo de programas de
qualidade que garanta a capacitacdo do profissional para o controle, prevencéao e
rastreamento do cancer de mama de maneira precoce e eficaz.

Observou-se na literatura que os profissionais enfermeiros enfrentam diversos
desafios durante o processo de trabalho que podem interferir no cuidado prestado as
pacientes acometidas pelo cancer de mama, tais como; a capacitacdo na area da
oncologia da mama, a falta de infraestrutura para realizacdo dos procedimentos, a
auséncia das mulheres nas consultas agendadas, a caréncia na estruturacdo de
acOes estratégicas, entre outros.

Assim, enfatizam-se a necessidade de capacitar de forma continua os
profissionais enfermeiros para que estejam habilitados e competentes para agir de
maneira assertiva, influenciando positivamente na deteccao precoce do cancer de
mama. Embora existam diversas resisténcias, existem também propostas de
melhorias destacadas ao longo da pesquisa. Através destas propostas, acredita-se
que o enfermeiro é um contribuinte favoravel na prevencao da neoplasia mamaria e
em toda area da oncologia, sendo capaz de conceber resultados satisfatorios,

favorecendo o diagnéstico precoce, aumentando assim a expectativa de vida.
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