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A IMPORTANCIA DO ENFERMEIRO NA
DETECTACAO PRECOCE DO CANCER DE MAMA
NA ATENCAO BASICA

Vanessa Severina Alves
Orientador: Lenio Pontes

Resumo: O cancer de mama € o resultado da proliferacao de células anormais, que
envolve etiologia multifatorial sendo uma das principais causa de morbidade no
mundo. Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. O cancer de
mama configura-se como uma doenca maligna, no qual esta entre os canceres que
mais acometem mulheres pelo mundo, por conta disto torna se primordial salientar a
importancia da prevencado e detectacdo precoce, portanto, notou-se a importancia de
identificar o perfil de mulheres com os fatores de risco ao crescimento do tumor, como
também identificar mulheres que séo atendidas em unidades basicas de saude diante
da detectacad precoce da neoplasia mamaria. No presente estudo corrobora para o
apontamento da importancia do atendimento da atencdo basica a saude frente a
prevencao e o diagnostico precoce do cancer de mama, ressaltando a necessidade

da conscientizacéo e na estimulacao da populagéo feminina.

Palavras-chaves: Cancer de mama, Detectacédo precoce, diagnostico, mamografia,

Células.



1 INTRODUCAO

Desde sua chegada no Brasil, no inicio dos anos 2000, o0 movimento outubro rosa vem
ganhando acordo da sociedade e € hoje uma das campanhas mais comum da &rea
da saude. Pacientes, servicos de saude, empresas e organizacOes da sociedade civil,
vém se engajando na causa do cancer de mama e protagonizando agbes de
concentracdes social sobre a doencga (ASSIS et al ,2020).

O céncer de mama € o que mais acometem mulheres em todo o mundo e
também no Brasil, depois do cancer de pele. Em 2020, foram detectados 66.280 novos
casos (INCA,2020)

A mortalidade por essa neoplasia € ainda antiga no pais, sendo registrado em
2018, 17,572 Obitos por cancer de mama em mulheres. Avancos terapéuticos nas
ultimas décadas vém desenvolvendo as possibilidades de confronto da doenca, porem
a detectacédo precoce segue como desafio (ASSIS,2020).

A detectacédo precoce do cancer de mama pretende identificar a patologia em
fase inicial, seja por meio do diagndstico precoce, técnicas dirigidas as mulheres com
sinais e sintomas suspeitos da doenca, ou do rastreamento monograficos, exames de
rotinas em mulheres assintométicas, em faixa etéria e periocidade definidas (INCA;
2020).

A mamografia é considerada o exame de referéncia para localizar o cancer de
mama ,mas tem limites e riscos que precisam ser conhecidos, tais como: resultados
falsos negativos, que causam ansiedade e a necessidade de mais exames, resultados
falsos negativos , que causam falsa seguranca para a mulher, excesso de
diagnoésticos e de tratamentos ( sobre diagnostico e sobre tratamento), quando
tumores que podem nao evoluir sdo identificados e tratados ,e ainda o0 pequeno perigo
de exposicao a radiacao ionizante, que pode crescer com repeticbes de mamografias
ao longo de muitos anos (ASSIS,2020).

Considerando a exigéncia de se buscar o balanco favoravel entre riscos e
beneficios do rastreamento, a recomendacdo do Ministério da Saude € que a
mamografia de rastreamento seja oferecida para as mulheres de 50 a 69 anos, a cada
dois anos (INCA, 2015). As mulheres devem ser avisadas sobre 0s riscos e beneficios
envolvidos para que possam avaliar participar ou ndo do rastreio, em um modo de
decisdo compartilhada (INCA ,2020).

As orientacdes brasileiras foram baseadas em revisbes organizadas da
literatura e suas sugestdes de populagao alvo e periodicidade estdo em acordo em
combinacgédo com a organizacdo mundial da satde (OMS) e da maioria dos paises que
implementaram o rastreamento populacional do cancer de mama (ASSIS,2020).

Ha porem outra recomendacédo para o rastreamento monografico no Brasil,
nelas sociedades de especialidades medicas recomendam a mamografia anual para
mulheres de ( 40 a 74 anos) , em uma diretriz com menor rigor metodoldgico ,embora
essa diretriz ndo considere claramente 0s riscos mais importantes do rastreamento, é
possivel encontrar de forma periférica ,a mencdo a necessidade de orientar as
mulheres quanto aos riscos e beneficios do rastreamento , em uma colocacdo em
nivel regional ,de umas das sociedades desenvolvidas (INCA,2020).

O papel do enfermeiro na atencao basica sobre a detectacéo precoce do cancer
de mama, vem sendo de fundamental importancia, pois a atencdo basica se
caracteriza-se por um conjunto de acdes de saude, no ambito individual e coletivo,



gue abrange a promocdao a protecdo da saude, a prevencgdo de agravos, o diagnostico,
o tratamento, a reabilitacédo, a reducdo de danos e a manutencéao da saude. (ASSIS
et al; 2020).

A relevancia do trabalho é transluzir que o cancer de mama aumenta
consideravelmente com o passar do tempo, com o indicio de casos elevados e outros
fatores, cuja dimensao esta ligada ao diagndstico, levando a clareza ao tratamento e
a prevencao apropriada que a enfermagem pode propiciar na atencao bésica.

O enfermeiro possui um papel fundamental dentro da atencéo basica, pois o
mesmo é imprescindivel no diagndstico, no tratamento e para coordenar acdes de
prevencao, como nutrigdo, atividades fisicas, evitar o consumo de bebidas alcéolicas,
manter o peso corporal adequado como também a amamentacao € um fator protetor

para prevencdo de mulheres com cancer de mama.

O objetivo geral deste trabalho é reconhecer a importancia do enfermeiro sobre
sua participacdo na detectacdo precoce do cancer de mama, e trazer informacdes
preventivas dessa anomalia, através da atencdo basica, em relacdo as pacientes

oncoldgicas de mama.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Trata-se de um estudo do tipo da revisdo de literatura integrativa, em que esta
baseado em coletar dados disponiveis na leitura e compara-los para aprofundar o
conhecimento do tema abordado. O presente estudo foi realizado no periodo de
fevereiro a novembro de 2022, nas seguintes bases de dados Scientific Electronic
Library Online (Scielo), Bibliotheca Virtual de Saude (BVS), para busca foram
utilizados os seguintes descritores: Cancer de Mama, Atencdo Basica a saude,

Detectacéao Precoce de Cancer

Como criterios de exclusdo, os artigos ndo relacionados com a tematica
proposta, que nao forneciam informacdes relacionados suficientes para a tematica,
pulblicados em outras linguas que néo o portugués nao disponiveis online na integra,
pulblicados anteriormente a 2014, com outras formas de apresentacdo nao
relacionadas a artigo cientificos,Os artigos com tematica referente ao estudo foram
analisados através de leituras dos seus resumos e posteriormente de seus textos,
onde foi realizado a leitura de reconhecimento da existéncia de informacdes para a

pesquisa.



3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Formas de prevencdao e detectacdo precoce.

A prevencéo do cancer de mama pode ser segmentada em duas partes, sendo
elas a prevencao primaria e secundaria, onde a prevencédo primaria tem medidas
simples como no ensino da populacao referente a mudanca no estilo de vida mais
saudavel, saindo do sedentarismo, evitando comidas gordurosas, fazendo um controle
balanceado do peso, diminuindo a ingesta de bebidas alcodlicas e parando de fumar.
Além de oferecer as orientacdes para as mulheres de como estar realizando o
autoexame das mamas e incentivar ha estarem buscando uma unidade bésica de
satde anualmente (GUIMARAES et al, 2020).

Acredita-se que 0 autoexame das mamas apresenta grande importancia frente
a detectacao precoce de nédulos ou cistos mamarios, mas ainda sim € discutido se
sua realizacdo deve ocorrer de maneira recorrente ou ocasional, sendo constatado
em que o cancer de mama € um tumor com alta probabilidade de detectacéo, torna-
se indispensavel o desenvolvimento de medidas educativas e promocao do
autocuidado, da autonomia e do empoderamento do préprio corpo (GUIMARAES et
al, 2020).

E essencial ressaltar que o autoexame das mamas nédo diagnostica o cancer
de mama, mas € uma forma de rastreio, e apesar de ser estimulado o mesmo nao
pode ser utilizado de forma isolada (GUIMARAES et al, 2020).

Realizados por médicos ou enfermeiros o exame clinico das mamas é
essencial para o diagnéstico do cancer , devendo ser executada como parte do exame
fisico e ginecolégico, na qual possui um significativo papel na prevencéo do cancer de
mama, principalmente devido ao seu baixo custo e facil acesso na atencéo bésica ,
além de construir como base para a solicitacdo de exames complementares,
recomendado as mulheres da faixa etaria de 40 anos em que devem estar realizando
0 exame clinico das mamas anualmente. JA as que sédo classificadas com risco
elevado devem estar realizando anualmente a partir dos 35 anos de idade
(GUIMARAES et al, 2020).

Baseado na seriedade do rastreamento e detectacdo precoce do cancer de
mama recomenda-se a mamografia que € uma radiografia realizada por um aparelho

de raio-x denominado mamaografo, no qual é capaz de detectar alteracdes celulares
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suspeitas de cancer antes do aparecimento dos sintomas, isto €, antes de ser
identificado na palpacdo das mamas, sendo assim o rastreamento mamaografo facilita
a detectaco precoce e no diagnéstico (GUIMARAES et al,2020).

Segundo dados do Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva
(INCA), as diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer de mama recomendam
a mamografia para mulheres de 50 a 69 anos, a cada 2 anos, devendo ser orientadas
sobre os riscos e beneficios do rastreamento mamo grafico, ofertando o seu direito de
aceitar ou ndo a realizagdo do exame, sendo contraindicado entdo para mulheres
menores de 50 anos e acima de 70 anos. J4 a sociedade brasileira de mastologia
(SBM), o colégio brasileiro de radiologia obstétrica (FEBRASCO) recomenda que o
rastreamento mamo grafico em mulheres assintomaticas seja realizado dos 40 a 75
anos, anualmente (GUIMARAES et al, 2020).

Nos ultimos anos, houve uma evolugdo tanto no sentido de cirurgias menos
agressivas quanto de terapias mais individualizadas , como a cirurgia robética que
gracas a esse tipo , os procedimentos vém se tornando a cada dia menos invasivos,
abandonando cirurgias mutiladoras , assim a dor e a perda sanguinea sdo menores,
sd0 necessarios menos analgésicos e também menos dias de internacdo ,
infelizmente o custo dessa tecnologia ainda inviabiliza seu uso em grande escala ,
porém, espera-se que , na velocidade que os avancos ocorrem, 0 procedimento se
torne mais acessivel em alguns anos ( ARAGAO, 2019).

Dentre os avanc¢os mais importantes estdo a possibilidade de personalizar o
tratamento. Se antes, as opg¢Oes se restringiam a cirurgia, quimioterapia e
radioterapia, hoje se fala em mutacOes especificas capazes de direcionar a
individualizacdo da terapia por meio de inibidores da tirosina quinases, além do
bloqueio hormonal, iodo terapia, imunoterapia, entre outros (ARAGAO,2019).

3.2 Sinais e sintomas.

Comumente , os sinais e sintomas mamarios geram muita ansiedade e
despertam nas mulheres o desejo de esclarecimento medico urgente para afastar as
possibilidades de acometimento neoplasico da mama, neste ambito ,0s meios para a
detectacdo precoce do cancer de mama incluem o diagnostico precoce que consiste
em identificar les6es em fases iniciais em mulheres com algum sinal de cancer de

mama ,como nodulos e retracdo do mamilo e o rastreamento que é aplicacao



sistematica de um exame, em populac¢des assintomaticas para identificar mulheres
com anormalidades sugestivas ao cancer ( INCA 2015).

Os sinais e sintomas do cancer podem variar e mulheres que tém pode nao
apresentar nenhum destes sinais e sintomas, de qualquer maneira é recomendavel
gue a mulher conheca suas mamas, e saiba reconhecer alteragdes para poder alertar
o0 médico, a melhor época para que a mulher que ainda menstrua avalie suas préprias
mamas para procurara alteracdes € alguns dias apos a menstruacdo, quando as
mamas estdo menos ingurgitadas, nas mulheres que ja estdo na menopausa, este
autoexame pode ser feito em qualquer época do més (INCA 2021).

Alteracbes ao exame devem ser relatados ao médico mesmo que elas tenham
aparecido pouco tempo depois de uma mamografia ou de exames das mamas pelo
profissional de salde, 0s possiveis sinais e sintomas sdo abaulamento de uma parte
da mama, inchago da pele, vermelhiddo, inversdo do mamilo, sensacdo de nédulo
aumentado na axila, espessamento ou retracdo da pele em uma determinada area da
mama (INCA 2018).

O cancer de mama é uma das neoplasias malignas, mas temidas entre as
mulheres e constitui a segunda causa mais comum de morte por cancer, o diagnéstico
de cancer geralmente representa uma sobrecarga emocional e, portanto, pode
desencadear transtornos, tais como, alteracdes da sexualidade e da imagem corporal,
medo de recidivas e de mutilacdo, ansiedade, dor, baixa autoestima, depresséo ou
até mesmo psicoses (TEIXEIRA, NETO et al,2020).

Apesar do elevado nimero de pesquisas ja conduzidas sobre o cancer de
mama, a sua etiologia ainda ndo esta totalmente esclarecida, sendo a mesma
atribuida a uma interacdo de fatores que, de certa forma, sdo consideradas
determinantes no desenvolvimento da doenca. Até que métodos de prevencdo nao
sejam estabelecidos, o rastreamento deve ser oferecido & todas as mulheres de
acordo com os protocolos para cada faixa etaria (FONSECA et al, 2016).

Esse rastreamento pode ser realizado durante a consulta de enfermagem onde,
o profissional fara o levantamento do historico do paciente, incluindo fatores de risco,
bem como proceder o exame o exame fisico das mamas e regifes Inter mamarias.
Além dessas acdes, os profissionais de enfermagem que trabalham em servicos do
nivel primario de atencéo a saude tém a responsabilidade de repassar informacdes e
orientacbes quanto ao Auto Exame das Mamas (AEM) para mulheres
(CARVALHO,2015).
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3.3 Prevaléncia das células cancerigenas.

O cancer de mama, seguindo uma tendéncia mundial, € o mais incidente em
mulheres, excetuando-se 0s casos de pele melanoma, representando 25 % de total
de casos de cancer no mundo, 2012. E a quinta causa de morte por cancer em geral
e a causa mais frequentemente de morte por cancer em mulheres (MACHADO et
al,2017).

Devido ao aumento, a prevaléncia do cancer de mama dentro das doengas nao
transmissiveis, ele tornou-se um problema de saude publica para o sistema Unico de
saude brasileiro, o que exige intervencdes vinculadas a tecnologias leves,
concomitante a mudancas de estilo de vida inseridas em um projeto terapéutico de
cuidado continuo (TEIXEIRA, NETO et al, 2020).

O cancer de mama consiste em um crescimento descontrolado das células da
mama que adquirem caracteristicas anormais (Células dos I6bulos, produtores do
leite, ou dos ductos por onde é drenado o leite, anormalidade esta causada por uma
ou mais mutacbes do material genético de uma célula destas estruturas
(MACHADO,2017).

Existem mutacbes que fazem com que uma célula apenas se divida
exageradamente mas néo tenha a capacidade de invade outros tecidos , isto leva aos
chamados tumores benignos ou ndo cancerosos, quando ocorre mutagdes no material
genético de uma ou mais células ,estas adquirem a capacidade nao so6 de se dividir
de maneira descontrolada mas também de evitar a morte celular que seria normal no
ciclo de vida de qualquer célula do organismo, e também de invadir tecidos adjacentes
,elas dao origem ao cancer.( FONSECA et al , 2016).

Essas células, agora cancerosas adquirem a capacidade de se desprender do
tumor, entrar na circulacdo (Linfatica ou Venosa) e se implantar em outros 6rgaos,
esta capacidade de sobreviver em meio a outro tecido ou 6rgao € uma particularidade
das células cancerosas, que também conseguem promover crescimento de novos
vasos pata alimentar a sua propria divisdo celular exagerada (INCA 2020).

Assim o cancer de mama, além de ser classificado em diversos tipos com
caracteristicas e graus de agressividade diferentes, deve sempre ser estadeado, isto
€, passar por uma avaliacdo a quanto sua extensdo e disseminacdo. Este

estadiamento determina se a doenca € localizada precoce, localizadamente avancada
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Tumor grande ou com ganglios comprometidos ou metastatica espalhada para outro
orgao. (CARVALHO 2017).

Uma em cada oito mulheres desenvolve cancer de mama, sendo a principal
causa de mortalidade por cancer em mulheres. Nao apresenta causa Unica especifica,
acredita-se que 90% a 95% dos casos deles sejam esporadicos (nao familiares) e
decorram de mutacBes somaticas, que se verificam durante a vida, e que 5% a 10%
sejam hereditarios (familiares) devido a mutacdes nucleotidicas perpetuadas na
linhagem familiar pelas células germinativas, que confere suscetibilidade ao cancer
de mama (FONSESCA et al, 2016).

3.4 Cancer de mama.

E muito comum que mulheres jovens palpem nodulacdes as vezes dolorosas
nas mamas, especialmente no periodo menstrual. nestes casos invariavelmente
surge a pergunta, sera que pode ser um cancer, podemos dizer que nestes casos das
mulheres jovens, na quase totalidade dos casos, ndo se trata de cancer, e sim de
algumas patologias benignas nao cancerosas na mama. De fato mais de 80%, de
todas os nédulos palpaveis nas mamas somando todas as idades ndo sdo cancer, 0s
diagnésticos sao os mais variados, sendo 0s mais comuns os Fibroadenomas, Cistos
mamarios, Lipomas, Papilomas, Adenomas e entres outros (ASSIS,2020).

O (SISMAMA) instituido pelo Ministério da Salude para monitoramento das
acOes de detectacdo precoce do cancer de mama, o sistema € composto pelo modulo
do prestador de servico , utilizado pelos servicos de radiologia mamaria e patologia
para cadastro de exames, emissdo de laudos e avaliacdo de desempenho dos
servicos, e pelo modulo de coordenacéo , utilizado pelos gestores estadual , regional
e municipal para gerenciamento das a¢des de detectagéo precoce do cancer de mama
e seguimento das mulheres com exames alterados ( BASSO 2018).

O diagndstico precoce do cancer de mama permite alto indice cura , com
manutencdo da prépria mama e tratamentos menos agressivos, entende -se o gene
do cancer de mama como sendo multifatorial , e sabe-se que diversos aspectos
genéticos ambientais e relacionado ao estilo de vida estdo implicados em sua
etiologia, agressdes variadas e multiplas a setores especificos do DNA levam ao

acumulo de lesGes genéticas , sejam elas a ativacao de proto-oncogenes ou inibicdo
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de genes supressores de eventos que marcam a carcinogéneses desta neoplasia
(BASSO 2018).

Condi¢cdes enddcrinas moduladas pela fungdo ovariana, como a menarca
precoce, menopausa, e a gestacdo tardias, assim como utilizacdo de estrogenos
exdgenos, sdo componentes relevantes do risco de desenvolvimento do cancer de
mama. Em sinergismo com os fatores hormonais estudos observacionais indicam que
0 comportamento humano relacionado ao estilo de vida , como a dieta do tipo
obesidade ou alcoolismo , podem contribuir para o aumento da incidéncia do cancer
de mama em todo o mundo, por outro lado as neoplasias mamarias do tipo hereditario
correspondem de 5% a 10% dentre os casos de cancer mama, sendo este grupo
muito relacionado a alteracbes de genes supressores de tumor como 0S genes
BRCA1 e BRCA2 e 0 P53 (ASSIS 2020).

O cancer de mama masculino € uma neoplasia rara, pouco estudada,
estimando-se que, para 100 novos casos de cancer mamario feminino, apenas um
caso de cancer masculino sera encontrado, o que correspondem a 0,8% a 1% do total
de caos de cancer mamario ,devido a raridade da doenca o diagndéstico , na maioria
das vezes é feito tardiamente, em estadios mais avancados , 0 que compromete o
prognostico e acarreta maior morbimortalidade em relagdo aos casos de neoplasia
mamaria feminina, o seu diagndéstico € mais tardio , com a média de idade de 60 anos
, 0U seja, sendo identificado aproximadamente dez anos mais tarde que a idade média
do diagndstico de cancer mamario nas mulheres ( BONFIM,2014).

A partir da década de 1960, dois fenbmenos alteraram consideravelmente o
enguadramento dos tumores do seio pela medicina e salde publica brasileira. Por um
lado, a introducdo de novas técnicas de diagndstico precoce. por outro a qualificacédo
desse tipo de cancer como um problema tipico de regides urbanizadas mais
desenvolvidas, existentes desde o inicio do século XIX, foi reforcada por estudos
epidemioldgicos, ampliando as preocupacdes com a doenca em alguns estados e
cidades do pais (TEXEIRA, NETO et al, 2020).

O grande desenvolvimento da medicina hospitalar, determinado pela ampliacao
da medicina previdenciaria, a partir dos anos 1940, possibilitou a disseminacdo das
cirurgias para o cancer de mama. No que tange a saude publica, as acgbes
relacionadas a doenca tiveram por base a criagao de campanhas de esclarecimento
guanto a a necessidade de diagnostico precoce. Nesse aspecto, 0 surgimento do

Servico Nacional de Cancer, em1942, fortaleceu a nogcdo de educacdo em saude
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como melhor forma de controle da doenga em tempo hébil era vista como parte da
responsabilidade das mulheres com o seu corpo, as acoes estatais para o diagnostico
e tratamento ainda tinham um alcance muito curto, deixando sem cobertura a grande
maioria das mulheres que precisavam de um tratamento (BASSO,2018).

A ampliacdo dos conhecimentos e préticas dirigidas aos canceres femininos,
nesse periodo, teve como base a criacdo e o desenvolvimento de algumas instituicées
especializadas. O instituto de Ginecologia da Faculdade de medicina do Rio de
Janeiro, O Servico de Cancer Ginecolégico da Cruz Vermelha e o Hospital Aristides
Malfez (BA) foram as bases de organizacdes do campo da cancerologia voltada para
a saude das mulheres, dessas instituicdes surgiram diferentes iniciativas de pesquisa
, intervencao e organizacao do campo , direcionadas principalmente ao cancer do colo
de Utero que, em alguma medida , englobavam a¢6es para a ampliacdo do diagnostico
do cancer de mama (BASSO,2018).

5 RESULTADOS ESPERADOS

A busca nas bases de dados resultou em 25 artigos, sendo a amostra final
composta por 9 artigos. O periodo de publicacdo dos artigos foi entre 2014 a
2021.

Tabela 1 : Principais resultados encontrados nos artigos

Cédigo do artigo e Papel do Quais as formas Faixa etaria de
autor (es) enfermeiro, de detectacéo mulheres com
relacionado a precoce relacdo aos
atencdo basica relacionado aos exames
autoexame
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Al Fundamental Diagnostico 50 a 69 anos
ASSIS et al 2020 importancia pois a precoce
atencao basica se ,rastreamento
caracteriza por um mamaografos.
conjunto de a¢des
de saude
A2 identificar lesbes em mamografias 40 anos
ARAGAO et al 2019 fases inicias rastreamento
monograficos
A3 campanhas de autoexame 40 anos
BASSO et al 2018 esclarecimento, mamografias
autoexame
mamografias
A4 passar mamografia 40 anos
BONFIM etal 2014 | ¢onhecimentoe
fazer acoes para
diagndstico precoce
A5 Responsabilidade Mamografia e 40 anos
CARVALHO Alexandre de passar rastreamento
et al2015 informacdes e
orientagdes quanto
ao exames das
mamas.
mamografias
rastreamento
A6 Acolhimento, Rastreamento 40 anos
mamografico

FONSECA et al 2016
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A7 Oferecer Mamografia 35a40

Guimaraes et al 2020 orientacGes para as
mulheres de como
estar realizando o

autoexame

A8 Palestra como Autoexame 40 anos

Machado et al 2017 incentivar a fazer o

exame
A9 Terapia de cuidado intervencgoes 40 a 45 anos
e projetos vinculadas a

Teixeira et al 2020
tecnologias leves

De acordo com o que foi apresentado, os artigos A8, A5, A4, A3, fala sobre o
papel do enfermeiro na atengdo basica, que € palestras para realizacdo do exame,

passar informacdes sobre esses exames, passar conhecimentos, como campanhas.

Os artigos Al, A2, A3, A4, A5, A6, A7, A8, A9, ressalta as formas de detectacao
precoce, que seria mamografias, rastreamento mamo graficos, ja o artigo A9 fala

sobre a intervencéo vinculada a tecnologias leves.

As publicacdes A2, A3, A4, A5, A6, A7, A8, A9, relatam que a faixa etaria para
realizacao do exame € de 40 anos. O artigo Al fala que a idade correta para realizagcéo

do exame é entre 50 a 60 anos.

O intuito deste trabalho e enaltecer a profissédo do enfermeiro dentro da atencao
basica, como mostrar ao leitor que a detectacdo precoce do cancer de mama pode
ser feita através do autoexame, lembrando que sé o0 autoexame nao previne o cancer,
mais uma consulta de enfermagem junto com uma realizacdo de mamografia pode

sim trazer um diagnaostico precoce.
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6 CONCIDERACOES FINAIS

Com base na analise dos conteudos discutidos no presente estudo, corrobora
para o apontamento para a importancia do atendimento da atencao basica a saude
frente a prevencdo e o diagnostico precoce do cancer de mama, ressaltando a
necessidade da conscientizagao e na estimulacéo da populacao feminina no aumento

do autocuidado e do autoconhecimento.

O presente estudo na integralidade, reforca-se da necessidade de uma
abordagem mais ampliada da doenca pelos profissionais nos atendimentos destas
mulheres. Dessa forma, conclui-se por meio desta pesquisa de que o cancer de mama
€ uma doenca com crescente morbimortalidade, entretanto mediante ao
desenvolvimento de estratégias de salude que podem estar atendendo as reais
necessidades desta populacdo sendo direcionadas para a importancia de acdes
preventivas na rede de atencdo béasica a saude, da qual é porta de entrada do

atendimento ha salde da comunidade.
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