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RESUMO

O presente estudo investiga o impacto da amamentagao na prevencgéo do cancer de
mama e o papel das intervengbes de enfermagem nesse processo. A revisao de
literatura revela que a amamentacgao oferece prote¢cao contra o cancer de mama por
meio da regulagdo hormonal e eliminacado de células potencialmente cancerigenas,
principalmente pelas mudangas desses horménios e nas células durante a
amamentacdo. Além disso, aborda os desafios enfrentados pelas méaes durante a
amamentacdo e a importancia do apoio dos profissionais de saude. Evidencia-se o
papel das intervencgdes de enfermagem, que incluem suporte emocional e orientagao
sobre técnicas adequadas, essenciais para o sucesso da amamentagdo e seus
beneficios para a saude das materna. A metodologia consiste em uma revisao
bibliografica de estudos recentes, com énfase na analise quantitativa de artigos para
compreender o percentual atingido entre a amamentagdo e suas implicagbes na
prevencao do carcinoma mamario. Destaca-se a relevancia da capacitagdo continua
dos enfermeiros e a necessidade de politicas publicas de saude que apoiem o

aleitamento materno como estratégia de redugao de incidéncia do cancer de mama.
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neoplasias da mama; saude materna.



107

ABSTRACT

This study investigates the impact of breastfeeding on breast cancer prevention and
the role of nursing interventions in this process. A literature review reveals that
breastfeeding offers protection against breast cancer through hormonal regulation and
elimination of potentially carcinogenic cells, mainly due to hormonal changes and cell
modifications during breastfeeding. Additionally, it addresses the challenges faced by
mothers during breastfeeding and the importance of healthcare professionals' support.
The role of nursing interventions, including emotional support and guidance on
adequate techniques, is essential for successful breastfeeding and its benefits for
maternal health. The methodology consists of a bibliographic review of recent studies,
with an emphasis on quantitative analysis of articles to understand the percentage
achieved between breastfeeding and its implications for breast cancer prevention. The
relevance of continuous training for nurses and the need for public health policies that
support breastfeeding as a strategy for reducing breast cancer incidence are
highlighted.

Keywords: breast neoplasms; breastfeeding; health strategies; maternal health;

nursing.

1 INTRODUGAO

O cancer de mama prevalece como uma das mais significativas causas de
mortalidade entre mulheres de todo o mundo, tornando-se um desafio para a saude
publica. De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (Inca, 2023), o carcinoma
mamario € o tipo de tumor maligno mais prevalente entre mulheres residentes no
Brasil, com taxas superiores nas regidées Sul e Sudeste. Estima-se que 73.610 novos
casos sejam esperados a cada ano entre 2023 e 2025, representando uma taxa de
incidéncia ajustada de 41,89 casos por 100.000 mulheres. Com centenas de novas
ocorréncias sendo detectadas anualmente em todo o pais, estudos vém destacando
a importancia da amamentagdo como estratégia de prevencédo e protegdo para a
mulher.

Os mecanismos moleculares de diminuigdo do cancer mamario resultantes da

gravidez, estédo relacionados ao processamento do RNA e a diferenciagao celular, e



108

podem estar associados a uma alteragdo na manutengao ou modificacdo das células
afetadas pelo cancer (Stordal, 2022). Portanto, a gravidez e a lactagao correspondem
aos elementos protetores mais eficientes contra o cadncer de mama, assimilados
durante e apdés o periodo gestacional, fornecendo beneficios contra o
desenvolvimento dessa doenga, cuja mudangas hormonais presentes nesses
momentos alteram o crescimento e desenvolvimento das células mamarias (Zucchetti;
Peccatori; Codacci-Pisanelli, 2020).

Quando falamos da amamentacgao, a oferta dessa, para o bebé, é um direito
bioldgico inquestionavel da mée para o seu filho, sendo garantia de qualidade de vida
durante os primeiros meses, tendo reflexos de seus beneficios até a vida adulta. E
crucial que as maes recebam apoio adequado para compreenderem o valor da
amamentacdo e para o realizarem com sucesso, mediante de conversas sensiveis e
centradas na mae, pois oferecem oportunidade de discutir a alimentacao infantil
voltada para o leite materno, além dos beneficios para si mesma (Albrecht; Wang;
Spatz, 2017). Entretanto, mesmo sendo reconhecido os beneficios da amamentacgéao
na redugao do carcinoma mamario, além de fazer parte do processo reprodutivo,
percebe-se que muitas informagdes fornecidas no pré-natal e puericultura sao
direcionadas somente para os bebés, tendo uma negligéncia quanto as genitoras.

Apesar da vasta pesquisa literaria e cientifica, que corrobora a associagéo
vantajosa entre a amamentagao e a diminuigdo do cancer de mama, ainda ha brechas
no entendimento dos mecanismos envolvidos, bem como falta de estratégias na
atencao primaria para viabilizar a pratica da amamentagdo como método preventivo.
E dever da enfermagem fornecer informagdes baseadas em evidéncias cientificas e
percentuais significativos, que sustentem os inumeros beneficios desta pratica
(Robles, 2023). Para promover eficazmente a amamentagdo, os profissionais de
saude devem compreender as experiéncias, as crencas e a vida social e familiar da
mulher que ira receber o atendimento, sendo gestante ou puérpera (Martucheli, 2010).

A amamentagdo é uma pratica que se aprende e é influenciada por fatores
culturais, sendo transmitida entre geracdes. Esse conhecimento é frequentemente
compartilhado durante o periodo pos-parto, onde esta profundamente enraizado no
contexto sociocultural da mé&e e de seu ambiente social. Esses aspectos afetam
diretamente as atitudes maternas em relacado a lactagdo. Assim, a amamentacao é
moldada tanto por tradi¢des quanto por dindmicas sociais (Ferreira et al., 2018). A

inser¢cao da mulher no mercado de trabalho e o retorno precoce ao emprego, junto a
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mudangas no estilo de vida, resultam em escolhas que nem sempre priorizam a
maternidade (Cordero et al., 2010). Além disso, a falta de orientacbes sobre
amamentagao dificulta a experiéncia para as gestantes. Conhecer as técnicas
adequadas de amamentagéao é fundamental para garantir que o bebé consiga mamar
eficientemente, evitando dor ou lesées nos mamilos e prevenindo desconfortos (Brasil,
2009).

A prevengao primaria contribui como uma estratégia crucial para reduzir o 6nus
dessa doencga, tendo a amamentagao como defensor contra esse tipo de carcinoma
maligno, com beneficios para a mde e o neonato. E notéria a importancia da
orientagdo durante o atendimento nas instituicbes de saude, principalmente durante a
primiparidade (Rodrigues, G. et al., 2021). Para promover eficazmente a
amamentacdo, os profissionais de saude devem compreender as experiéncias, as
crencas e a vida social e familiar da mulher que ira receber o atendimento, sendo
gestante ou puérpera (Martucheli, 2010). Dessa forma, €& essencial que os
profissionais de saude atuem como facilitadores do conhecimento, oferecendo
orientagcdo personalizada e suporte continuo as mulheres durante a gestacédo e
amamentacéo.

Esse trabalho consiste em uma revisao de literatura, com natureza basica e
com uma abordagem de forma qualitativa, com uma pesquisa descritiva, assim
coletando dados de artigos ja publicados, estudando-os para responder a essa
problematica apresentada. Tem-se como finalidade avaliar a eficacia da
amamentacao na prevencgao do cancer de mama materno.

A relevancia desse trabalho também reflete no papel crucial da enfermagem,
que oferece aconselhamento as maes, na pratica da amamentagao, propondo
intervengdes na prevencgao do cancer de mama e garantindo a instrugdo das mulheres
sobre suas regalias. Através da investigacdo dos fatores que comprometem a
interrupgcdo da amamentagéo, pode-se ent&o agir nos diferentes contextos que afetam
e prejudicam a lactagado, promovendo um processo eficaz e abrangente. Portanto,
também focaremos em como a enfermagem participara em uma possivel resolugao

do problema.

1.1 ASPECTOS MORFOLOGICOS DAS MAMAS DURANTE O PROCESSO DE
AMAMENTACAO
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Ao inibir a ovulagdo, a amamentagéo reduz a manifestacao do efeito mitogénico
no estrogénio, diminuindo a taxa desse horménio. Assim, quando a crianga realiza o
ato de sucgdo da mama, os ductos mamarios sofrem um processo natural de
esfoliacdo e remocgao celular, o que contribui para a eliminagdo de células com
alteracdes genéticas (Paiva, 2021). O aleitamento materno possibilita a alteracao de
alguns hormdnios sexuais da mulher, gerando um efeito protetor e preventivo maior
para a gestante.

Esta cientificamente comprovado que o periodo em amamentacdo expde
menos a mulher ao estrogénio, onde, no periodo de expulsdo da placenta, niveis
elevados de prolactina e ocitocina desencadeiam a lactopoiese, causando a produgao
do leite materno. O ato de succao pelo bebé proporciona a producao de prolactina,
gue causa uma reacgao desfavoravel a acdo do horménio liberador da gonadotrofina
(GnRH) emitido pelo hipotalamo, o que esta diretamente associado a interrupgéo da
ovulagao e a diminuic&do dos niveis de estrogénio e progesterona, reduzindo a atuagéo
dos horménios do ovario, que contribuem para a ndo ativagao das células tumorais
(Silva, A.; Faustino; Silva, T., 2022).

Pesquisas sobre o impacto da amamentag¢ao na reducédo do cancer de mama
existem ha mais de 50 anos, discutindo os efeitos da faixa etaria e reprodug¢ao no
processo da gestacéo. Essa observagao, no entanto, ndo foi uma descoberta inédita,
pois Bernardino Ramazzini, médico generalista do século XVIIl, havia proposto que a
gravidez e a amamentagao poderiam incutir o risco do cancer de mama. Ele observou
que o cancer de mama era particularmente prevalente entre as mulheres em
conventos, sugerindo uma ligagdo com suas experiéncias reprodutivas. Embora o
médico nao estabeleca uma conexdo direta entre a falta de atividade sexual e a
gravidez, suas observagodes sao frequentemente interpretadas como um dos primeiros
indicios de uma relagcdo entre reproducado, paridade e risco de cancer de mama,
permanecendo relevante, pois as freiras continuam a enfrentar um risco maior de
mortalidade relacionado a esse tipo de cancer, além das neoplasias de ovario e utero
(Franco, 2012, apud Brito-Marcelino et al., 2020).

A acéo celular esta profundamente ligada ao crescimento e desenvolvimento
de mecanismos inibidores do cancer mamario, diminuindo a propagacdo do
carcinoma. O calcio atua como um gatilho para a morte celular regulada durante o
processo de involugcdo mamaria, acompanhado por uma extensa remodelacdo

tecidual. Durante o processo de amamentacgao, o leite materno rico em Ca?* inibe a
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apoptose e a necrose celular. A exposicao frequente a ions de calcio elevados pode
perturbar as conexdes intercelulares, onde o composto IgA secretor (SIgA) e
lactalbumina alfa (LALBA) do leite materno suprime o desenvolvimento de células de
cancer de mama e induz a apoptose celular (Neville, 2005, apud Cross et al., 2014).
No apoptose, as células sao destruidas de forma programada, eliminando aquelas
potencialmente cancerigenas.

Outro fator importante na amamentacao € a producao de leite materno, que
altera a sindrome metabdlica, importante na prevencdo do cancer de mama. O
HAMLET, complexo de alfa-lactoalbumina humana, demonstrou induzir efetivamente
a morte de células tumorais e bacterianas. Este processo de morte celular se distingue
por alteragcdes na morfologia das células e pela condensagao nuclear, que contribuem
para o aumento da fungao imunolégica. Primeiramente, foram encontrados apenas
em pequenas quantidades nas bolhas citoplasmaticas e na formagéo do leite de vaca,
mas semelhantes aos observados no leite humano, podem impedir a adesao em
células que sofrem apoptose classica (Kerr, 1972, apud Franga-Botelho et al., 2012).

Os tecidos que compdem a mama passam por diferenciacdo durante o
processo de amamentagcdo, comparados aos das gestantes que ndo amamentam.
Quando a amamentacdo ndo acontece, as células epiteliais retornam ao estado
anterior a lactagao, ocorrendo a interrupgao do apoptose. Porém, o processo de
remodelacgao varia conforme a duracdo da amamentacido. Um estudo prospectivo em
camundongos constatou que a falta de amamentagdo estava ligada a mudancgas
rapidas e drasticas no tecido mamario, cuja remodelagao resultou em niveis mais altos
de marcadores inflamatérios e aumento da acumulagao de colageno. Pesquisas in
vivo em ratos salientaram que a remodelacéo subita do tecido mamario resulta em
hiperplasia ductal substancial, metaplasia escamosa e elevagao sustentada de células
progenitoras luminais. Embora ndo tenham sido verificadas em estudos humanos,
estas alteragdes aumentam as chances de desenvolvimento do carcinoma mamario
(Basree al., 2019).

Uma analise de subtipos moleculares do cancer de mama revelou que a
amamentagao nao reduz igualmente o risco de todos os tipos apresentados. Enquanto
o risco de cancer de mama luminal A e TNBC é diminuido, a amamentagao n&o parece
ter gerado impacto no risco de cancer de mama HER2+. Embora a amamentagao
ofereca proteg¢ao para mulheres portadoras de mutagcao BRCA, esse efeito protetor foi

estabelecido somente para aquelas com mutagdes BRCA-1. As investigagcdes acerca
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do impacto da amamentacdo em mulheres portadoras de mutagdes BRCA-2
continuam em curso (Lambertini et al., 2016). Essa diferenciagao relaciona-se pela
razao de que o subtipo HER2+ possui uma propagacgao rapida e anormal das células
epiteliais, assim como o BRCA-2, que atinge um maior nimero de érgéos e possui
receptor de estrogénio positivo. Outro estudo sugere que a neoplasia maligna esta
diretamente relacionado ao fator racial da paciente, evidenciando que mulheres afro-
americanas que amamentam apresentam menor probabilidade de desenvolver o
subtipo triplo-negativo (TNBC), enquanto mulheres brancas demonstram uma
reducdo na incidéncia do carcinoma mamario luminal A. Uma discrepéncia nos
resultados da amamentacédo entre mulheres afro-americanas e mulheres brancas
pode estar associado a variagdes em outras caracteristicas, como a suscetibilidade
genética, e demanda a realizagao de mais pesquisas (Ma et al., 2017).

Segundo a maioria das; fontes mencionadas, a amamentacao traz significativos
beneficios na mitigagdo do cancer de mama. Durante a amamentacdo, ha uma
diferenciagao integral das células mamarias, que resulta no amadurecimento das
glandulas mamarias, e essa estabilidade celular diminui a predisposicdo ao
desenvolvimento do carcinoma mamario. Iniciando pela queda da placenta, ocorre o
aumento de prolactina e ocitocina, que realizam a lactopoiese, importante para a
inibicdo da producgdo de estrogénio (Bruno et al., 2016). Para a puérpera, o ato de
amamentar ocasiona em mudangas morfologicas e fisioldégicas que vao além da
prevencao do carcinoma mamario, fazendo involugao uterina, diminuindo o risco de
hematorreia no puerpério, além de beneficios como menor risco de evolugdo dos
canceres de ovario e mama, em decorréncia da menor exposicdo ao estrogénio

(Vasconcelos et al., 2023).

1.2 DIFICULDADES APRESENTADAS PELA GESTANTE DURANTE A
AMAMENTACAO

O puerpério é considerado um periodo de desafios para a amamentacao,
sendo algo que vai além dos fatores biolégicos, envolvendo a relagado binominal entre
a mae e o bebé, e quaisquer problemas apresentado por um interfere no outro e no
processo de lactacdao. Para o neonato, o leite materno é o primeiro alimento que ira
supri-lo, Unico e inigualavel, que a crianga recebe. O primeiro leite produzido é

chamando colostro, considerado rico em proteinas, anticorpos, e baixo em gordura.
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Esse difere do leite maduro, que aparece por volta do sétimo ao décimo dia, e
apresenta um teor mais alto de gordura. Durante a amamentacéo, o lactente recebe
estimulos que aumentam o desenvolvimento fisico desse e o afetivo, 0 mental e social,
além de fortificar o vinculo materno logo nas primeiras semanas (Brasil, 2009).

Entretanto, mesmo que a amamentacdo apresente uma série de beneficios
para mae e bebé, a interrupgcado prematura da amamentacio ainda se apresenta como
um grande dificultador do processo de amamentagdo. No Brasil, de acordo com
analise realizada em 2008 pelo Instituto Nacional do Cancer, as taxas de aleitamento
materno precoce foram mais altas nas regides Norte, Centro-Oeste e Sul, com 72,9%,
72,0% e 71,8% dos bebés lactados na primeira hora de vida, respectivamente. A
regido Sudeste teve uma taxa mais baixa, de 63,5%. Ao nivel nacional, cerca de
67,7% dos recém-nascidos receberam aleitamento materno precoce, sendo os
resultados um fator preocupante para a saude publica (Inca, 2008 apud Venancio et
al., 2010). Interromper a amamentagdo antes de seis meses passa a ser uma
consequéncia, fruto de uma série de dificuldades apresentadas pela puérpera.

A amamentacao, ainda no periodo inicial, pode ser interrompida precocemente
por alguns fatores, entre os quais sdo: lesdo ou trauma mamilar, auséncia de
orientagdo sobre amamentacédo sobre beneficios e instrugcbes de como fazer, dor
durante o ato, produgdo insuficiente do leite materno, pega incorreta do bebé e
mamilos invertidos que € uma causa anatdbmica (Santos Junior et al., 2023). Os
primeiros dias de amamentacado sao essenciais para identificar quais as principais
dificuldades da progenitora durante o ato de amamentar, para assim sanar eles o mais
rapido, nao interrompendo o processo da amamentagao. E cabe ao profissional de
saude identificar esses no pré-natal ou na maternidade apds nascimento do bebé.

Dessa forma, o enfermeiro na maternidade auxilia na primeira mamada,
sempre instruindo na pega correta do bebé. O profissional deve estar atento anatomia
mamaria de cada mée, pois essa pode contribuir para dificuldades nos estagios
iniciais do aleitamento materno, principalmente quando existem deformidades, o que,
no geral, ira atravancar a pega e manutengdo da mamada, interferindo no tipo de
amamentagao praticada. E ainda durante fase de apojadura, ou seja, a fase em que
ocorre a descida do leite, deve ser inspecionada pela equipe de saude, com a
justificativa de ressaltar o ato da retirada do acumulo de leite da regido mamaria, além
da realizagao do teste de flexibilidade areolar, antes de comegar a mamada (Coca et

al., 2009). Deve-se identificar se ha produgao suficiente de leite e se pode ser
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resolvida, ou se por orientacdo médica sera recomendado uso de férmulas, essa
sempre em ultimo caso.

Sobre as lesbes nos seios, essas podem ser classificadas em dois tipos
principais: primarias e secundarias. Lesdes primarias envolvem o eritema, a equimose
e a vesicula, ja as secundarias envolvem o edema, escoriagao, fissuras ou rachaduras
e as ulceragdes. O periodo de maior aparecimento das lesdes mamilares ocorre
durante a primeira semana de vida do recém-nascido (Dias; Vieira, T.; Vieira, G.,
2017). O profissional deve informar as gestantes sobre o possivel aparecimento das
lesbes, instruindo-as a como evitar e a buscar ajuda caso surja algum trauma, e evitar
ao maximo interromper a amamentacéo (Moraes, 2020).

Mulheres multiparas, isto €, que tiveram mais de um processo gestacional,
também possuem dificuldades em aceitar a amamentagdao novamente, em casos de
experiéncias negativas. A lembranga da propria situagdo negativa da amamentacéo
reativa sentimentos que dificulta aceitar uma nova perspectiva, onde o risco potencial
de experimentar outra situacido intimidante de amamentacao pode tornar a ideia de
amamentar um futuro filho tdo desconfortavel, que é impossivel planejar ou o
implementar, muitas das vezes tendo a decisdo de interromper o ato ainda na
maternidade. A perspectiva de amamentar, portanto, pode parecer irracional e
excessivamente estressante durante a gravidez (Palmér, 2019). Tal medo contribui
para a interrupg¢ao antes do tempo ideal, contribuindo de forma negativa para todos
os beneficios, incluindo a prevencao do carcinoma mamario.

Do ponto de vista psicolégico, interromper a amamentagao também pode
ocasionar episodios de estresse e ansiedade, acarretando dificuldades de aceitagao
e gerando sofrimento. A relagdo entre a cessagao da amamentacéo e o sofrimento
psicoldgico pode funcionar em ambas as dire¢gdes: mulheres que tém dificuldade em
amamentar podem estar sujeitas a press&o para continuar, o que pode contribuir para
sintomas de transtornos mentais (Diez-Sampedro et al., 2019). As alteragdes no corpo
da mulher também podem alterar a imagem corporal delas, trazendo insegurangas,
sendo necessario o profissional trabalhar sobre como essas maes se veem e se
sentem, para que isso ndo vire um empecilho na hora de amamentar o bebé em casa
ou em outros locais (Primo et al., 2023).

O retorno ao trabalho também pode ser um motivo que acarreta uma
diminui¢cao do tempo de amamentagao exclusiva, sendo um dos grandes indicadores

z

de desmame precoce. E um dos contratempos enfrentados pelas nutrizes, em que o
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contexto familiar se modificou, e a mae muitas das vezes € a provedora de boa parte
da renda domiciliar (Areia et al., 2020). Tal fator, além de ser prejudicial ao bebé,
diminui os beneficios para a progenitora, incluindo gastos exagerados com alimentos
industrializados.

E comum as mées utilizarem para desmame ou em conjunto da amamentagao
bicos de mamadeiras e chupetas para os bebés e criangcas, uma pratica nao
recomendada pela OMS, sendo considerada uma das antagonistas da lactagao,
citada nos Dez Passos Para o Sucesso do Aleitamento Materno. Apesar das
recomendagdes da Organizagdo Mundial de Saude, os habitos culturais e familiares
sdo de dificil controle, onde a justificativa para se oferecer uma chupeta esta
geralmente ligada ao choro frequente do bebé, e assim utilizam a chupeta para
acalma-lo ou distrai-lo (Buccini, 2016 apud Carreiro et al., 2018). Com o tempo, tais
habitos acabam fazendo com que a crianga deixe de mamar nos seios da mae, tendo
uma preferéncia por bicos artificiais, considerados mais faceis para a alimentagao.

Diante de tamanhas dificuldades no processo de amamentagao, € necessario
0 processo de investigagdo desses fatores, criando intervengdes que acarretam
mudangas benéficas, promovendo esse elo materno-infantil para beneficios mutuos,
onde todos os “vildes da amamentacdo” possam ser evitados, possibilitando uma
reducdo do Céncer de Mama, tema frisado nesse projeto. Também capacitando os
profissionais de saude em relacdo a isso para poder trazer esse beneficio e
conscientizar sobre a importancia que isso teria na redugao dos percentuais do cancer

de mama.

1.3 INTERVENCOES DE ENFERMAGEM E PROMOCAO DO ALEITAMENTO
MATERNO NA PREVENCAO DA NEOPLASIA MAMARIA MALIGNA

A enfermagem possui uma grande importancia no processo de prevengao e
promogao de saude, possibilitando que informagdes corretas cheguem aos pacientes.
Neste contexto, o enfermeiro atua como educador, conselheiro e defensor das
praticas adequadas de amamentacgao, garantindo o cuidado multidisciplinar para a
mae e o filho ao longo da jornada de amamentagao, bem como tirando duvidas sobre
a essa pratica na prevencdo do carcinoma mamario, além de oferecer uma
compreensao mais aprofundada sobre o papel central da mae nesse periodo unico da

vida do recém-nascido (Leite et al., 2021).
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O Pré-Natal representa uma excelente oportunidade de se receber orientagdes
adequadas sobre a amamentagao, incluindo sua importancia na prevencdo de
diversos males, como o cancer de mama. Diante disso, € fundamental que os
profissionais de enfermagem durante esse periodo aproveitem para ensinar a
gestantes os beneficios e orientando sobre a redugéo do risco de cancer, além dos
pontos positivos para a saude do bebé, considerando seu cotidiano e vivéncias. Dada
a individualidade da experiéncia de cada maternidade, é crucial considerar seu
contexto social, econdmico e cultural, ao oferecer o apoio continuo (Oliveira; Souza,
2013).

Esse processo se inicia na atengdo basica, onde as consultas sdo essenciais
para contribuir com o aprendizado constante. Por meio dessas interacdes, pacientes
e enfermeiros podem construir um entrosamento forte, baseado na confianca e no
entendimento mutuo, promovendo uma experiéncia de saude mais proveitosa e
decisiva. A atencdo basica visa o planejar e implementar projetos onde a
sensibilidade, o diadlogo franco e percepcdo do cenario se tornam condi¢des
substanciais durante as consultas, visando melhorar a assisténcia e promover a saude
(Walter et al., 2023).

Os enfermeiros especializados em amamentagdo podem fornecer
acompanhamento continuo as maes, orientando-as durante o periodo de
amamentagao e ajudando a resolver dificuldades que possam surgir ao longo desse
processo. O fornecimento do acompanhamento, orientando-as durante o periodo de
amamentacao e ajudando a resolver dificuldades que aparecerem é essencial, ensinar
técnicas adequadas como a posicao correta do bebé e o esvaziamento adequado das
mamas, € necessario para evitar problemas como mastite que podem desestimular a
continuidade da amamentacdo. E importante que apds o parto o enfermeiro ofereca
suporte emocional a mae, ajudando-a superar dificuldades comuns, como dor ou
problemas na pega correta do bebé, esse apoio pode aumentar as chances de éxito
no aleitamento materno exclusivo (Ribeiro; Santos, 2024).

Durante o periodo de amamentagao, os niveis de estrogénio na mulher, o
estimulo hormonal sobre as células mamarias e o risco de mutagdes que possam levar
ao cancer reduzem (Soares et al., 2019). O esvaziamento regular das glandulas
mamarias reduz a estagnagao do leite e 0 acumulo de substancias potencialmente
nocivas que podem auxiliar no avango do cancer. As chances de problemas

gastrintestinais, respiratorios e alergias também séo fatores favoraveis sobre.
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Os enfermeiros podem participar da implementacgao de politicas que incentivem
a amamentacgédo, como a Iniciativa Hospital Amigo da Criang¢a (IHAC), que apoia a
pratica de amamentacdo em exclusividade durante os primeiros seis meses de vida.
Evidéncias sugerem que o aleitamento materno prolongado, por um periodo superior
ao tempo indicado, oferece maior protegdo contra o cancer de mama (Toma; Rea,
2008). Assim, os enfermeiros devem incentivar as mées a amamentarem mais, e
explicar o tempo ideal, proporcionando maiores chances de se evitar o cancro.

Apesar de sua importancia, a amamentacdo muitas das vezes apresenta
desafios para a progenitora, sendo a conciliagdo com as responsabilidades
trabalhistas um dos principais obstaculos dessa pratica ancestral. Ambientes de
trabalho colaborativos e didlogo aberto entre mulheres criam uma rede de apoio,
expandida em areas onde outras colaboradoras ja passaram por experiéncias
semelhantes (Silva et al., 2023). A inclusdo dos familiares, mesmo nao podendo estar
todos os presentes no momento da consulta, € muito importante para haver uma
contribuicao afetiva e responsavel entre os participantes, utilizando como meios de
comunicacgao as palestras e conversas na sala de espera (Dias; Boery; Vilela, 2016).

A pratica da extragdo do leite € vivenciada de forma diferente para cada mulher,
com base nisso, o apoio e entendimento a serem transmitido € essencial para a
nutricdo necessaria do lactante (Silva et al., 2022). E importante que o enfermeiro
explique para a gestante sobre o direito da amamentagdo no ambiente profissional,
incentivando que ocorra a amamentacao nesses periodos de descanso, de forma que
garantam a nutricdo do bebé e os beneficios para a mulher empregada.

A IHAC, langada pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e pelo Fundo das
Nacdes Unidas para a Infancia (UNICEF) para aumentar o amparo a amamentagao
em hospitais em todo o mundo, inclui dez etapas que podem ser implementadas para
alcancar uma amamentagao bem-sucedida. Da mesma forma, o modelo de franquia
social para alimentagdo de bebés e criangas pequenas (IYCF) sugeriu que um
estabelecimento de saude deve fornecer esses servigos, promogao, apoio e gestao
exclusiva da lactagao, e educacgao e gestao de alimentagdo complementar (Unicef,
2018).

Ao ensinar as técnicas de amamentagéo, a progenitora se sentira confiante e
encorajada para o manter em exclusividade até os seis meses de nascimento do seu
filho (Pinto et al., 2020). Outro fator importante € orientar a ndo utilizagéo de formulas

para alimentar a crianga, explicando todos os nutrientes que somente o leite materno
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possui, incluindo destacar os anticorpos unicos, fatores imunologicos e acidos graxos
essenciais vitais para o desenvolvimento saudavel e a protecdo contra doengas ao
bebé.

O aleitamento materno tem sido enfatizado na comunidade cientifica por
promover um intervalo mais longo entre as gestagbes, ao atrasar o retorno da
ovulagao e acelerar a involugdo uterina, resultando em redugdo na perda sanguinea
durante o pdés-parto (Rodrigues, F. et al., 2020). Sua influéncia na prevencédo do
cancer de mama merece grande destaque, visto que essa relagdo ainda possui pouca
discussado entre os estudos sobre beneficios desse ato materno na reducdo da
neoplasia.

As intervengdes de enfermagem, considerando a saude publica como
realidade, podem incluir a insergao de grupos de apoio ao aleitamento, onde irdo
compartilhar vivéncias e receber suporte de outras mulheres, esse método pode
mostrar alguma eficacia para aumentar a confianga e promover uma amamentagao
mais duradoura e sucedida, potencializando seus efeitos preventivos contra a
neoplasia mamaria maligna (Dias; Boery; Vilela, 2016).

Visando a importdncia da assisténcia basica no compartiihamento dos
assuntos a respeito da prevencado da doencga, a formacdo adequada e atualizagao
continua dos profissionais € extremamente essencial, onde os responsaveis da
instituicdo publica necessitam investir em seus funcionarios (Alves et al., 2018). Com
a atencao primaria sendo o primeiro contato do paciente com o sistema de saude, é
necessario que maiores intervengdes comecem nessa fase, onde ocorre uma maior
troca de informagdes, e consequentemente as duvidas sdo sanadas durante as

consultas.

2 MATERIAL E METODOS

Este estudo consiste em uma revisao bibliografica descritiva, utilizando obras
publicadas por outros autores, com o objetivo de revisar, analisar e descrever para
atingir o intuito da pesquisa (Sousa; Alves; Oliveira, 2021). Na revisao bibliografica, é
fundamental consultar, ler e filtrar a bibliografia existente sobre o tema com um olhar
critico. Utilizando literatura especializada, deve-se iniciar com estudos de maior
amplitude antes de avangar para pesquisas mais especificas (Marconi; Lakatos,
2021).
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Também abordara os dados obtidos de forma exploratéria e quantitativa,
focando na discussdo dos dados ja analisados e na compreensdo de suas
implicagdes. A pesquisa foi realizada de margo a outubro de 2024, incluindo artigos
publicados entre 2014 e 2024, com énfase nos ultimos 5 anos. Foram considerados
artigos em espanhol, inglés e portugués. Os critérios de sele¢do incluiram artigos em
formato de texto completo, publicagcdes dos ultimos 5 anos e idiomas especificos. Ja
os critérios de excluséo incluiram artigos duplicados em bases de dados diferentes,
publica¢des ndo disponiveis na integra e artigos que ndo abordavam o tema proposto.
Dos 98 artigos encontrados, 52 foram selecionados, priorizando aqueles que
abordavam aspectos morfologicos e agdes do enfermeiro na amamentagdo para
prevencao do carcinoma maligno mamario.

A coleta de informacdes ocorreu nas bases de dados da PubMed, da Scientific
Electronic Library Online (SciELO), da Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), do Google Académico, da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e a Biblioteca Online da Faculdade Multivix, assim como consulta em sites de
orgao nacional, como: Ministério da Saude, Instituto Nacional do Cancer (INCA). Na
selecao dos artigos, foram empregados os seguintes operadores booleanos, assim
como suas combinagdes, em espanhol, inglés e portugués: “Amamentac¢ao no cancer
de mama” AND “Prevencédo do Cancer de Mama”; “Breastfeeding in cancer” AND

“Breast cancer” AND “Lactancia materna” e “Cancer de mama”.

3 DISCUSSAO
No quadro 1, a seguir, apresenta-se a disposigao dos artigos utilizados nessa

pesquisa, quanto ao titulo, autor, ano, objetivo, principais resultados e conclusbes.

Quadro 1 — Apresentacao da sintese de artigos incluidos na revisdo

TITULO DO AUTOR/ RECOMENDAGCOES /
ARTIGO ANO OBJETIVO RESULTADOS CONCLUSOES
Analise de dados Analise do perfil E fundamental
epidemiolégicos de demografico e os | Estudo sobre céancer | encorajar a

pacientes Torres et fatores de risco|de mama em 79 |amamentacao
acompanhadas por al /2016 de pacientes com | mulheres revelou que | exclusiva por  pelo
neoplasia mamaria| - cancer de mama | 88,2% amamentaram|menos 6 meses e
em um hospital de em hospital de | por menos de 1 ano. |estendé-la até os 2
Fortaleza (CE) Fortaleza. anos ou mais.
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estudo caso- « controles (50-70 anos) | Quanto maior o periodo
cancer de mama | . o ~
controle em | Camayo / o a identificou que | de amamentacgao
pacientes do | 2008 . amamentar apos 30 | menor o risco de cancer
. . amamentacéao
Hospital Nacional anos reduz | de mama.
: em mulheres .
Arzobispo Loayza, notavelmente o risco
) peruanas. N
Lima-Peru de céncer de mama.
A amamentacgao reduz
Estudo como o ; A
- o risco de cancer de
. proposito de
Paridade e ~_|mama em 1/3 para
~ ~ estudar a relagéo Os resultados sugerem
amamentacdo séao mulheres que -
entre fatores que a amamentagao
protetoras contra | Huo et al. . amamentaram por .

R reprodutivos e prolongada é um fator
cancer de mama em |/ 2008 fisco de cancer pelo menos 12 meses imoortante  contra o
mulheres por crianga, além de P

S de mama em . o . cancer de mama.
nigerianas. reduzir 7% o risco

mulheres na
o para cada 12 meses
Nigéria. L
adicionais.
O estudo conclui que a
o O resultado do estudo | amamentagao foi
Verificar se .
. . revelou que a | associada
0] impacto da amamentacéao ~ NP
~ . amamentacdo reduz |significativamente ao
amamentacgao no | Kareem; |protege contra| . .. . N

A A significativamente o|cancer de mama,

cancer de mama|Mohamm |cancer de mama | . n ) :
risco de cancer de |influenciado pela
entre mulheres na|ed/2023 |e ~

. : ; . ~ _|mama, com uma|amamentagao,
cidade de Sulaimani efeito da duragéo - o o

reducdao de 53% no |principalmente a que se
risco relativo. ocorre de forma
exclusiva.

Amamentagdo reduz

Mulheres com| . )
. = risco de cancer de

Investigar se a|mutagcdo BRCA1 que
~ - .| mama em portadoras
Amamentacgao e amamentacéo amamentam tém ~
. A ! . R de mutacdo BRCA1.
risco de cancer de reduz o risco de | menor risco de cancer ~
Kotsopou | . . an0 Portadores de mutagéao
mama em cancer de mama | de mama: 32% (1 ano)
los etal. / o BRCA devem  ser
portadoras de em mulheres |a 49% (+2 anos). |,
~ 2012 ~ ~ =’ |informados sobre os
mutacdes BRCA1 e com mutagao nos | Mutagdo BRCA2 néo beneficios da
BRCA2 genes BRCA1/B | apresentou uma =
. amamentacgao para
RCA2. reducao significativa ; N
! prevenir cancer de
Nno risco.
mama.
Entre 1998 e 2015, a| O estudo mostra que,
tendéncia crescente|embora a média de
. de amamentagao por|anos perdidos  por
D Estudo feito para ;
Projecao da carga . menos de 6 meses | mulher seja pequena, o
R estimar a carga . . .
de cancer de mama do cancer de estd prevista para|impacto total em uma
devido a mudancas mama em aumentar o risco de|populagcdo grande ¢é
reprodutivas/de = . |cancer de mama, | significativo. Isso
) : Lee et al. | relagado a : A
estilo de vida em resultando em uma|destaca a importancia
/2018 mudanca no
mulheres coreanas estilo de vida na | €892 de 22 anos de |de promover a
(2013-2030) usando vida perdidos (DALYs) | amamentagao

um modelo de coorte
de idade-periodo.

Coreia do Sul
entre os anos de
2013 e 2030.

para cada 100.000
mulheres em 2013,
com uma projegao de
aumento para 46 anos
em 2030.

prolongada, pois pode
proteger a saude das
mulheres e reduzir o
risco de cancer de
mama.
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de mama em|A amamentagao
Caracterizar  © Guantanamo  (2015- | insuficiente foi
Incidéncia do cancer N 2016) revelou que a |identificada como um
cancer de mama | ,_. - . . )
de mama em em pacientes da faixa etaria  mais | fator de risco importante
mulheres da|Lloga et rowpncia de acometida € acima de | para o cancer de mama,
provincia de |al. /2018 |P . 40 anos. Fatores de | destacando a
. Guantanamo no| . . ) P
Guantanamo no eriodo 2015- risco predominantes | importancia da
periodo 2015-2016 2016 incluem amamentacao
' amamentacao prolongada na
insuficiente (menos de | prevengéo da doenga.
4 meses).
Mulheres com cancer
de mama tiveram

Cancer de mama e
amamentagao:
reanalise

colaborativa de

Investigar o papel
da amamentacgao
no efeito protetor

filhos e amamentaram
menos (71%) do que
controles (79%), com
duragdo média de
amamentacdo menor
(9,8 vs 15,6 meses).

O aumento do tempo de
amamentagéao esta
diretamente

relacionado a redugédo
do risco de cancer de

U da ravidez . ~
dados individuais de | ,..,, . gray Cada 12 meses de|mama. A baixa duragao
Molle; contra o cancer ~ . .
47 estudos . amamentagao reduziu | ou auséncia de
. e Olsso; de mama, . o .
epidemiolégicos em o risco em 4,3% (IC|amamentagdo, comum
, . . Ranstam | esclarecendo se o ] ,
30 paises, incluindo /2002 a amamentagso 95% 2,9-5,8; | em paises
50.302 mulheres contribui para a p<0,0001), sugerindo | desenvolvidos, €& um
com cancer de ) ) que amamentagao | fator importante que
reducdo do risco . I
mama e 96.973 poderia ser | contribui para as altas
de desenvolver . RN
mulheres sem a responsavel por | taxas de incidéncia de
essa doencga. . -
doenga quase dois tergos | cancer de mama
dessa reducdo | nessas regides.
estimada na
incidéncia
de céncer de mama.
O estudo encontrou
que a amamentacao
prolongada reduz o
risco de cancer de
Uma analise mama (OR = 0,73
) | Investigar a|para 225 meses vs. 0
conjunta do risco de =
= relagéo entre | meses), O estudo sugere que a
amamentacao e | Sangara = ; ~ .
N amamentacao e | especialmente em |amamentagdo € um
cancer de mama por | moorthy | - ~
risco de cancer | mulheres com | fator protetor contra o
status do receptor|et al. / . n
de mama em |receptor de estrogénio |cancer de mama em
hormonal em | 2019 o i e
C mulheres positivo (HR+). Além | mulheres hispanicas.
mulheres hispanicas o ) .
~ hispanicas. disso, a amamentacéo
em gestacgao
atenua o aumento do
risco de cancer de
mama HR+ associado
a primeira gravidez
em idade avangada.
Amamentar reduz
10% o risco de cancer
Amamentagao e Investigar a |de mama. Amamentar | O efeito da lactagédo
cancer de mama: |Tessaro |relagéo entre | por mais de 25 meses | parece ser pequeno e
estudo de caso-|ef al. /|amamentacdo e |tem efeitos variados:|limitado a uma minoria
controle no Sul do |2003 cancer de mama|reduz 5% no pré-|de mulheres em risco
Brasil no Sul do Brasil | menopausa e | de cancer de mama.

aumenta 27% na pos-
menopausa, embora
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este ultimo nao
seja conclusivo.

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Lee et al. (2018) conduziram um estudo na Coreia do Sul, onde o cancer de
mama € o segundo mais comum e esta em ascensdo, para avaliar o impacto de
mudancgas no estilo de vida da populagdo coreana na carga do cancer de mama e
propor estratégias para alocacédo de recursos e planejamento de politicas publicas.
Utilizando dados do Korea Central Cancer Registry (1999-2013), os pesquisadores
estimaram os anos de vida ajustados por incapacidade (DALYs), medindo o tempo
perdido de vida saudavel. Um dos fatores examinados foi a amamentagao, os
resultados mostraram que, entre 1998 e 2015, houve uma reducdo na amamentacao
(menos de 6 meses). Considerando que a amamentagao é um fator protetor para o
cancer de mama, essa mudanga projetara uma perda adicional de 24 anos de vida
saudavel (DALYs) em 2030 por ano devido ao cancer de mama, ou seja, 22 DALYs
em 2013 passara para 46 DALYs por 100.000 pessoas/ano em 2030, afetando
significativamente a qualidade de vida das mulheres.

O estudo de Huo et al. (2008) investigou fatores reprodutivos e a relagdo com
o risco de cancer de mama em mulheres indigenas da Nigéria, entrevistando 819
casos de cancer de mama e 569 controles comunitarios entre 1998 e 2006. Os
resultados mostraram que a duragcdo da amamentagao esta associada a um risco
reduzido de cancer de mama, 7% no risco para cada 12 meses de amamentagao e
um quarto do risco reduzido para mulheres que amamentaram por pelo menos 12
meses por crianca. Os resultados também revelaram que a duracdo da amamentacao
ao longo da vida diminuiu significativamente ao longo do tempo, devido ao menor
tamanho da familia e a menor duracdo da amamentacgao por crianga, o que contribuiu
para 15% do aumento na incidéncia de cancer de mama. A amamentagao se mostrou
um fator protetor independente contra o cancer de mama, mesmo apos ajuste para
outros fatores reprodutivos. Esses achados sugerem uma relagao direta entre redugéo
da amamentagao e aumento do risco de cancer de mama.

Além disso, nos estudos dos autores Molle, Olsso e Ranstam (2002), os dados
de aproximadamente 47 estudos epidemiolégicos realizados em 30 paises indicam
que cerca de metade das mulheres incluidas nessas analises amamentaram por um
total de 6 meses ou menos, onde 15% dos bebés foram amamentando por mais de

30 meses. N&o foi realizada uma distingdo entre amamentagcdo exclusiva e
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amamentagdo com alimentagdo suplementar. Esses achados sugerem uma
necessidade de politicas publicas para apoiar a amamentagéo exclusiva e prolongada,
promovendo beneficios para a saude infantil e materna, além de estratégias para
educar e apoiar as maes na pratica da amamentacao.

Considerando que os padrdes de amamentacdo podem ser responsaveis por
uma significativa parte da variagdo na incidéncia de cancer de mama entre paises
desenvolvidos e em desenvolvimento, é imperativa a realizacdo de mais pesquisas
sobre este tema. Estudos epidemiolégicos futuros devem concentrar-se em
populagdes nas quais a amamentacao foi prevalente por periodos relativamente
longos e devem buscar coletar informagdes sobre o uso de alimentagao suplementar,
bem como sobre possiveis erros no relato da duragdo da amamentagao ao longo da
vida.

Conforme as pesquisas de Kotsopoulos et al. (2012), as descobertas
apresentadas corroboram a existéncia de um papel protetor da amamentacdo em
relacdo ao risco de cancer de mama associado ao gene BRCA1. A auséncia de uma
associagao para portadoras da mutacdo BRCAZ2 sugere que a via bioldgica para a
carcinogénese difere entre os dois genes. Além disso, as proteinas BRCA1 interagem
e participam do processo de transcri¢do na glandula mamaria, ativado pela prolactina
no final da gestacdo, desempenhando um papel crucial no crescimento e na
diferenciacdo terminal das células epiteliais mamarias. E fundamental que mulheres
portadoras de mutagdes nos genes BRCA sejam informadas sobre os beneficios da
amamentacdo, especialmente no que diz respeito a reducdo do risco de cancer de
mama.

De acordo com Kareem e Mohammed (2020), a incidéncia de cancer de mama
pode ser mitigada por meio da conscientizagao da comunidade, da pratica regular de
atividades fisicas e da adocao de dietas saudaveis. Essas medidas podem contribuir
para a perda de peso e a diminuicdo da gordura corporal, reduzindo, assim, a
exposicao a estrogénios circulantes produzidos pelo tecido adiposo, os quais podem
favorecer o desenvolvimento da doenca, além de auxiliar no controle do sobrepeso e
da obesidade. Os estudos destacam associac¢des estatisticamente significativas entre
cancer de mama e fatores como amamentag¢ao, numero de criangas amamentadas e
duracgéo total da amamentagao ao longo da vida. Os resultados indicam que 53% da
reducao do risco cancer de mama em mulheres iraquianas da amostra foi ocasionada

pela amamentacéo.
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Adicionalmente, o estudo realizado por Camayo (2008) no Hospital Nacional
Arzobispo Loayza, que envolveu 103 pacientes com cancer de mama e 208 sem
cancer, revelou dados importantes sobre a relacdo entre amamentagcao e cancer de
mama. A analise mostrou que a amamentacao reduz significativamente o risco de
cancer de mama: 65% para mulheres que amamentaram por trés meses ou mais e
76% para aquelas que amamentaram por um més ou mais por filho. Dessa forma, o
estudo evidencia a relagdo entre amamentacao e reducido do risco de cancer de
mama, destacando a amamentagcao como fator modificavel para prevenir a doenca.

No estudo transversal, observacional, descritivo e retrospectivo de Torres et al.
(2016), realizado com 79 prontuarios de pacientes femininas com céncer de mama
em Fortaleza, Ceard, onde verificaram-se os fatores de risco, dados demogréaficos e
achados em exames. As mulheres apresentaram prevaléncia significativa de histéria
de amamentacéo (86,7%), com duragao de 15 dias a 5 anos, sendo 88,2% com
duragcdo menor ou igual a 1 ano. Este resultado é reforgado pelo estudo de Lloga et
al. (2018) em Guantanamo, que analisou 81 pacientes em 2015-2016, revelando que
8,5% e 10,8% n&o amamentaram. Ambos os estudos sugerem que a amamentagéao é
um fator relevante a ser considerado na relagdo com o diagnéstico de cancer de
mama.

Estudo de Sangaramoorthy et al. (2019) revela que a amamentagao reduz
significativamente o risco de cancer de mama em mulheres hispanicas e mexicanas
nos EUA. A amamentacgao reduz o risco em 17%, enquanto 25 meses ou mais de
amamentacdo reduzem o risco em 37%. Além disso, oferece protecao adicional contra
cancer de mama com receptor de hormoénio positivo (HR+) e cancer de mama
triplamente negativo (TNBC). Ter quatro ou mais filhos reduz o risco em 35% sem
amamentagcdo e 51% com amamentagdo por 13 meses ou mais, reforcando a
importancia da amamentagéo. Notavelmente também foi conclusivo que a amamentar
neutraliza o aumento do risco para mulheres que tém o primeiro filho apds os 30 anos.
Portanto, a amamentagcdo é fundamental na prevencdo do cancer de mama,
especialmente em mulheres na pré e pés-menopausa.

No entanto, divergindo das conclusdes apresentadas por outros autores, Sérgio
Tessaro et al. (2003) afirmam que o percentual benéfico da amamentagao, identificado
em sua pesquisa como 10%, n&o revelou associacgao significativa entre aleitamento
materno e incidéncia de cancer de mama. Esses resultados sao consistentes com os

achados de diversos estudos adicionais, que empregam desenhos de caso-controle e
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coorte, reforcando a ideia de que a lactagao exerce um efeito protetor limitado, restrito
a um subgrupo especifico de mulheres com risco elevado de desenvolver cancer de

mama.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

Apds a analise minuciosa da literatura cientifica sobre a relagdo da
amamentacdo com o cancer de mama, foi possivel confirmar que a amamentagao
uma das principais formas de protecado contra o cancer de mama. Os resultados dos
estudos epidemioldgicos, realizados em varios paises, demonstraram que a
amamentacao reduz significativamente o risco da doenca, reduzindo o risco em 7% a
17% ao amamentar por 12 meses ou mais. Além disso, esse fator de protegao
independe de outros fatores reprodutivos.

E fundamental que os profissionais de saude fornecam orientacdes claras e
concisas sobre os beneficios da pratica da amamentacdo, pois a falta de
conhecimento sobre o assunto pode resultar em aumento dos casos de céncer e
reducdo da prevencao. Dessa maneira, baseando-se em pesquisas confiaveis, o
profissional enfermeiro pode realizar uma consulta de enfermagem clara sobre os
beneficios da lactagao pode esclarecer as formas pelas quais a amamentagao protege
contra o cancer de mama.

Para otimizar os beneficios que a amamentacao traz em relacdo a neoplasia
mamaria € fundamental ampliar programas e politicas publicas de aconselhamento
sobre amamentacao, para reduzir o percentual de mulheres afetadas pela patologia.
E necessario ainda desenvolver mais pesquisas sobre as altas incidéncias em paises
desenvolvidos, transmitir a populacéo a importancia da amamentagcao e implementar
estratégias para superar barreiras a amamentagao. Essas agdes visam proteger a

saude das mulheres e reduzir a incidéncia de cancer de mama.
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