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RESUMO

O cancer é considerado uma das doencas mais temidas na atualidade. Por ser
cronica, requer ajustes em varios aspectos da vida do individuo afetado. Com maior
incidéncia em mulheres, as regides Sul e Sudeste possuem taxas de diagndstico de
neoplasia de mama mais elevadas, registrando 740 oébitos no estado de Santa
Catarina no ano anterior. Na atengao primaria, os enfermeiros desempenham um
papel multifacetado na promoc¢ao da detecgao precoce até o suporte emocional € a
oferta de informacbes sobre terapias complementares. A colaboragdo entre os
profissionais de saude e o investimento em educacgao continuada sdo essenciais para
melhoria da qualidade na assisténcia, os resultados clinicos e informagdao do
diagndstico. Através de um estudo de revisao integrativa, de carater teorico, descritivo
e analitico com artigos em portugués de 2018 a 2023, provindos das bases LILACS,
SCIELO, MEDLINE. identifica-se que a enfermagem desempenha um papel chave na
promogao da deteccdo precoce através de mamografias, autoexame e educagao
sobre fatores de risco. As consultas de enfermagem sdo essenciais para superar
barreiras no acesso a exames e falta de recomendagdes médicas. A comunicagao
sensivel e empatia sdo cruciais para o bem-estar dos pacientes, e a inclusdo de
terapias complementares pode oferecer beneficios psicologicos e fisioldgicos. O
estudo conclui que abordagens de cuidado humanizado na detecgao precoce do
cancer de mama podem nao so facilitar a identificagdo da doenga, mas também
promover uma jornada mais solidaria e centrada no paciente, contribuindo para
resultados clinicos positivos e melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Humanizagédo da assisténcia; Enfermagem oncolégica; Cancer de
mama; Atenc¢ao primaria a saude; Atengao basica; Detecg¢ao precoce de cancer.

ABSTRACT

Cancer is considered one of the most feared diseases today. Being chronic, it requires
adjustments in various aspects of the affected individual’s life. With a higher incidence
in women, the South and Shoutheast regions have higher rates of breat neoplasia
diagnosis, recording 740 deaths in the state of Santa Catarina in the previous year.
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Through an integrative review study of a theoretical, descriptive, and analytical nature
with articles in Portuguese from 2018 to 2023 from the databases LILACS, SCIELO,
and MEDLINE, it is identified that nursing plays a crucial role in promoting early
detection through mammography, self-examination and education about risk factos.
Nursing consultations are essential to overcome barriers to accessing exams and lack
of medical recommendations. Sensitive communication and empathy are crucial for
patients’ well-being, and complementary therapies can offer psychological and
physiological benefits. The study concludes that approaches to humanized care in the
early detection of breast cancer can facilitate the identification of the disease and
promote a more supportive and patient-centered journey, contributing to positive
clinical outcomes and better quality of life.

Keywords: Humanization of care; Oncology nursing; Breast cancer; Primary helth
care; Basic care; Early detection of cancer.

INTRODUGAO

O cenario atual da saude evidencia a crescente necessidade de entender as
complexidades associadas as doencas cronicas, especialmente o céancer. A
prevaléncia e os impactos multidimensionais do cancer de mama tornam imperativa a
analise dos fatores de risco, das técnicas de diagndstico e do acolhimento humanizado
aos pacientes. O cancer é talvez a enfermidade mais temida atualmente. Devido a sua
natureza cronica, demanda adaptagbes em diversas areas da vida do paciente.
Estudos sugerem que aspectos fisicos, emocionais, mentais, interpessoais e
comportamentais estdo interligados, influenciando a adaptacdo de cada pessoa.
(Camargo, at al. 2020).

Influenciada por multiplos fatores, com contribuicbes genéticas e ambientais
para sua manifestagdo, a neoplasia de mama, em um numero limitado de casos, ha
uma mutagcdo em um gene altamente penetrante associado a predisposicéo,
considerado um fator crucial para o surgimento da doenca. Assim como aspectos
reprodutivos (inicio precoce da menstruacao e uso de anticoncepcionais hormonais
potentes), idade mais avangada, antecedentes familiares de céncer, especialmente
de mama e estilo de vida. (Prolla, et al. 2015).

No Brasil, o cancer de mama é o mais incidente em mulheres de todas as
regides, com taxas mais altas nas regides Sul e Sudeste. Para o ano de 2022 foram
estimados 66.280 novos casos, 0 que representa uma taxa ajustada de incidéncia de
43,74 casos por 100.000 mulheres. Estima-se que em 2023, cerca de 73.610 mulheres

no Brasil serdo diagnosticadas com cancer de mama. Ja em 2020, a doenca foi



responsavel por 18.032 o6bitos, conforme dados do Atlas de Mortalidade por Cancer
(INCA, 2019). No estado de Santa Catarina, registrou-se 740 obitos de mulheres
devido ao cancer de mama no ano anterior. Para o ano de 2023, com dados ainda
preliminares, esta previsto mais de 3.860 casos e 584 mortes indicadas pelo Sistema
de Informacgéo de Mortalidade (SIM) (INCA, 2023).

Para a analise, além da avaliagao clinica das mamas, podem ser sugeridos
exames de imagem, como mamografia, ultrassom ou ressonancia magnética.
Contudo, a confirmacgao so6 é obtida através da bidpsia, que envolve a coleta de uma
amostra do nddulo ou lesdo suspeita, seja por pungdo (via agulha) ou pequena
cirurgia. A amostra é examinada por um patologista para determinar o diagnéstico. A
deteccdo antecipada € uma abordagem de prevencdo secundaria, focada em
identificar o cancer de mama em fases iniciais (Brasil, 2023).

Existem duas formas para isso: o diagnodstico precoce e o rastreamento. O
diagndstico busca identificar individuos com primeiros sinais da doenga, garantindo
qualidade e suporte em todas as fases de tratamento. O rastreamento, por outro lado,
foca em pessoas assintomaticas, visando descobrir o cancer em estagios preé-clinicos.
Atualmente, recomenda-se o rastreamento para cancer de mama (Brasil, 2023).

Ao implementar um programa de rastreamento é crucial considerar a
organizagcdo do atendimento e a disponibilidade de recursos para diagnostico e
tratamento. A utilizagcdo desses servicos depende das necessidades de saude da
populagao e da politica de saude vigente. A continuidade do cuidado requer o retorno
da paciente com o laudo da mamografia e, se suspeito, o encaminhamento para
investigacdo. No Brasil, apesar do aumento na realizacdo de mamografias, a
cobertura ainda é inferior ao recomendado pela OMS e ha desigualdades na qualidade
e no acesso aos servicos do SUS (Tomazelli, et al. 2017).

A humanizagdo na deteccdo precoce em saude enfatiza a importancia da
qualidade técnica e ética no atendimento. O acolhimento ndo se refere a um local
especifico, mas a uma conduta ética. Ele n&o esta ligado a um horario fixo ou a um
profissional em particular, mas sim ao compartilhamento de conhecimentos,
necessidades, capacidades, preocupacgdes e inovagdes (Brasil, 2013).

A magnitude do cancer de mama na saude publica mundial exige uma
abordagem holistica que combine praticas médicas avangadas com cuidados

humanizados. Conforme avangamos em dire¢do a um mundo mais informado, torna-
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se crucial que as estratégias de prevengao, diagnéstico e tratamento sejam
complementadas com a conscientizacdo da populagcdo e capacitagdo dos
profissionais (Mello, 2008).

A humanizacgao, inserida neste contexto, é entendida na area da saude como um
conjunto de praticas que visam n&o apenas a cura, mas também uma vida completa
e satisfatdria. Este conceito tem suas raizes no humanismo, uma filosofia que valoriza
o ser humano e seus valores acima de tudo. Essa ideia ndo € nova; filosofos gregos
antigos como Protagoras e Sdécrates ja se preocupavam com as questdes humanistas
(Mello, 2008).

A definicdo de humanizagao na saude varia, mas seu objetivo central é oferecer
assisténcia de qualidade, assegurando um atendimento ideal. A saude, segundo
Mello, 2008 a Organizagao Mundial da Saude (OMS), ndo é apenas a auséncia de
doengas, mas um estado de bem-estar fisico, mental, social e espiritual.

O enfermeiro desempenha um papel crucial no manejo do cancer de mama,
avaliando aspectos essenciais da qualidade de vida dos pacientes. Na atengao
basica, a abordagem do enfermeiro deve ser interdisciplinar e incluir educagao sobre
detecgao precoce do cancer de mama, riscos e principais tratamentos disponiveis,
visando promover a saude e prevenir o cancer e outras doencgas. Além disso, o
enfermeiro auxilia mulheres com cancer, orientando sobre horarios, métodos de
administragao de medicamentos e acompanhamento dos exames periddicos durante
o tratamento. A responsabilidade do profissional abarca a promocéao, prevencao e
recuperacgao da saude, seja individual, coletiva ou comunitaria, exigindo preparo para
atuar nas areas assistencial, administrativa e gerencial da saude (Moreno, 2010).

Nesse contexto, surge uma questdo fundamental: Como os enfermeiros da
atengao primaria podem integrar a humanizagao da assisténcia, na detecgéo precoce
do cancer de mama? Compreender através da busca em base de dados as agdes do
enfermeiro na assisténcia da detecgao precoce do cancer de mama em mulheres na

atengao primaria.



METODO

Este estudo é uma revisdo integrativa com natureza tedrica, descritiva e
analitica, de cunho qualitativo, conduzido por meio da coleta de dados em artigos
cientificos relacionados ao tema. Foi realizado um levantamento bibliografico focando
na assisténcia humanizada do enfermeiro a pacientes com cancer de mama.

O presente trabalho foi desenvolvido seguindo algumas etapas:
estabelecimento da pergunta norteadora, estipulagdo dos critérios de incluséo e
exclusdo, pesquisa na literatura, analise tematica do conteudo dos estudos, e por fim,
a exposicao e discussao dos resultados.

Na primeira fase, para uma apresentacao detalhada do conhecimento sobre o
assunto, formulou-se a questdo norteadora: “Como os enfermeiros na atencgao
primaria podem integrar a humanizagao da assisténcia na detec¢ao precoce do cancer
de mama?” Com objetivo de humanizar as acdes do enfermeiro na assisténcia da
deteccédo precoce do cancer de mama em mulheres na atengao primaria.

Durante a segunda fase, estabeleceram-se os critérios de busca, incluséo e
exclusao a serem utilizados: artigos publicados na integra, publicados nos ultimos
cinco anos que abordem a tematica, originais, disponiveis no periodo de 2018 a 2023
e no idioma portugués. Ao delinear o escopo da pesquisa para este trabalho, optou-
se por excluir artigos em inglés e espanhol da revisdo bibliografica. Esta deciséo foi
baseada no foco em literatura no idioma Portugués, procurando destacar e valorizar
as contribuicdes e perspectivas de pesquisadores do Brasil. A restrigao linguistica
permitiu também, uma gestao mais eficaz do tempo e dos recursos disponiveis para
a realizacdo desta pesquisa, garantindo que as fontes mais relevantes no Portugués
fossem minuciosamente analisadas. Outros critérios de exclus&o utilizados foram:
artigos publicados fora do recorte temporal, artigos de reviséo bibliografica; editoriais,
teses e dissertagdes.

A pesquisa foi realizada no periodo de Setembro de 2023 até Novembro de
2023, foram encontrados um total de 378 artigos inicialmente. A busca dos artigos se
deu nas seguintes bases de dados: Literatura Latino- Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Online de Busca e Analise de Literatura Médica
(MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Utilizaram-se os seguintes

descritores em Ciéncia da Saude (DeCs): “Humanizagdo da assisténcia’;
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‘Enfermagem oncoldgica”, “Cancer de mama”, “Detecgdo precoce do cancer,

“Atencao primaria a saude” e “Atencao basica”. Os descritores foram cruzados em

todas as bases de dados supracitadas utilizando o operador booleano and (QUADRO

1),

QUADRO 1: Estratégias de busca para as bases através dos descritores,Floriandpolis, SC, Brasil,

2023.

Base

Descritores

Total de
artigos

SCIELO

“Humanizacdo da assisténcia” AND “Enfermagem
oncoldgica”

“Enfermagem oncoldgica” AND “Atengao primaria a
saude”

“Humanizagcdo da assisténcia” AND “Cancer de
mama”

“Enfermagem oncolégica” AND “Atencao bésica”

“Cancer de mama” AND “Atencgao primaria a saude”
‘Deteccao precoce do cancer” AND “Céancer de mama”
“Cancer de mama” AND “Atencgao basica”

“Detecgao precoce do cancer” AND “Atengao basica”
“Humanizagao da assisténcia” AND “Enfermagem
oncologica” AND “Atencgédo primaria a saude” AND “Cancer
de mama” AND “Atencéo basica” AND “Detecgao precoce
do céncer’

98

MEDLINE

“Humanizagdo da assisténcia” AND “Enfermagem
oncoldgica”

“Enfermagem oncoldgica” AND “Ateng&o primaria a
saude”

“Humanizacdo da assisténcia” AND “Cancer de
mama”

“Enfermagem oncoldgica” AND “Atencao béasica”

“Cancer de mama” AND “Atengao primaria a saude”
‘Detecgdo precoce do cancer” AND “Cancer de mama”
“Cancer de mama” AND “Atengao basica”

“Deteccgao precoce do cancer” AND “Atencao basica”
“Humanizagéao da assisténcia” AND “Enfermagem
oncologica” AND “Atencédo primaria a saude” AND “Cancer
de mama” AND “Atencéo basica” AND “Detecgao precoce
do cancer’

55

LILACS

“Humanizacdo da assisténcia” AND “Enfermagem
oncoldgica”

“Enfermagem oncoldgica” AND “Ateng&o primaria a
saude”

“Humanizacdo da assisténcia” AND “Cancer
de mama”

“Enfermagem oncolégica” AND “Atencao béasica”
“Cancer de mama” AND “Atengao primaria a saude”
‘Detecgao precoce do cancer” AND “Céncer de mama”
“Cancer de mama” AND “Atencgao basica”

“Detecgao precoce do cancer” AND “Atencao basica”
“Humanizagéao da assisténcia” AND “Enfermagem
oncolégica” AND “Atencao primaria a saude” AND “Cancer
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de mama” AND “Atencéo basica” AND “Detecgao precoce
do cancer’

FONTE: Autoras (2023).

ApOs a leitura na integra concluiu-se a analise de resultados e a analise de conteudos
e por fim apresentou-se a discussio dos resultados. Essa etapa foi realizada apds a

leitura dos artigos, selecionando os relevantes e fazendo um debate entre os autores.

RESULTADOS

Foram cruzados inicialmente 378 artigos, na aplicagéo dos critérios de incluséo e
exclusédo foram encontrados 137, e apds uma leitura critica da integra, restaram 10
artigos que foram utilizados no presente trabalho, dos quais, 03 foram do SCIELO e
07 da LILACS (Quadro 2). Sendo apresentados numa discussédo referente as
principais a¢gées humanizadas da enfermagem na assisténcia ao paciente com cancer

de mama.

378 artigos

Excluidos Incluidos

Inglés e Espanhol Fora do recorte temporal N&o apresentam o assunto 137 artigos

77 artigos 84 artigos 80 artigos Leitura da integra para filtragem dos artigos a serem utilizados

10 artigos selecionados



Quadro 02: Artigos encontrados nas bases de dados aos quais foram utilizados na discusséao.

Floriandpolis, SC, Brasil, 2023.

ID Titulo Autores Ano de Metodologia Objetivos Resultados
publicacédo e
perioédico

A1 Efeitos de Alves, 2019/ Rev Estudo quase- Comparar A intervencao educativa
intervencao Pricilla Rene experimental, a conhecimento e foi capaz de elevar o
educativa no Candido | (Online) través da atitude de mulheres percentual de
conhecimento ;etal aplicagéo de em relagéo a detecgdo | adequabilidade do
e atitude sobre intervencao precoce do cancer de conhecimento e da
deteccéo educativa. mama, antes e apos atitude de mulheres em
precoce do aplicagao de relagdo a detecgao
cancer de intervengdo educativa. | precoce do cancer de
mama. mama.

A2 Conhecimento | Ferreira, | 2020/ Estudo Analisar o O estudo contribuiu para
, atitude e Diego Escola Anna | descritivo, de conhecimento, as detectar lacunas no
pratica de da Silva; | Nery corte praticas e atitudes conhecimento, atitude e
enfermeiros etal transversal, sobre a constatagao pratica da enfermagem
na detecgao inferencial com de cancer de mama na detecgao precoce e
do cancer de abordagem por profissionais rastreio do cancer de
mama. quantitativa e enfermeiros da mama e na efetivagéo

utilizagéo do ateng&o primaria a do servigo de saude
Inquérito saude de municipios para o sucesso das
Conhecimento, do interior do estado politicas publicas de
Atitude e do Ceara, Brasil. saude.

Pratica.

A3 Deteccao Gomes, 2018 / Rev. Pesquisa Objetivou analisar as Desenhar as trajetorias
precoce do Eloiza APS quantitativa. trajetorias possibilitou demonstrar
cancer de Augusta; empreendidas por os caminhos trilhados
mama por et al mulheres acima de 60 | pelas mulheres na
mamografia: anos, usuarias do busca por cuidados
analise da SUS, na busca por preventivos e analisar
trajetéria de detecgédo precoce do as dificuldades dos
mulheres. cancer de mama servigos em assegurar-

(CM), por meio da Ihes a mamografia,

mamografia. ressaltando que os
empecilhos para a
efetivagéo da deteccéo
precoce do CM sao
reais.

A4 Detecgéo Melo, 2021/ Acta Estudo de corte | Analisar as agdes Houve melhor
precoce do Fabiana Paulista de transversal. para deteccao desempenho para o
cancer de Barbosa | Enfermagem precoce do cancer de modelo Estratégia
mama em Barreto; mama realizadas por Saude da Familia, com
Unidades etal enfermeiros da resultados
Basicas de atengao primaria, de estatisticamente
Saude. acordo com as significativos para as

diferentes
configuragdes de
unidades basicas de
salde.

seguintes agbes:
investigacdo dos fatores
de risco (p=<0,001);
orientacédo da idade
ideal para exame clinico
das mamas e a
importancia de sua
realizagéo (p=0,002 e
p=<0,001
respectivamente);
reunido educativa sobre
cancer de mama
(p=<0,001); busca ativa
de mulheres com laudo
suspeito (p=0,002) e
encaminhamento a
unidade de referéncia
(p=<0,001).




A5 Comunicagao Otani, 2018/ Trata-se de um Analisar a percepgao Destacando-se o
entre Marcia Nursing (Ed. | estudo com de mulheres em preparo dos
profissional de | Aparecid | bras., Impr.) | abordagem tratamento do cancer profissionais, o
saude e a qualitativa. de mama sobre a fornecimento de
paciente: Padovan comunicagao com informacgdes claras e
percepgbes de | ; Barros, profissionais e precisas, a
mulheres com | Nelson identificar os principais | disponibilidade para
cancer de Filice desafios deste ouvir as necessidades
mama. de; et al processo. individuais, a

compreensao das
caracteristicas pessoais
e do contexto de vida,
respeito as crengas e
interesse pelas pessoas
da familia. A
comunicagéo representa
a dimenséo central do
cuidado em situagdes
de doengas graves ou
de longa duragéo, no
entanto, investimentos
s80 necessarios,
especialmente no que
se refere a formagao
dos profissionais de
saude.

A6 Barreiras na Santos, 2019/ Trata-se de uma | O objetivo deste Os resultados reiteram
implementaca Renata Phisys: pesquisa estudo foi identificar pressupostos de como a
o das Oliveira Revista de transversal e as barreiras na comunicagéo ineficiente
diretrizes de Maciel Saude exploratéria implementagao das pode impactar na pratica
deteccéo dos; et Coletiva com desenho diretrizes para a e adeséo dos
precoce dos al quantitativo- detecgéo precoce do profissionais e usuarios
canceres de qualitativo. cancer de mama e do | asrecomendagoes e
mama e colo colo do utero no Brasil | que as barreiras se
do utero no sob a perspectiva dos relacionam a condigbes
Brasil. gestores do SUS. interdependentes e de

forma sinérgica se
potencializam nas
dimensdes praticas,
sistémicas e
organizacionais.

A7 Avaliacédo da Souza, 2021/ Rev. Estudo Objetivo de ampliar o Metade das mulheres
promogao da Breno Assoc. Méd. | observacional acesso aos meios e que frequentam a ESF
saude da Aires de; | Rio Gd. do de abordagem servigos de promogéo, | relataram n&do haver
mulher com etal Sul quantitativa com | Prevengao, agOes que estimulam a
cancer de delineamento assisténcia e promogao da saude em
mama na transversal. recuperagao da saude | relagdo ao CA de
Atencéo feminina, assim como mama. Além disso,
Basica em um a redugdo da mostrou-se, na visdo da
municipio do morbimortalidade por mulher, que a ESF nao
sul de Minas cancer (CA) dessa realiza palestra e/ou
Gerais: estudo populagado, em programas para
observacional. especial o cancer de incentivo do cuidado da

mama. saude das mamas e que
o Agente Comunitario
de Saude néo as orienta
acerca de exames
voltados para a sua
saude.

A8 Significado do | Souza, 2021/ Pesquisa Revelar o significado A ideia central abrange
cancer de Gabiriell Aquichan narrativa. do diagnéstico de as categorias "O
mama no e de; et cancer de mama. sofrimento diante do
discurso das al diagndstico", "Medo da
mulheres. doenga e da morte",

"Inabilidade profissional
para as mas noticias",
"Iniciativas para agilizar
o tratamento”,
"Preocupacéo e afeto
com os familiares como
mola impulsionadora
para o enfrentamento do
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cancer", "Dificuldades
com os familiares",
"Apoio dos familiares,
dos profissionais e/ou
do grupo de apoio" e
"Fé e espiritualidade".

A9 Itinerarios Souza, 2021/ Rev. Estudo Desvelar as A oferta do tratamento
terapéuticos Jeane Pesqui. exploratorio, percepgdes dos gratuito pelo SUS e o
das mulheres Barros (Univ. Fed. descritivo, com enfermeiros da municipio ser referéncia
com cancer de | de; et al Estado Rio abordagem atengdo primaria para o tratamento
mama: J., Online) qualitativa. quanto a assisténcia oncoldgico despontaram
percepgdes em saude fornecida as | como potencialidades. A
dos mulheres com cancer falta de protocolos para
enfermeiros de mama. ampliagdo da autonomia
da atengéo do enfermeiro e de um
primaria em fluxo de referéncia e
saude. contra referéncia foram

destacados como
fragilidades.

A10 | O significado Toneti, 2019/ Rev. Estudo de Compreender o O significado do
de uma Bruna Esc. Enferm. | natureza significado do relaxamento com
terapia Franciell | USP qualitativa, com relaxamento com imaginagao guiada
integrativa de e; etal abordagem imaginacao guiada possibilitou a

relaxamento
guiado para
mulheres com
cancer de
mama.

fenomenoldgica
e referencial
tedrico-
metodolégico
heideggeriano.

para mulheres com
cancer de mama,
buscando investigar,
também, como as
pacientes visualizam o
cancer e seu sistema
imunoldgico durante
as sessoes de
relaxamento com
imaginacao guiada e
se sentem apos sua
realizagéo.

compreensao do ser-no-
mundo durante as
reflexdes
proporcionadas, sendo
possivel verificar a
importancia do
oferecimento da terapia
pelo enfermeiro nos
cuidados da mulher com
cancer de mama.

Fonte: Autoras (2023)
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DISCUSSAO

Esses artigos apresentam agbes que instrumentam a enfermagem para esta
contribuir positivamente na assisténcia ao paciente com cancer de mama, em ambito
de Estratégia da Saude da Familia, na Atengao Primaria.

O estudo (A2) realizado por Ferreira, et al (2020) enfatiza que o aprimoramento
do conhecimento, atitude e pratica dos enfermeiros desempenham um papel
fundamental na detecgao precoce do cancer de mama, especialmente na atengao
primaria a saude, pois € o ponto central onde os enfermeiros tém autonomia para
realizar agdes de promocgao, prevencao e deteccido precoce do cancer de mama. O
artigo defende ainda a necessidade de aperfeicoamento profissional, a importancia da
educacgao continuada e a necessidade da sistematizacdo de dados afim de melhorar
a eficacia das politicas publicas e o planejamento de estratégias para a neoplasia de
mama.

De acordo com Souza, et al (2021) (A9) o Ministério da Saude enfatiza a
importancia das suas diretrizes, e o papel do enfermeiro na deteccdo precoce do
cancer de mama, mas destaca desafios como pressao por metas quantitativas, e isso
pode prejudicar o cuidado integral a promogéo da saude. Precisa-se de politica de
saude que invista na formacdo e capacitagdo dos profissionais de saude
especialmente enfermeiros para melhor valorizagdo da promocgao, prevencao e
detecgao precoce do cancer de mama bem como, a qualidade de atendimento as
mulheres, enfatizando o compromisso com o direito a saude das mulheres. Existe a
necessidade de melhorar a coordenagao dos servigos de saude, a avaliagao critica
das praticas profissionais e das campanhas de saude, a fim de garantir a assisténcia
integral e a prevencgao eficaz do cancer de mama.

Em contrapartida o estudo (A3) de autoria de Gomes, et al (2018) pontuou
sobre o lado das mulheres em relagéo a nao realizagcdo do exame de mama, e a
perspectiva delas quanto a detecgdo precoce do cancer de mama, muitas
desconhecem a periodicidade da realizagcdo da mamografia, e do autoexame.
Barreiras como dificuldade de acesso, filas e a distancia para a realizagcao do exame
sdo pontos importantes levantados por elas. O estudo ainda revela fragilidades na
rede de saude como a falta de recomendagdes médicas e/ou de outros profissionais
da saude para a realizagdo da mamografia em algumas populagdes, o que pode ser

preocupante, ja que a mamografia € uma ferramenta importante para a detecg¢ao do
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cancer de mama.

No estudo (A6) Santos, et al (2019) relatam que o cancer de mama € uma das
neoplasias mais prevalentes na populagao feminina, sendo a principal causa de
mortalidade e morbidade nesse segmento em todo o mundo. Destaca-se a legislagao
brasileira, como a Lei n° 11.664/08, que visa garantir a realizacdo de exames
mamograficos para mulheres na faixa etaria adequada, no entanto, a cobertura
desses exames ainda é baixa.

Reforgando essa perspectiva, no estudo (A4), Melo, et al (2021) ressalta a
importancia da deteccao precoce desde o momento em que o paciente chega na UBS,
com a ESF. Com a estratégia, os profissionais enfermeiros, podem e devem auxiliar
na prevencgao e no diagnostico precoce do cancer de mama, como por exemplo, com
a consulta de enfermagem. No entanto, o estudo relatou que a maioria dos
enfermeiros ndo adere as estratégias (investigagdo dos fatores de risco, orientagcéo
da idade ideal para exame clinico das mamas e a importancia de sua realizacao,
reunido educativa sobre cancer de mama, busca ativa de mulheres com laudo
suspeito e encaminhamento a unidade de referéncia), impactando no diagndstico e
prevencao do cancer de mama em mulheres.

Com foco ainda mais pratico, o estudo (A7) Souza, et al (2021) ressalta que a
Atencao Basica, muitas vezes por meio das Equipes de Saude da Familia (ESF) no
Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil, desempenha um papel crucial na promogao
da saude, prevengdo e manejo do cancer de mama. Isso inclui a educagédo sobre
fatores de risco, incentivo a realizacdo da mamografia em mulheres na faixa etaria
recomendada, bem como a promog¢ao de habitos de vida saudaveis, como a pratica
regular de atividades fisicas.

N&o somente mas também, durante o estudo (A5), Otani, et al (2018), ja referia
gue a comunicagao no contexto do cancer requer sensibilidade, empatia e um foco
centrado no paciente. A maneira como os profissionais de saude lidam com a
abordagem e a comunicagdo do diagnostico de cancer desempenha um papel
fundamental no apoio emocional e no bem-estar dos pacientes e suas familias. A
habilidade de ouvir de forma ativa e transmitir informacdées de maneira clara é
fundamental para estabelecer relacionamentos de confianca e auxiliar os pacientes
na superagao dos desafios associados ao diagndstico de cancer.

No desenvolvimento, Alves, et al (2019) (A1), afirma que devemos enfatizar a

importancia da informacéo e educagcdo em saude para promover a deteccio precoce
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do cancer de mama. Os enfermeiros e outros profissionais de saude desempenham
um papel fundamental nesse processo, e estratégias educativas, que usa técnica de
entrevista motivacional para melhorar o conhecimento e atitude das mulheres em
relacao a deteccao precoce do cancer de mama, podem ser eficazes para aumentar
o conhecimento, a motivacdo e empoderamento das mulheres em relacido aos
exames de rastreamento, bem como mamografia.

O estudo (A8) realizado por Souza, et al (2021) destaca a importancia de uma
abordagem humanizada na assisténcia, enfatizando a necessidade de considerar as
emogdes e experiéncias individuais das pacientes. Esta abordagem nao apenas
melhora a qualidade do atendimento, mas também pode aumentar a adesdo ao
rastreamento e outros procedimentos preventivos.

Por outro lado, o artigo (A10) de Toneti, et al (2019) ressalta o papel dos
enfermeiros na oferta de informacdes sobre terapias complementares ao tratamento
oncoldgico. O enfermeiro, devido ao seu contato direto e prolongado com o paciente,
tem a oportunidade de prestar um cuidado mais centrado no individuo e suas
necessidades. Isso inclui a introducédo de terapias alternativas, como o relaxamento
guiado, que pode ajudar as pacientes a visualizar seu sistema imunoldgico
combatendo o cancer, proporcionando beneficios psicoldgicos e fisioldgicos.

Integrar a humanidade na assisténcia ndo € apenas uma questao de empatia,
mas também uma ferramenta eficaz para melhorar os resultados clinicos. Ao
reconhecer e abordar as preocupagdes e emocgdes das pacientes, os enfermeiros
podem criar um ambiente de confianga, incentivando a detecgao precoce e a adesao
ao tratamento. Além disso, ao introduzir terapias complementares, os enfermeiros
podem oferecer as pacientes ferramentas adicionais para lidar com o estresse e a

ansiedade associados ao diagnostico e tratamento do cancer de mama.
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CONCLUSAO

Com base no estudo dos artigos indicados, podemos compreender que a
enfermagem desempenha um papel fundamental na assisténcia ao paciente com
cancer de mama, especialmente na Atengdo Primaria e na Estratégia de Saude da
Familia. As fragilidades na rede de saude encontradas nos resultados foram:
dificuldade de acesso, filas, distdncia para a realizacdo do exame, falta de
recomendagdes médicas e/ou de outros profissionais da saude para a realizagao da
mamografia em algumas populagdes.

Adotando as abordagens citadas no nosso estudo para o cuidado humanizado
na deteccao precoce do cancer de mama, temos a perspectiva de que nao so facilitam
a identificagcao precoce da doenca, mas também fornece uma jornada mais solidaria
e centrada no paciente, contribuindo para resultados mais positivos e melhor
qualidade de vida para as mulheres. Na atencdo primaria, os enfermeiros
desempenham um papel multifacetado na promocido da deteccdo precoce até o
suporte emocional e a oferta de informagdes sobre terapias complementares. A
colaboracdo entre os profissionais de saude e o investimento em capacitagcoes
profissionais sdo essenciais para melhoria da qualidade na assisténcia, os resultados

clinicos e informacgéao do diagnéstico.
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