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RESUMO

O cancer de mama é considerado um problema de saude publica no Brasil e no
mundo e apresenta uma alta taxa de mortalidade, principalmente nas mulheres
acima de 40 anos. Dessa forma, foi estabelecido como objetivo identificar o papel
do enfermeiro na prevencdo do cancer de mama. Trata-se de uma revisao
bibliografica realizada através de um levantamento de estudos nas bases de dados
Scielo, Lilacs e Medline. Foi evidenciado a importancia do rastreio do cancer de
mama através do exame clinico das mamas e pela mamografia e demonstrando a
importancia dessas estratégias no diagnostico precoce da doenca. Quanto ao
enfermeiro foi identificado como educador além de, realizar busca ativa, visitas
domiciliares e realizar acbes de prevencdo durante a consulta de enfermagem.
Diante disso, foi possivel concluir que o enfermeiro desempenha um papel
importante pois, promove acdes de promocao e prevencdo a saude de forma mais
frequente que outros profissionais quando se trata de cancer de mama. Além disso,
€ importante que o enfermeiro realize a analise dos fatores de risco, o exame clinico

das mamas e oriente a mulher quanto a realizacdo e importancia da mamografia.

Palavras-chave: Cancer de mama. Preveng&o. Enfermeiro.



ABSTRACT

Breast cancer is considered a public health problem in Brazil and worldwide and has
a high mortality rate, especially in women over 40 years old. Thus, it was established
as an objective to identify the role of nurses in the prevention of breast cancer. This
is a bibliographic review carried out through a survey of studies in the databases
Scielo, Lilacs and Medline. The importance of breast cancer screening was
evidenced through clinical breast examination and mammography and
demonstrating the importance of these strategies in the early diagnosis of the
disease. As for the nurse, he was identified as an educator in addition to conducting
an active search, home visits and carrying out preventive actions during the nursing
consultation. Therefore, it was possible to conclude that nurses play an important
role, as they promote health promotion and prevention actions more frequently than
other professionals when it comes to breast cancer. In addition, it is important that
the nurse performs the analysis of risk factors, the clinical examination of the breasts
and guides the woman regarding the performance and importance of

mammography. Keywords: Breast cancer. Prevention. Nurse.



1. INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) estima que aproximadamente em
2030 havera 27 milhdes de pessoas com cancer de mama e 17 de 6bitos por esse
agravo, ocorrendo um aumento significativo do nimero de casos em paises em
desenvolvimento. Além disso, também defende que acfes de baixo custo, bastante
disponiveis, podem interferir no progndstico em 1/3, porém o pouco financiamento,
principalmente nesses paises contribuem para o aumento de casos com piores
prognésticos (GOLDMAN, 2019).

De acordo com o Ministério da Saude (OMS) a incidéncia do cancer de
mama no Brasil em 2019 foi de 59.700 e nas capitais do pais esses numeros
corresponderam a uma incidéncia de 19.920 casos por ano. A taxa bruta da
incidéncia foi de 56,33 por 100 mil mulheres para todo o Brasil e 80,33 por 100 mil
mulheres nas capitais (INCA, 2019).

Nesse sentido, as acbes de promoc¢ao a saude se constituem como um fator
importante na prevencdo do cancer de mama, através dos preceitos da Atencdo
Primaria & Saude (APS) por meio da universalizacdo a saude e descentralizacao
dos sistemas (MELO, 2017).

O enfermeiro € um profissional muito importante frente as acbes de
prevencao do cancer de mama visto que, buscam orientar as mulheres acerca do
autoexame e da importancia da realizagdo da mamografia (AZEVEDO, 2017).

Dessa forma, esse trabalho justifica devido ao grande numero de novos
casos de cancer de mama além de apresentar uma alta mortalidade no qual as
acOes de prevencdes poderiam interferir diretamente reduzindo a probabilidade de
um prognaostico ruim. Assim, pensando que a enfermagem tem papel de promover
a saude e prevenir doencas e agravos destacando a importancia do seu papel na
prevencao do cancer de mama.

Foi estabelecido como problema de pesquisa: Qual o papel do enfermeiro na
prevencao do cancer de mama?

Assim, o presente estudo tem como objetivo identificar o papel do enfermeiro

na prevencao do cancer de mama.



2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisédo bibliogréafica realizada através de um levantamento

de estudos que abordassem o papel do enfermeiro na prevencdo do cancer de

mama. A busca foi realizada em artigos que abordem o tema e na base de dados

Scielo, Lilacs e Medline. Para buscar os resultados foram cruzados os descritores

cancer de mama; prevencgao; enfermeiro utilizando o operador boleano “AND”.

Elencou-se como critérios de inclusdo, artigos, trabalho de conclusdo de

curso, teses, dissertagOes, monografias que se encontravam em portugués que

respondessem ao objetivo da pesquisa publicados no periodo de 2015 a 2020.

Foram excluidos os estudos repetidos, incompletos, de acesso restrito, que ndo

contemplasse o objetivo da pesquisa e que estivesse fora do periodo estabelecido.

3. RESULTADOS

Tabela 1 — Distribuicdo dos resultados por autor, ano de publicacao, titulo, objetivo,
metodologia e principais resultados, 2020.

Autor Ano Titulo Objetivo Metodologia Principais Resultados
Aspectos Descrever o perfil Estudo Foram analisados um total
Pereira, Clinicos e clinico de pacientes transversal de
Viapiana, Silva 2017 Patologicos com céancer de mama descritivo 211 pacientes,
do Cancerde com idade igual ou o que
Mama em inferior a 40 anos representa 9,38% do total
Mulheres diagnosticadas e de casos de céncer de
Jovens tratadas na mama diagnosticados no
Atendidas naFundagédo Centro de periodo de estudo. A faixa
FCecon entre  Controle de etaria mais acometida foi
2003 e 2013 Oncologia do entre 35 e 40 anos A
Amazonas (FCecon). maioria das pacientes foi
diagnosticada
com estadiamento
clinico avancado.
Rastreamento  Analisar a relagao Estudo As taxas de incidéncia de
mamografico  entre o rastreamento Observacional e lesdo neoplasica maligna
Rosa et al. 2017 e a deteccdo mamogréfico e descritivo detectada por palpacéo e

do cancer de
mama

a deteccdo do

cancer de mama em
mulheres brasileiras
de 40 a 69 anos, entre
2009 e 2012

imagem aumentaram nos
anos de

2009 e 2011, porém, entre
2011 e 2012, observou-se
gueda na deteccéo por
palpacao



Tomazelli et al

Autor

Azevedo et al.

Nascimento,
Pitta, Rego

Gerobtica, e

Azevedo
Sanches

2017

Ano

2017

2015

2015

Avaliacdo de
acdes de
deteccao
precoce do
cancer de
mama no
através
indicadores de
processo: com
dados do
Sismama

Titulo

Atuacgéo

do
enfermeiro na
prevencao do
cancer de
mama -
revisao
integrativa

Andlise dos
principais
métodos

de
diagnostico de
cancer de
mama como
propulsores
Nno processo
inovativo.
Arquivos de
Medicina

A
importancia
da
mamografia
no
diagnostico
precoce do
cancer de
mama.

Estudo
descritivo

Avaliar acdes de
detecgdo precoce do
cancer de mama no
Sistema Unico de
Salde do Brasil por
meio de indicadores
de processo

Objetivo Metodologia

Revisédo
Integrativa

Esclarecer o papel do
profissional de
Enfermagem na
prevencgédo do cancer de
mama, sobretudo

a prevencdo
secundaria, e especificar
as possiveis agoes

frente ao
diagndstico de cancer

Revisao da
literatura

Realizar levantamento
dos exames mais
comuns para 0
diagndstico do cancer
de mama, baseado nos
pontos positivos

e negativos

de cada
método e sua
efetividade no

diagnostico precoce.

Descrever a importancia Revisdo da

da mamografia literatura
no diagnostico

precoce do cancer de

mama.

Foram avaliadas 5.759.503
mamografias, 44.892
exames histopatolégicos; a
maioria das mamografias
foi rastreamento (96,2%),
51,2% na faixa etéria (50 a
69 anos); entre as 17.343
lesdes confirmadas como

malignas nos exames
histopatologicos, 66,4%
foram detectadas por

exame clinico.
Principais Resultados

O Enfermeiro tem grande
influéncia na detecgdo
precoce do cancer de
mama, sendo responsavel
pelo acolhimento e
conhecimento da trajetoria
de vida do usuario. O
profissional de
Enfermagem deve fazer
uso da escuta qualificada
e, através dela, detectar
fatores de risco para o
céancer.

Foram observados que os
métodos de diagndsticos
mais utilizados sdo:
mamografia,
ultrassonografia e
ressonancia magnética, o
mais usado para o
rastreamento e diagnéstico
precoce é a mamografia,
contudo a mesma
apresenta-se defasada e
ineficaz na diminui¢do dos
Obitos por cancer de
mama. Ademais, 0 acesso
ao exame esta longe de ser
o ideal e a técnica em si
depende de uma série de
fatores, tornando-se um
procedimento limitado.

A prevencdo do cancer

de mama esta

diretamente

ligada ao diagndstico e
rastreamento precoce, e
também quanto a
disponibilidade do exame
em redes publicas, onde
através de campanhas
uma quantidade maior de
pacientes teriam acesso as
informacbes e cuidados
necessarios para a
prevencéo.



Haddad

Borges et al.

Covas

Andlise dos Analisar os resultados Estudo
resultados de das mamografias  descritivo,
2016 mamografias de retrospectivo,
de rastreamento realizadas
rastreamento em um servico publico
realizadas em de salde, assim como
um as taxas de solicitacao
servi de exames e
CO publico bidpsias
do
interior de adicionais e as
Minas Gerais caracteristicas
dos tumores detectados
por esses exames
Exame clinico Avaliar a prevaléncia Estudo
das mamas e e os fatores descritivo
mamografia: associados a
2017 desigualdades realizagdo do exame
nas clinico das
regide mamas
s (ECM) e da
Sul e mamografia (MMG)
Nordeste do nas regibes Sul e
Brasil Nordeste do Brasil,
focando em algumas
desigualdades
sociais.

2016 O papel do Efetuar uma Revisdo de
Exame pesquisa literatura
Clinico da bibliografica sobre o
Mama como papel do exame
método de clinico da mama no
rastreio de rastreio do cancro
Cancro da da mama,

Mama nomeadamente a

sua eficacia na
detecdo de cancro e
na reducdo da
mortalidade, o dano
associado a este
método e a sua
adequacéo como
método de rastreio,
quer por si ou em
conjunto com a
mamografia
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Houve um total de 3.032
mamografias de
rastreamento, no periodo
analisado, sendo
encontrados 145 (4,7%)
exames alterados, dos
quais 130 foram
analisados no estudo.
Frente ao resultado de
mamografia alterado,
foram

solicitados 127 exames
de imagem adicionais e
22 biopsias mamarias.

Foram avaliadas 27.718
mulheres, entre 40 e 69

anos.
Menos da metade das
mulheres  seguiu a
recomendacao de

realizagcdo anual de ECM
em ambas as regides. A
prevaléncia de
realizacdo de MMG nos
ultimos 2 anos foi de 58,6
e 455% para a regido

Sul e a Nordeste,
respectivamente.  Mais
de um quarto das

mulheres avaliadas de
ambas as regides nunca
realizaram MMG (26,5%

no Sul e 40,6% no
Nordeste). Nunca ter
realizado ambos os

exames foi quase duas
vezes mais prevalente na
regido Nordeste (29,7%)
do que na regido Sul
(15,9%).

Mamografia ndo se
traduz em melhorias nos
outcomes em relagdo ao
rastreio apenas

com mamografia. Pelo
contrario, a sua adigdo
aos programas de
rastreio leva a um
aumento do dano
associado, com um
aumento das taxas de
referenciacao e de falsos
positivos. Recomenda-se
que o Exame Clinico da
Mama néo seja realizado
como

método de rastreio em
paises em que o rastreio
por mamografia esteja
disponivel.



Souza

Zinhane

Autor

Nogueira et al.

Marques,
Gutiérrez, Silva

2017

2018

Ano

2019

2017

Mulheres com Descrever a trajetoria de  Estudo
alteracoes usuarias de descritivo
mamograficas uma Unidade
: trajetoria em Béasica de
uma unidade Saude (UBS) que
basica de apresentaram
saude. mamografia alterada.
Prevencdo de Descrever a Relato de
céancer de colo experiéncia da Exoeriéncia
uterino e de  implementacéo de um
mama num projeto de
municipio do intervengao
sul do pais numa

Unidade Basica de

Saude, num

municipio do Rio

Grande do Sul.

Titulo Objetivo Metodologia
Atuacdo do Identificar na Revisdo
Enfermeiro na literatura brasileira a  integrativa da
Atencéo atuagdo do literatura
Primaria aprofissional
Saude na enfermeiro na
Tematica do Atencdo Primaria a
Céncer Saude na tematica

do cancer
Acbdes do Analisar as acdes Estudo
enfermeiro na dos enfermeiros de Descritivo
deteccao unidades bésicas de
precoce do saude (UBS) para a
cancer detecgéo precoce do
mamario cancer de mama,

bem como a

estrutura

desses servico

11

12 mulheres
apresentaram resultado
mamografico
BIRADS®O0; cinco BI-
RADS®3 e trés BI-
RADS®4. Delas, trés
tiveram diagnéstico de
cancer e, no seguimento,
duas nao retornaram
para consulta. O tempo
transcorrido  entre a
realizacdo dos exames,
encaminhamento ao
mastologista, bidpsia e
tratamento variou de 1 a
3 meses em cada etapa.

Totalizaram-se 298
atendimentos, dos quais
244 foram mulheres na
faixa etaria de 25 a 64
anos, e 91 mulheres na
faixa etaria de 50 a 69
anos. Verificou-se que o
projeto

impactou a acéo
programatica de
prevencdo

Principais Resultados

Oito estudos abordaram
a realizacéo de
atividades
assistenciais, como
a realizacdo de
consultas de
enfermagem com foco
em exames preventivos
do cancer de colo de
(tero e mama, atividades
educativas e visitas
domiciliares.
61,5% dos enfermeiros
possuiam protocolo; 23%
foram capacitados;
46,2% faziam reunides
educativas; 92,3%
realizavam ECM com
indicagdo anual (66,7%)
sem idade-alvo (58,5%).
Existiam 22 consultérios
para 25 médicos e outros
sete consultorios para 15
enfermeiros. Enfermeiros
capacitados alcangaram
maior conformidade
pratica a recomendagao
ministerial que os demais



Nadal,
Gongalves

Melo et al.

2018 A atuacdodo Analisar as

2017

enfermeiro na
prevencédo do
cancer de
mama na
atencao
primaria

AcgBes do
enfermeiro na
deteccao
precoce do
cancer de
mama

acbes  Estudo
realizadas por transversal
enfermeiros da Atengdo descritivo
Priméaria em Salde para
rastreamento
oportunissimo
cancer de mama,
tendo como

parametro

a proposta do
Ministério da Saude

do

Identificar as a¢fes de Estudo

deteccao transversal
precoce do

cancer de mama

desenvolvidas  por

enfermeiros de

Unidades Basicas de
Saude; comparar
a conformidade
dessas ag¢les
com as
recomendacgbes do
Ministério da Saude;

12

7,1% dos enfermeiros
realizavam exame clinico
das mamas, 88,6%
indicaram a mamografia
anualmente e 75,7%
orientaram o primeiro
exame a partir dos 40
anos e 52,9% promoviam
reunies educativas.
Entretanto, a orientacao
sobre faixa etaria e
intervalo de tempo para
mamografia e exame
clinico das mamas, bem
como busca ativa de
mulheres faltosas nao
apresentavam
conformidade

com o preconizado

A maioria dos
enfermeiros referiu
realizar as acbes para
deteccao desta
neoplasia. A orientacdo
da idade da primeira
mamografia

associou-se

significativamente  com
capacitagdo, tempo de
atuacao e disponibilidade
do Caderno de Atencéo
Bésica n°13.

Fonte: Autora, 2020.

Quanto ao ano, percebe-se que o ano de 2017 obteve a maior prevaléncia,
com 53,33% do total de estudos. Os anos de 2015,2016 e 2018 tiveram apenas

duas publicagbes representando 13,33% do total de estudos. E por fim o ano de

2019 teve apenas uma publicacdo representando apenas 6,66% do total de

estudos.

Tabela 1 — Distribuicdo dos artigos selecionados, quanto ao ano de publicagéo.

Ano de Publicacéo FA (n) FR (%)
2019 1 6,66
2018 2 13,33
2017 8 53,33
2016 2 13,33
2015 2 13,33
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2020 15 100,00

Fonte: Dados coletados pela autora (2020)

Quanto a formacédo do primeiro autor de cada artigo utilizados na pesquisa
percebe-se que Enfermagem tem uma maior prevaléncia com 60% do total de
estudos. A formacao em medicina obteve 26,66% do total de estudos. E por fim

psicologia e biomedicina com 6,66% cada uma.

Tabela 2 — Distribuicdo dos artigos selecionados, quanto a formacéo do
primeiro autor do artigo.
Formacao dos FA (n) FR (%)

Pesquisadores

Medicina 4 26,66
Enfermagem 9 60,00
Psicologia 1 6,66
Biomedicina 1 6,66

Total 15 100,00

Fonte: Dados coletados pela autora (2020)

4. DISCUSSAO

4.1 CANCER DE MAMA

O céancer de mama € a primeira causa de mortalidade entre as mulheres
brasileiras quando comparado a outros tipos de cancer. No nivel mundial fica em
segundo lugar, atras apenas do cancer de pulméo, o que representa um grande
problema de saude publica mundial. O cancer de mama é considerado raro quando
ocorre antes dos 35 anos, porém geralmente é descoberto entre 0os 40 e 60 anos.
E o tipo de cancer que mais causa receio nas mulheres, pois acarreta sequelas
fisicas e psicologicas como: a alteracéo da sexualidade, baixa autoestima, imagem

corporal, medo das recidivas, ansiedade e presenca de dor (PEREIRA, 2017).
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Os fatores de risco presentes para o cancer de mama compreendem o
historico familiar principalmente se o familiar acometido pela doenca for parente de
primeiro grau, idade acima de 50 anos (corresponde a 10% dos casos), menarca
precoce, menopausa tardia, primeira gravidez apos os 30 anos, ser nulipara, uso
de contraceptivos por um longo periodo de tempo ou de forma precoce, exposicao
a radiacao, uso de terapia hormonal e consumo excessivo de bebidas alcoolicas
(ROSA, 2017).

No Brasil, no ano de 2016 foi estimado 57.960 novos casos de cancer de
mama, representando 30% dos casos de cancer no sexo feminino e é o mais
incidente em diversas regides do Brasil, exceto na regido Norte, no qual predomina
o cancer do colo de utero. O cancer de mama é a primeira causa de 6bitos por
cancer no sexo feminino no Brasil e no mundo. No ano de 2012, a taxa de
mortalidade do pais de 12,1 6bitos a cada 100 mil mulheres (TOMAZELLI, 2017).

No mundo, os casos de cancer de mama aumentaram em torno de 14%,
sendo que aproximadamente 520 mil casos foram a ébitos decorrente do cancer de
mama em 2012. A sobrevida das mulheres que sao tratadas possuem uma chance
de sobrevida de 85% os paises desenvolvidos e em torno de 50% a 60% nos paises
que se encontram em processo de desenvolvimento (AZEVEDO, 2017).

Porém, com um alto nimero de casos que poderiam ser detectados
precocemente ainda sdo detectados em estagios avancados de evolucéo,
evidenciando uma precariedade no diagnostico precoce. Estima-se que 60% dos
casos recebam diagnéstico tardio quando o tumor esta avancado e isso leva a alto
namero de 6bitos visto que, o diagndéstico precoce é diretamente proporcional a

chance que o paciente possui de alcancar a cura (NASCIMENTO, 2015).

4.2RASTREIO DO CANCER DE MAMA

4.2.1 Mamografia

A mamografia é o exame mais confiavel na deteccao de alteragdes no tecido
mamario, antes de ser notado pelo exame fisico. Assim, esse exame deve ser

incluido na rotina para as mulheres a partir dos 40 anos e aos 35 anos para aquelas
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que se encontram inseridas dentro do grupo de risco, devendo ser realizada no
minimo uma vez a cada ano, afim de realizar o diagnostico precoce do cancer de
mama (GEROTICA, 2015).

A finalidade da mamografia é evidenciar em alta resolugdo espacial que
englobam as estruturas internas das mamas, afim de proporcionar um bom
diagnéstico. A divergéncias entre os tecidos mamarios normais e o que apresenta
lesGes sdo pequenas, evidenciando a importancia do alto contraste do exame para
gue possam ser demonstradas essas diferencas (FERNANDES, 2019).

Segundo Rosa (2015):

O rastreamento para o cancer de mama, por meio da mamografia,
ainda é a melhor metodologia para deteccdo precoce na fase
assintomatica da doenca e que sua realiza¢éo implica na redugéo
substancial da morbimortalidade causada pelo diagndstico tardio
(ROSA, 2015, p.4388).

Os primeiros estudos randomizado que analise eram os efeitos da realizacao
da mamografia foi feito a 50 anos atrds. O Health Insurance Plan (HIP) study
fornceu a primeira comprovacéao cientifica sobre a eficiéncia da mamografia para
diminuir a taxa de mortalidade. Na década de 60 foi realizado um estudo com 60
mil mulheres que foram divididas em dois grupos controle, um realizou mamografias
e exame fisico das mamas e o outro foi de controle, no qual foi constatado que o
grupo submetido ao rastreio apresentou uma reducdo de 30% na taxa de
mortalidade (HADDAD, 2016).

4.2.2 Exame clinico das mamas

O exame clinico das mamas deve ser realizado de forma rotineira pelo
menos uma vez ao ano durante as consultas ou exames por um profissional
treinado podendo ser executado pelo médico ou enfermeiro. Apesar de diversas
técnicas documentadas na literatura todas compreendem as etapas de inspecao

das mamas, palpagédo das mamas e linfonodos (BRASIL, 2019).
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Um estudo realizado por Borges (2016) que analisou o exame clinico das
mamas e mamografia: desigualdades nas regides Sul e Nordeste do Brasil, dentre
as 27.718 entre 40 e 60 anos, menos da metade delas n&o seguiu a recomendacao
de realizar o exame clinico das mamas pelo menos uma vez ao ano tanto na regido
Sul como na regido Nordeste.

Alguns estudos relataram um aumento da taxa do cancer de mama entre 5
a 8% no qual foram realizados o exame clinico das mamas em associacdo com a
mamografia, quando comparado o uso isolado da mamografia. Mas, os tumores
identificados pelo exame clinico das mamas eram maiores e com um envolvimento
maior dos nervos linfaticos. Quando considerados apenas 0s tumores pequenos a
taxa de deteccdo em associacdo com os dois métodos a taxa de deteccao fica entre
2 a 6% quando comparado ao realizar apenas a mamografia (COVAS, 2016).

Apesar da importancia do exame clinico das mamas e a recomendacéo do
Ministério da Saude no qual deve ser realizado pelo menos uma vez ao ano, a
maioria dos profissionais de saude nao realizam o exame clinico como forma de
rastreio. Um estudo realizado por Souza (2017) evidenciou que 35% das mulheres
diagnosticada com cancer de mama relataram em que nunca um profissional da

salde fez o exame.

4.3Papel do enfermeiro na prevencéo do cancer de mama

O enfermeiro possui um papel muito importante na promocéo da saude, pois
promove estratégias e acdes que possam aumentar a qualidade de vida da
populacdo, assim como também auxilia no tratamento de forma mais proxima nas
comunidades e quando necessario realiza visitas domiciliares para aqueles que
necessitam de reabilitacdo e cuidados paliativos, sendo ofertado a continuidade do
cuidado de modo integral no &mbito da atencao primaria a saude (ZINHANI, 2018).

Para contribuir para a prevencdo do cancer de mama o enfermeiro deve
realizar o exame clinico das mamas em consultas de enfermagem ou em momentos
oportunos como o exame do Papanicolau pelo menos uma vez ao ano, assim como,
deve orientar as mulheres a observar e relatar quaisquer alteracdes na mama.
Devem ser estabelecidos fatores de risco, como idade, genético, uso excessivo de

contraceptivos e uso de terapia hormonal. Além disso, deve realizar seu papel
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educativo orientando sobre a importancia da realizacgdo da mamografia
(MARQUES, 2017).

E como orientacédo ao paciente, lembrando de realizar o exame das mamas
a apalpacao, seja no banho ou quando estiver deitada, sempre que se sentir a
vontade.

Inicia apalpando seja em movimentos circulares da axila até o mamilo ou em
pontilhados pra sentir caso tem alguma alteragéo, caso sinta algum corpo estranho
procurar ajuda.

O enfermeiro possui um papel muito importante no cancer de mama quanto
a frequéncias das consultas com o ginecologista e a importancia dos exames que
detectam a doenca de forma precoce, como a mamografia. Assim como, de forma
educativa estimula a essas mulheres a sempre observar os aspectos da sua mama,
assim como realizar o autoexame sempre que se sentir confortavel. Nas consultas
podem ser realizadas acdes de promocao e prevencao, como também em forma
de palestras para as mulheres das comunidades (NADAL, 2018).

Apesar da importancia do papel do enfermeiro na prevencédo do cancer de
mama, alguns estudos evidenciam que apesar desses profissionais realizarem
acOes de promocdao e prevencao a saude, muitas vezes nao estdo em conformidade
com as orientacdes do Ministério da Saude, destacando a necessidade de
realizacdo de capacitacfes para aprimorar a qualidade da assisténcia (MELO,
2017).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

O cancer se configura como um problema de saude publica mundial, apesar
dos avancos na tecnologia e das formas de deteccdo da doenca muitos casos ainda
sdo descobertos em estagio avancado, evidenciando a importancia da instituicdo
de acOes de prevencéao.

Diante disso, o enfermeiro desempenha importante papel pois, promove
acOes de promocao e prevencdo a saude de forma mais frequente que outros
profissionais quando se trata de cancer de mama. Inclusive a principal estratégia
de prevencéao que pode ser usada pelo profissional de enfermagem € educacao em
saude para orientar as mulheres sobre esse grande problema.

Assim, usando ferramentas que ja se encontram em méaos profissionais que
se fazem presente na vida e cotidiano de agentes da saude todos os dias, que é a
tecnologia. Com o avanco da tecnologia a comunicacgao ficou muito facilitada,

ajudando assim a disseminacédo de informacdes e campanhas de prevencéo.

Por isso, vemos através deste prisma, que além de continuar fortemente com
acOes de orientacao, visitas domiciliares, palestras sobre prevencgéo e autoexames
e etc., é de extrema importancia que o enfermeiro realize a andlise dos fatores de
risco, o exame clinico das mamas e oriente a mulher quanto a realizacdo e

importancia da mamografia.
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