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RESUMO

O cancer de mama constitui um relevante problema de satide publica, exigindo abordagens
assistenciais que considerem a mulher de forma integral. Este estudo teve como objetivo
analisar a produgdo cientifica sobre a assisténcia de enfermagem e a integralidade do cuidado
a mulher com cancer de mama. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, realizada a
partir da selegdo de estudos nacionais e internacionais publicados em bases de dados
cientificas, conforme critérios previamente estabelecidos. Os resultados evidenciaram que a
atuagdo do enfermeiro ¢ essencial em todas as fases do cuidado, incluindo prevengao,
diagnostico precoce, tratamento, reabilitacdo e cuidados paliativos. Observou-se que a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem contribui para a organizacdo do cuidado,
favorecendo a individualizacdo das intervengdes, a continuidade assistencial e a seguranga do
paciente. Destacou-se ainda a importancia do suporte psicossocial e da humanizagdo da

assisténcia como fatores determinantes para a qualidade de vida das mulheres acometidas.

Conclui-se que, apesar dos avangos, persistem desafios relacionados a integracdo entre os
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niveis de atencdo e a efetivacdo de praticas mais articuladas, evidenciando a necessidade de
novas pesquisas que fortalecam a integralidade do cuidado e qualifiquem a atuagdo da
enfermagem.
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ABSTRACT

Breast cancer is a significant public health issue, requiring care approaches that consider
women in their entirety. This study aimed to analyze scientific production on nursing care and
the comprehensiveness of care for women with breast cancer. This is an integrative literature
review conducted through the selection of national and international studies published in
scientific databases, according to previously established criteria. The findings showed that
nurses play a fundamental role in all stages of care, including prevention, early diagnosis,
treatment, rehabilitation, and palliative care. The Systematization of Nursing Care was
identified as an essential tool for organizing care, contributing to individualized interventions,
continuity of care, and patient safety. The importance of psychosocial support and humanized
care was also highlighted as key factors in improving the quality of life of affected women. It
is concluded that, despite advances, challenges remain regarding the integration between
levels of care and the implementation of more coordinated practices, reinforcing the need for
further research to strengthen comprehensive care and enhance nursing practice in this
context.

Keywords: Nursing Care; Breast Cancer; Women's Health

1 INTRODUCAO

O cancer de mama representa um importante desafio de satide publica mundial, sendo
a neoplasia maligna mais incidente entre mulheres e responsavel por -elevada
morbimortalidade, o que exige intervencdes em saude que integrem aspectos biomédicos e
humanos. Conforme Pereira et al., (2022), a assisténcia de enfermagem as mulheres com
cancer de mama envolve cuidados fisicos, emocionais € educacionais, com foco na melhoria
da qualidade de vida dessas pacientes, uma vez que a enfermagem apresenta papel central na
promocao do autocuidado e na humanizagdo da assisténcia.

A integralidade como principio do Sistema Unico de Satde (SUS) pressupde a oferta
de cuidados que atendam as necessidades da mulher em todas as dimensdes preventiva,
curativa, reabilitadora e de promocgao a saude, articulando agdes intersetoriais e continuas ao

longo do processo de doenca e tratamento (Brasil, 2023). Esta perspectiva amplia a visdo



assistencial tradicional, incorporando elementos biopsicossociais e favorecendo uma pratica
de enfermagem mais abrangente e centrada no sujeito.

Nesse contexto, Amthauer e Graczyk (2021) abordam em seu estudo sobre a
percep¢ao de enfermeiros no cuidado a mulher com cancer de mama, evidenciam que a
atuacdo do profissional enfermeiro ¢ determinante para a efetivagdo de praticas de cuidado
que transcendam procedimentos técnicos isolados, destacando a necessidade de um olhar
integral que inclua apoio emocional, orientagdo e ensino como estratégias essenciais no
atendimento oncologico.

A pesquisa justifica-se na necessidade contemporidnea de fortalecer praticas de
enfermagem que respondam a complexidade do processo satide-doenga e valorizem a mulher
em sua integralidade, especialmente em contextos oncoldgicos onde multiplas
vulnerabilidades emergem ao longo do tratamento. Estudos, como o de Silva et al., (2025),
apontam que desafios na implementacdo de linhas de cuidado especificas tais como a do
cancer de mama, refletem fragilidades na coordenagao de acdes e na continuidade do cuidado,
ressaltando a urgéncia de modelos assistenciais que incorporem integralidade e equidade em
saude.

O contexto desta pesquisa compreende o cendrio brasileiro de atengdo oncologica,
marcado pela elevada prevaléncia de cancer de mama e pela busca por praticas de cuidado
que articulem acgdes clinicas, educacionais, psicossociais € de promocao da saude. Além disso,
a discussado se insere no ambito das politicas publicas de saude que defendem a humanizacao
e coordenagdo do cuidado, destacando a importancia da enfermagem como elemento
integrador no gerenciamento de casos oncoldgicos e na implementacdo de estratégias que
garantam o cuidado integral a mulher ao longo de todas as fases terapéuticas.

Diante este cendrio, o estudo tem como objetivo identificar na literatura a assisténcia
de enfermagem direcionada a mulher com diagnostico de cancer de mama, contemplando as

diferentes dimensdes do cuidado fisico, psicologico, social e educativa.

2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Cancer de mama e cuidado integral

No Brasil, essa neoplasia ocupa posi¢do de destaque entre os tipos de cancer que mais
acometem mulheres, apresentando elevada incidéncia e figurando como a principal causa de
morte por cancer nesse grupo populacional, o que evidencia sua relevancia epidemioldgica e

social (Instituto nacional do cancer, 2023). A magnitude da doenga esta associada nao apenas



a frequéncia dos casos, mas também as repercussdes fisicas, emocionais e sociais impostas as
mulheres diagnosticadas.

Em relagdo a origem celular, a maioria dos casos de cancer de mama tem inicio no
tecido glandular mamario, especialmente nos lébulos responsaveis pela producdo de leite e
nos ductos lactiferos que conduzem essa secre¢do até a papila mamaria. Dentre os tipos
histologicos, o carcinoma ductal invasivo destaca-se como o mais prevalente, representando
cerca de 80% a 90% dos diagndsticos, caracterizando-se pela capacidade de invadir tecidos
adjacentes e disseminar-se para outros 6rgaos (OMS, 2022). Esse padrao histolégico explica,
em parte, a agressividade clinica observada em muitos casos da doenga.

O cancer de mama ¢ uma neoplasia maligna caracterizada pela proliferacao
desordenada de células anormais no tecido mamario, sendo reconhecido como um dos
principais problemas de saude publica que afetam a populacao feminina em escala mundial
(Silva et al., 2025). Essa diferenca estd relacionada a fatores hormonais, genéticos e
reprodutivos, que influenciam diretamente a fisiopatologia da doenga e explicam a
predominancia do cancer de mama no sexo feminino (Brasil, 2024).

Trata-se de uma enfermidade heterogénea, apresentando ampla variabilidade clinica,
morfolodgica e bioldgica. Essa heterogeneidade manifesta-se por meio de diferentes padrdes de
crescimento tumoral, respostas terapéuticas distintas e progndsticos variados, o que reforca a
complexidade da doenga (Silva e Costa, 2022). Além disso, os avangos na biologia molecular
permitiram a identificacdo de diferentes subtipos moleculares, como os tumores
hormonio-dependentes, HER2 positivos e triplo-negativos, os quais apresentam
comportamentos clinicos e necessidades terapéuticas especificas.

Diante dessa diversidade, a individualizagdo do tratamento do cancer de mama
tornou-se um principio fundamental da pratica oncoloégica contemporanea. A defini¢ao da
conduta terapéutica baseia-se na andlise das caracteristicas anatomopatoldgicas do tumor, nos
perfis moleculares identificados e no estadiamento da doenga no momento do diagndstico,
permitindo a escolha de estratégias mais eficazes e seguras para cada paciente (Brasil, 2024).
Essa abordagem personalizada contribui para melhores desfechos clinicos, maior sobrevida e
melhor qualidade de vida, refor¢cando a importancia do diagndstico precoce e da avaliagdo
integral da mulher acometida pela doenga.

Esse tipo de cancer configura-se como uma condicdo complexa que ultrapassa os
limites bioldgicos da doenga, repercutindo diretamente na identidade feminina, na
sexualidade, na autoestima e na saide mental da mulher, o que exige uma abordagem

assistencial ampliada e sensivel as multiplas dimensdes do cuidado, a integralidade do



cuidado constitui um dos pilares estruturantes do Sistema Unico de Saude (SUS),
pressupondo agdes que ndo se restrinjam ao tratamento da patologia em si, mas que
considerem o sujeito em sua totalidade, inserido em contextos sociais, culturais e econdmicos
especificos (Silva et al., 2025).

Dessa forma, o cuidado & mulher com cancer de mama deve ser orientado por praticas
que reconhecam desigualdades no acesso aos servigos, especialmente entre populacdes
historicamente vulnerabilizadas, como mulheres com deficiéncia, exigindo a incorporagdo do
principio da equidade como elemento indissocidavel da integralidade. Essa diretriz evidencia
que a integralidade ndo se concretiza apenas por meio do acesso aos servigos, mas pela
capacidade de integrar acdes preventivas, assistenciais e reabilitadoras, nas quais o enfermeiro

assume protagonismo técnico e educativo.

2.2 A atuacio do enfermeiro no tratamento oncoldgico e a sistematizacao da

assisténcia de enfermagem (SAE)

No ambito do tratamento oncoldgico, a assisténcia de enfermagem a mulher com
cancer de mama assume um carater multifacetado e altamente especializado, uma vez que
envolve o cuidado continuo diante de uma condi¢do cronica complexa, marcada por
intervengodes invasivas, efeitos colaterais intensos e profundas repercussdes emocionais.

Nesse contexto, o enfermeiro precisa mobilizar competéncias técnicas, cientificas,
¢ticas e relacionais para responder de maneira integral as demandas impostas pelo processo de
adoecimento. Segundo Gomes (2023) o enfermeiro atua como elo fundamental entre a equipe
multiprofissional e a paciente, exercendo papel estratégico no gerenciamento do plano de
cuidados, na vigilancia de eventos adversos e na garantia da continuidade assistencial ao
longo das diferentes modalidades terapé€uticas, como cirurgia, quimioterapia, radioterapia e
hormonioterapia.

A operacionalizagdo da integralidade no cuidado oncologico demanda uma rede de
aten¢do articulada, na qual a Atencdo Primdria a Satde (APS) desempenha papel estratégico
como porta de entrada e coordenadora do cuidado ao longo da linha assistencial. O Ministério
da Satde (2023) destaca que a APS ¢ responsavel ndo apenas pelas acdes de promogao e
prevengdo, mas também pelo acompanhamento longitudinal das mulheres com céancer de
mama, assegurando continuidade, vinculo e coordenacdo entre os diferentes niveis de atengao.
Nesse contexto, o enfermeiro emerge como profissional central, atuando de forma resolutiva
na organizacdo do cuidado, no monitoramento clinico e na articulagdo com o0s servigos

especializados, fortalecendo a logica da integralidade no SUS.



Além de coordenar o cuidado, a atuagcdo do enfermeiro no tratamento do cancer de
mama envolve a avaliagdo continua das respostas da mulher as terapias instituidas, bem como
a implementacdo de intervencdes que minimizem os efeitos adversos e promovam maior
conforto fisico e emocional. Gomes (2023) ressalta que essa atuagdo exige sensibilidade para
reconhecer sinais clinicos e subjetivos, como dor, fadiga, sofrimento emocional e alteragdes
da autoimagem, elementos que impactam diretamente a adesdo ao tratamento e a qualidade de
vida. Assim, o enfermeiro se consolida como profissional central no acompanhamento
longitudinal da mulher, fortalecendo o vinculo terapéutico e favorecendo uma assisténcia mais
humanizada.

Nesse cenario, a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) configura-se
como instrumento metodologico indispensdvel para a organizacdo do trabalho profissional,
permitindo que o cuidado seja planejado, executado e avaliado de forma estruturada e
fundamentada em evidéncias cientificas. Silva (2022) afirma que a utilizagdo da SAE no
contexto da oncologia ginecologica possibilita a aplicagdo efetiva do Processo de
Enfermagem, favorecendo a identifica¢do precisa das necessidades da mulher com cancer de
mama. Essas necessidades abrangem nao apenas os agravos fisicos, como dor, nauseas,
vOmitos, fadiga e risco de infeccdo, mas também aspectos psicossociais, como ansiedade,
medo, sofrimento emocional e alteracdes da imagem corporal.

A aplicagdo sistematica da SAE contribui para intervengdes individualizadas e
continuas, assegurando maior seguranca ¢ qualidade a assisténcia prestada. Segundo Silva
(2022), considerando que o cancer de mama permanece entre as principais causas de
mortalidade por neoplasias na populacdo feminina, a sistematizacdo do cuidado de
enfermagem torna-se fundamental para a prevencdo de complicagdes, para o manejo
adequado dos sintomas e para o fortalecimento da autonomia da mulher durante o tratamento.
Dessa forma, a SAE se apresenta como ferramenta essencial para a tomada de decisdes
clinicas fundamentadas, alinhadas as necessidades especificas de cada paciente.

De acordo com Santos e Erdmann (2021), é por meio da aplicagdo rigorosa da SAE
que o cuidado se torna efetivamente integral, uma vez que permite reconhecer e respeitar as
singularidades de cada mulher, considerando sua histéria de vida, valores, crengas e
necessidades individuais. Essa perspectiva transforma a pratica da enfermagem em uma
ciéncia aplicada ao cuidado humano, na qual o olhar técnico se articula com a sensibilidade
¢tica e relacional. Assim, a assisténcia de enfermagem a mulher com cancer de mama, quando

sustentada pela sistematiza¢do do cuidado, contribui para uma abordagem mais humanizada,



segura e resolutiva, reafirmando o compromisso da enfermagem com a integralidade do

cuidado.

2.3 Cuidados de enfermagem no pos-mastectomia e suporte psicossocial

A cirurgia para o tratamento do cancer de mama, especialmente a mastectomia,
constitui um evento de grande impacto fisico e emocional, com repercussdes profundas na
autoimagem, na sexualidade e na qualidade de vida da mulher. Alves et al. (2022) ressaltam
que o enfermeiro deve estar atento ndo apenas as demandas de reabilitagdo fisica, como
manejo da dor, prevengdo de complicagdes e orientagdo quanto ao autocuidado, mas também
as necessidades emocionais decorrentes da perda do seio e das mudangas corporais impostas

pelo tratamento. Nesse sentido, os autores afirmam que:

Ademais, a promog¢do de apoio psicossocial pelos profissionais enfermeiros,
associada a adocdo de praticas de exercicio fisico, contribui
significativamente para a melhora da qualidade de vida das mulheres

submetidas ao tratamento do cancer de mama (ALVES et al., 2022, p. 8).

O suporte psicossocial oferecido pela enfermagem ¢ determinante para a adesdo ao
tratamento e para o enfrentamento da doenca, uma vez que sentimentos como medo,
insegurancga, tristeza e ansiedade sdo frequentemente relatados pelas mulheres ao longo do
processo terapéutico.

De acordo com Peres et al., (2023), modelos internacionais de cuidado, como o da
Breast Care Nurse (BCN), demonstram elevados niveis de satisfacdo das pacientes,
especialmente no que se refere ao suporte emocional e a clareza das informacgdes recebidas,
reforcando a importancia de um profissional de enfermagem especializado e presente de
forma continua no percurso do cuidado.

Além disso, a continuidade do cuidado no periodo pos-tratamento configura-se como
elemento essencial para a manutencdo da qualidade de vida a longo prazo. Chan ef al., (2024)
destacam que o enfermeiro atua como facilitador de um modelo de cuidado integrado e
compartilhado, promovendo a articulagdo entre os servicos especializados e a Atencao
Primaria a Saude, o que contribui para a vigilancia de recidivas, manejo de efeitos tardios do

tratamento e fortalecimento do autocuidado, reafirmando o principio da integralidade.

2.4 Humanizacio e o papel ético-emocional do enfermeiro na terminalidade



A humanizacdo do cuidado em enfermagem constitui um eixo fundamental da pratica
profissional, especialmente no contexto da terminalidade, em que o sofrimento fisico,
emocional e existencial se intensifica. Peres et al., (2023) compreende a humanizagdao como
uma atitude ética que ultrapassa a execugao de procedimentos técnicos, fundamentando-se na
valorizagdo da dignidade humana, no respeito a singularidade e na constru¢do de relagdes
interpessoais baseadas na empatia, no acolhimento e na escuta sensivel. Nesse sentido, o
cuidado humanizado passa a ser entendido como um compromisso ético do enfermeiro diante
da vulnerabilidade do paciente em fim de vida.

No contexto da assisténcia oncologica, a terminalidade impde desafios complexos a
pratica de enfermagem, exigindo do profissional uma postura ética e emocionalmente
preparada para lidar com o sofrimento e com a finitude. Oliveira (2022) destaca que o
enfermeiro ocupa posi¢ao central no cuidado a pessoa em terminalidade, atuando como
mediador entre a paciente, a familia e a equipe multiprofissional, assegurando que as decisdes
relacionadas ao cuidado respeitem a autonomia, os valores e os desejos da mulher. Essa
atuacdo refor¢a o compromisso da enfermagem com os principios bioéticos, como a
beneficéncia, a nao maleficéncia e o respeito a dignidade humana.

A dimensdo emocional do cuidado torna-se ainda mais evidente no acompanhamento
de mulheres com cancer de mama em estagio avancado, uma vez que o enfermeiro permanece
ao lado da paciente durante longos periodos, estabelecendo vinculos terapéuticos
significativos. Gongalves et al., (2023) ressaltam que o suporte emocional oferecido pela
enfermagem contribui para o alivio do sofrimento, para a redugdo da ansiedade e para a
promog¢do de um ambiente de seguranga e confianga, aspectos fundamentais para a vivéncia
do processo de morrer com dignidade.

Além do suporte emocional, o manejo adequado dos sintomas na terminalidade
configura-se como parte indissocidvel do cuidado humanizado. Peres et al., (2023) afirmam
que a atuagdo do enfermeiro no controle da dor e de outros sintomas estressantes ¢ essencial
para garantir conforto e qualidade de vida a paciente, exigindo avaliagdo continua, tomada de
decisdo ética e intervencdes baseadas em evidéncias. O cuidado ético, nesse contexto,
pressupde reconhecer os limites da terapéutica curativa e priorizar o alivio do sofrimento.

A comunicagdo terapéutica emerge como elemento central da humanizagdo do cuidado
na terminalidade, sendo uma competéncia essencial do enfermeiro. Silva (2022) enfatiza que
a capacidade de comunicar mas noticias, ouvir as angustias da paciente e da familia e oferecer

informacdes claras e sensiveis fortalece a relacdo de confianga e contribui para decisdes



compartilhadas. Essa comunica¢do deve ser pautada no respeito, na honestidade e na empatia,
elementos que sustentam a pratica ética da enfermagem.

Por fim, a humanizagdo do cuidado na terminalidade exige do enfermeiro uma postura
reflexiva e sensivel frente a morte como parte do ciclo da vida. Peres et al., (2023), refor¢a
que cuidar, nesse contexto, significa estar presente, reconhecer o sofrimento do outro e
oferecer apoio emocional, espiritual ¢ humano, mesmo quando a cura ndo ¢ mais possivel.
Assim, o papel ético-emocional do enfermeiro na terminalidade reafirma a esséncia da
enfermagem como profissao comprometida com a vida, a dignidade e o cuidado integral até o

ultimo momento.

2.5 Cuidados paliativos e o caAncer de mama

Os cuidados paliativos constituem uma abordagem assistencial voltada a melhoria da
qualidade de vida de pacientes e familiares que enfrentam doencas ameagadoras da vida,
sendo fundamentais no contexto do cancer de mama. O Instituto Nacional do Cancer (2022)
enfatiza que os cuidados paliativos devem ser iniciados precocemente, desde o diagndstico, e
ndo apenas na fase terminal, visando o alivio do sofrimento fisico, psicoldgico, social e
espiritual.

Essa perspectiva amplia a compreensdao do cuidado oncolégico, alinhando-se ao
principio da integralidade. A enfermagem desempenha papel central na implementacdo dos
cuidados paliativos, atuando de forma direta no manejo da dor e de outros sintomas
estressantes, bem como no suporte a paciente e a familia. Gongalves et al., (2023) destacam
que o enfermeiro ¢ responsavel por avaliagdes continuas das necessidades paliativas,
planejamento de intervengdes e promoc¢ao de um cuidado que reafirma a vida e reconhece a
morte como um processo natural. Peres et al., (2023) reforgam que a atuacdo da enfermagem
nos cuidados paliativos contribui significativamente para a promog¢do do conforto, da
dignidade e da autonomia da mulher com cancer de mama.

A eficacia da atuacao da enfermagem em cuidados paliativos também estd associada a
capacidade de realizar avaliagOes sistematicas das necessidades dos pacientes, o que resulta
em melhores desfechos clinicos e maior satisfagdo com o cuidado recebido. Singh et al.,
(2023) evidenciam que modelos de cuidados paliativos baseados na comunidade fortalecem a
continuidade assistencial e reduzem lacunas no cuidado, especialmente em contextos de
vulnerabilidade social. Nesse sentido, Abdel-Aziz et al., (2023) apontam que o fortalecimento
do papel do enfermeiro nesses modelos € essencial para a consolidagdo de praticas integrais,

humanizadas e centradas na pessoa.



Por fim, a atuacdo da enfermagem na prevencdo do cancer de mama permanece como
estratégia fundamental no enfrentamento da doenca. Conforme destacado por Costa et al.
(2021), o enfermeiro exerce papel crucial na promogao da saide, na prevengdo e na
recuperacdo, sendo responsavel por agdes educativas, rastreamento oportuno e
acompanhamento continuo das mulheres, reafirmando a centralidade da enfermagem na

constru¢do de um cuidado integral e resolutivo.

3 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza qualitativa,
desenvolvida por meio de revisdo integrativa da literatura. Esse método possibilita a sintese e
andlise critica do conhecimento cientifico produzido sobre determinado tema, permitindo
compreender de forma ampla como a assisténcia de enfermagem a mulher com céancer de
mama vem sendo abordada na literatura cientifica, especialmente no que se refere a
integralidade do cuidado, aos aspectos psicossociais, éticos e organizacionais da assisténcia.

Trata-se de uma pesquisa bibliografica com abordagem qualitativa, fundamentada em
materiais ja publicados, como artigos cientificos, diretrizes, documentos institucionais e
publicacdes oficiais. A utilizacdo da abordagem qualitativa permitiu compreender e descrever
as praticas de cuidado de enfermagem direcionadas a mulher com cancer de mama, bem como
analisar as estratégias de assisténcia relacionadas a promoc¢do do cuidado integral, sem
interferéncia ou manipulagdo de variaveis.

A pesquisa foi realizada no periodo de 2025 a 2026, sendo a coleta de dados
desenvolvida entre os meses de setembro e novembro de 2025. As buscas ocorreram em bases
de dados cientificas nacionais e internacionais amplamente reconhecidas na area da satde.

As plataformas utilizadas para a coleta das producdes cientificas foram a Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), incluindo as bases LILACS e BDENF, a Scientific Electronic
Library Online (SciELO), PubMed/MEDLINE, CINAHL, além de documentos institucionais
disponibilizados pelo Ministério da Saude e pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA). A
escolha dessas bases ocorreu devido a relevancia e abrangéncia das publicagdes nas areas de
enfermagem, saude coletiva e oncologia.

Para a realizacao das buscas, foram utilizados descritores controlados conforme os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e o Medical Subject Headings (MeSH), associados
por meio dos operadores booleanos AND e OR. Os principais descritores empregados foram:
“Cancer de mama”, “Enfermagem”, ‘“Assisténcia de enfermagem”, “Integralidade do

cuidado”, “Atencao primaria a saude”, “Cuidados paliativos” e “Humanizagao da assisténcia”,



bem como seus correspondentes em lingua inglesa: “Breast cancer”, ‘“Nursing care”,
“Comprehensive health care”, “Primary health care” e “Palliative care”.

Os critérios de inclusdo contemplaram artigos cientificos disponiveis na integra,
publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem a assisténcia de
enfermagem a mulher com cancer de mama e discutissem aspectos relacionados a
integralidade do cuidado, atuacdo do enfermeiro, Sistematiza¢do da Assisténcia de
Enfermagem, suporte psicossocial, humanizacdo da assisténcia e cuidados paliativos.
Também foram incluidos documentos oficiais e diretrizes nacionais relevantes para a
compreensdo da organizacao do cuidado oncoldgico no contexto brasileiro.

Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados artigos duplicados, estudos sem
relagdo direta com o tema, publicacdes incompletas, resumos simples, editoriais, cartas ao
leitor, relatos de opinido e trabalhos voltados exclusivamente para aspectos biomédicos do
cancer de mama sem interface com a assisténcia de enfermagem ou com a integralidade do
cuidado. Também foram excluidos estudos cujo foco ndo estivesse direcionado a populagdo
feminina.

A analise dos dados ocorreu em etapas sequenciais. Inicialmente, foi realizada a leitura
dos titulos e resumos para identificacdo da pertinéncia ao tema. Em seguida, procedeu-se a
leitura completa dos estudos selecionados, possibilitando analise aprofundada do conteudo.

O método de andlise adotado foi a analise tematica, que permitiu organizar os achados
da literatura em categorias analiticas relacionadas a integralidade do cuidado a mulher com
cancer de mama, atuagdo do enfermeiro nos diferentes niveis de atengao, Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem no contexto oncologico, cuidados no pds-mastectomia, suporte
psicossocial, humanizagao da assisténcia e cuidados paliativos. A partir dessa organizacao, foi
possivel construir uma sintese critica e reflexiva sobre a assisténcia de enfermagem a mulher

com cancer de mama na perspectiva da integralidade do cuidado.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos evidenciou avangos significativos na producgdo cientifica
relacionada a atuacdo da enfermagem no cuidado a mulher com cancer de mama,
especialmente no que se refere a Atencdo Primaria a Saude, a Sistematizagcdo da Assisténcia
de Enfermagem, ao suporte psicossocial e aos cuidados paliativos. No entanto, também foram
identificadas lacunas importantes, sobretudo no que diz respeito a integragao efetiva entre os
diferentes niveis de atencdo, a continuidade do cuidado ao longo da linha assistencial e a

consolida¢do de praticas verdadeiramente orientadas pelo principio da integralidade.



Observou-se que grande parte dos estudos concentra-se em abordagens especificas do
cuidado, como prevencao, tratamento ou reabilitagdo, havendo menor nimero de pesquisas
que analisem o cuidado de enfermagem de forma longitudinal e articulada, considerando as
multiplas dimensdes que envolvem a experiéncia da mulher com cancer de mama. Além
disso, foram identificadas limitagdes relacionadas a escassez de estudos empiricos que
abordem a percepcdo das proprias mulheres acerca da integralidade do cuidado recebido, o
que aponta para a necessidade de investigagdes que deem maior visibilidade a voz das
usudrias dos servigos de saude.

A analise dos estudos incluidos nesta revisdo integrativa, conforme representado no
Grafico 1, evidencia lacunas relevantes na producgdo cientifica acerca da assisténcia de
enfermagem e da integralidade do cuidado a mulher com cancer de mama. A principal lacuna
identificada refere-se a fragilidade na integracdo da Rede de Atencdo a Saude, apontada por
sete estudos, o que revela dificuldades persistentes na articulagdo entre os diferentes niveis de
atencao.

Segundo Paim (2022), a integralidade pressupde a organizagdo do cuidado de forma
continua e articulada, o que ainda se mostra um desafio no contexto do Sistema Unico de
Satde, especialmente no cuidado oncoldgico. Essa fragilidade compromete o
acompanhamento longitudinal da mulher, impactando negativamente tanto o diagndstico

precoce quanto o seguimento terapéutico.

Grifico 1- Principais lacunas identificadas na literatuta cientifica
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Outra lacuna expressiva diz respeito as dificuldades na continuidade do cuidado,
identificada em seis estudos analisados. De acordo com Chan et al. (2024), a fragmentagdo do
cuidado ao longo da trajetéria da mulher com cancer de mama compromete a efetividade das
acoes de enfermagem, especialmente nos periodos de transi¢do entre tratamento ativo,
reabilitacdo e cuidados paliativos. A auséncia de planos de cuidado estruturados e a
insuficiente comunicacdo entre os servi¢os contribuem para a descontinuidade assistencial,
reforgcando a necessidade de modelos de cuidado centrados na pessoa e coordenados pelo
enfermeiro.

Observa-se também uma baixa exploragdo da percepcdo das usudrias sobre a
assisténcia recebida, apontada em quatro estudos. Alves et al. (2022) destacam que a
qualidade de vida das mulheres submetidas a mastectomia esta diretamente relacionada a
forma como o cuidado de enfermagem considera suas experi€ncias, sentimentos e
necessidades subjetivas. A escassez de estudos que priorizem a escuta qualificada e a vivéncia
das mulheres evidencia uma lacuna importante na producdo cientifica, limitando a
compreensao integral do impacto da doenga e do tratamento na vida dessas pacientes.

Além disso, trés estudos apontaram limitagdes relacionadas a formagao do enfermeiro
para o cuidado integral & mulher com cancer de mama. Silva (2022) ressalta que a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem em oncologia ainda enfrenta entraves
decorrentes da insuficiente capacitagao profissional, especialmente no que se refere ao manejo
dos aspectos psicossociais, emocionais e paliativos. Essa lacuna formativa reflete diretamente
na qualidade do cuidado prestado e reforca a necessidade de investimentos em educacdo
permanente e qualifica¢do especifica em oncologia.

De modo geral, os achados evidenciados no Gréfico 1 demonstram que, apesar dos
avangos na assisténcia de enfermagem a mulher com cancer de mama, ainda persistem
lacunas estruturais, organizacionais e formativas que dificultam a efetivagdo da integralidade

do cuidado.

Grifico 2- Distribuigdo dois estudos por ano de publicagdo
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Conforme Peres et al. (2023), o cuidar em enfermagem ultrapassa a dimensao técnica,
exigindo uma abordagem humanizada, continua e sensivel as necessidades do sujeito. Assim,
torna-se imprescindivel que futuras pesquisas aprofundem essas lacunas, contribuindo para o
fortalecimento da pratica de enfermagem e para a consolidagdo de um cuidado
verdadeiramente integral.

A distribuicdo temporal das publicagdes incluidas nesta revisdo integrativa,
apresentada no Grafico 2, demonstra um crescimento progressivo da produgdo cientifica sobre
a assisténcia de enfermagem e a integralidade do cuidado a mulher com cancer de mama, com
maior concentracdo de estudos nos anos de 2022 e 2023. Esse aumento reflete o
fortalecimento das discussdes sobre o cuidado integral em oncologia, especialmente no
contexto da Aten¢ao Primaria a Satide e da Rede de Atengao a Satde.

De acordo com Costa et al. (2021), o avango das politicas publicas voltadas ao
rastreamento e a prevengao do cancer de mama impulsionou o interesse académico sobre o
papel do enfermeiro na coordenagdo do cuidado, contribuindo para a ampliacdo das
investigagdes na area.

No ano de 2022, observa-se uma elevagdo significativa no numero de estudos
publicados, o que pode ser associado a intensificagao dos debates sobre qualidade de vida,
humanizagdo e sistematizacao da assisténcia de enfermagem no cuidado oncoldgico.

Segundo Silva (2022), esse periodo foi marcado por uma maior valorizagdo da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem como instrumento fundamental para garantir a
integralidade do cuidado, especialmente frente as demandas complexas apresentadas pelas

mulheres em tratamento do cancer de mama. Tal cendrio favoreceu a produ¢do de estudos que



analisam a pratica profissional, os desafios assistenciais e as estratégias de cuidado adotadas
pelos enfermeiros.

O pico de publicagdes identificado em 2023 evidencia a consolidagdo do tema na
agenda cientifica da enfermagem. Nesse contexto, Gasparin et al. (2023) destacam que a
ampliacdo das pesquisas estd relacionada a necessidade de reorganizacdo dos servigos de
saude e a busca por modelos assistenciais mais resolutivos, capazes de atender as multiplas
dimensdes do cuidado a saude da mulher. A literatura desse periodo enfatiza a importancia da
integralidade, da longitudinalidade e da coordenagdo do cuidado, refor¢ando o papel
estratégico da enfermagem na articulacdo entre os diferentes niveis de atengao.

J& nos anos mais recentes, como 2024, observa-se a continuidade das publicagdes,
ainda que em menor numero, indicando uma tendéncia de aprofundamento teodrico e
metodologico dos estudos. Chan et al. (2024) ressaltam que as pesquisas mais atuais tém se
voltado para modelos de cuidado centrados na pessoa, com énfase na sobrevivéncia ao cancer,
no acompanhamento pos-tratamento e na integracdo entre assisténcia clinica e suporte
psicossocial. Essa mudanca de enfoque demonstra a maturidade do campo e a ampliagdao do
olhar sobre o cuidado integral ao longo de toda a trajetoria da doenca.

De forma geral, a andlise do periodo de publicagdo dos estudos revela que a producao
cientifica sobre a assisténcia de enfermagem a mulher com cancer de mama ¢ recente e esta
em processo de expansao e consolidacao.

Conforme Gongalves et al. (2023), esse crescimento reflete o reconhecimento da
complexidade do cuidado oncologico e da necessidade de praticas fundamentadas em
evidéncias cientificas. Assim, os achados do Grafico 2 indicam n3o apenas o aumento
quantitativo das pesquisas, mas também o fortalecimento da enfermagem como area

estratégica na promogao da integralidade do cuidado a mulher com cancer de mama.

Grafico 3- Distribuicao dos estudos por tema e area
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A analise da distribuicdo dos temas e das areas dos estudos incluidos nesta revisao
integrativa, conforme apresentado no Grafico 3, evidencia a predominancia de pesquisas
voltadas a assisténcia de enfermagem no cuidado direto & mulher com céncer de mama,
seguida por estudos que abordam a Aten¢do Priméria a Saude, os cuidados paliativos e a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem. Essa distribuicdo tematica revela o esforco da
producao cientifica em compreender o cuidado de enfermagem em suas multiplas dimensoes,
ainda que de forma desigual entre as areas investigadas.

Os estudos concentrados na Atencao Primaria a Satide destacam o papel estratégico do
enfermeiro na prevengao, no rastreamento e¢ na coordenag¢do do cuidado ao longo da Rede de
Atencgdo a Saude. Costa et al. (2021) apontam que a Atengdo Primaria constitui a principal
porta de entrada para o diagndstico precoce do cancer de mama, sendo fundamental para a
efetivacdo da integralidade do cuidado. No entanto, a menor quantidade de estudos nessa area
evidencia uma lacuna na literatura, indicando a necessidade de maior aprofundamento sobre
as praticas de enfermagem desenvolvidas nesse nivel de atengao.

No que se refere aos cuidados paliativos, observa-se uma producdo cientifica ainda
limitada, apesar da relevancia do tema no contexto do cancer de mama, especialmente em
estagios avangados da doenca. Abdel-Aziz et al. (2023) ressaltam que a atuacdo da
enfermagem nos cuidados paliativos € essencial para o controle de sintomas, o alivio do
sofrimento e a promog¢do da qualidade de vida, tanto da mulher quanto de sua familia. A
menor expressividade desse eixo tematico no Grafico 3 reforga a necessidade de ampliacao

das pesquisas voltadas ao cuidado paliativo integrado e precoce no percurso terapéutico.



Outro tema identificado refere-se a sistematizagdo da assisténcia de enfermagem, cuja
presenca, embora significativa, ainda se mostra insuficiente frente a complexidade do cuidado
oncologico. Santos e Erdmann (2021) destacam que a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem constitui um instrumento fundamental para a organizacio do cuidado,
favorecendo a integralidade, a seguranca e a continuidade assistencial. A limitada quantidade
de estudos sobre essa tematica indica desafios na implementacdo efetiva da sistematizacao
nos servicos que atendem mulheres com cancer de mama.

De modo geral, a distribui¢dao dos temas e areas dos estudos demonstra que a produgao
cientifica tem priorizado aspectos assistenciais e clinicos, enquanto areas como a Atengdo
Primaria, os cuidados paliativos e a gestdo do cuidado ainda carecem de maior
aprofundamento. Conforme Brasil (2024), o cuidar em enfermagem deve ser compreendido
de forma ampliada, considerando nao apenas a dimensao técnica, mas também os aspectos
éticos, humanos e organizacionais. Assim, os achados apresentados no Gréfico 3 reforcam a
importancia de ampliar o escopo das pesquisas, de modo a fortalecer a integralidade do
cuidado a mulher com cancer de mama em todos os niveis de atengado a saude.

A revisdo integrativa dos estudos selecionados evidencia que a assisténcia de
enfermagem a mulher com cancer de mama tem sido progressivamente compreendida a partir
de uma perspectiva ampliada, ancorada no principio da integralidade do cuidado. Essa
concep¢do dialoga diretamente com a compreensdo do Sistema Unico de Satide enquanto
politica publica orientada pela articulagdo entre acdes de promogao, prevencao, tratamento e
reabilitacdo, conforme fundamentado por Paim (2022), ao defender que a integralidade
extrapola a oferta de servicos, exigindo a consideragdo das multiplas dimensdes que
atravessam o processo saude-doencga.

Nesse sentido, os documentos normativos do Ministério da Saude reforgcam o papel
estruturante da Aten¢do Priméria a Satde como coordenadora do cuidado oncolodgico,
destacando a necessidade de articulagdo entre os niveis assistenciais ¢ a centralidade do
enfermeiro nesse processo (BRASIL, 2023). Tal perspectiva é corroborada por Costa et al.
(2021), ao evidenciar que a atuacao do enfermeiro na ateng¢ao primaria ¢ estratégica tanto para
o rastreamento quanto para o acompanhamento longitudinal das mulheres, contribuindo para
o diagnostico oportuno e para a redugdo de agravos associados ao cancer de mama.

A relevancia da aten¢do primaria também ¢ reafirmada por Gasparin et al. (2023), cuja
scoping review demonstra que a assisténcia a saude da mulher nesse nivel de aten¢do ainda
enfrenta desafios relacionados a fragmenta¢do do cuidado e a limitacdo de ag¢des educativas

continuas. Esses achados dialogam com Gomes (2023), que enfatiza o enfermeiro como elo



entre a mulher, a familia e a equipe multiprofissional, destacando sua func¢do na coordenacdo
do cuidado e na mediacao entre as diferentes fases do tratamento oncoldgico.

No ambito da organizacdo do cuidado, a Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem emerge como elemento transversal e estruturante da pratica profissional. Santos
e Erdmann (2021) defendem que a SAE ndo se configura apenas como exigéncia normativa,
mas como ferramenta essencial para a gestdo do cuidado, conferindo cientificidade,
visibilidade e continuidade a atuagdo do enfermeiro. Essa compreensdo ¢ aprofundada por
Silva (2022), ao demonstrar que a aplicagdo sistematica do processo de enfermagem em
oncologia impacta positivamente a qualidade e a seguranga da assisténcia prestada a mulher
com cancer de mama.

Ao tratar especificamente das repercussdes do tratamento cirargico, especialmente da
mastectomia, Alves et al. (2022) evidenciam que as intervengdes de enfermagem exercem
influéncia direta na qualidade de vida das mulheres, sobretudo quando associadas ao suporte
psicossocial e a promogao de estratégias de reabilitagdo fisica. Esses achados se articulam
com modelos internacionais de cuidado, como os analisados por Rodriguez-Ortega et al.
(2024), que demonstram a eficacia da atuagdo da enfermeira especializada em cuidados da
mama na melhoria da experiéncia da paciente, no acesso a informag¢ao e no suporte emocional
ao longo do tratamento.

A continuidade do cuidado apos o tratamento oncoldgico ¢ outro eixo relevante
identificado nos estudos. Chan et al. (2024) apontam que modelos de cuidado ao sobrevivente
do cancer sdo mais efetivos quando estruturados de forma integrada, com participacdo ativa
da enfermagem na articulagdo entre os servigos especializados e a aten¢do primaria. Tal
abordagem reforca a necessidade de um cuidado compartilhado e centrado na mulher, aspecto
que converge com os principios da integralidade defendidos ao longo da literatura analisada.

No que concerne a dimensdo ética e humanizadora do cuidado, sustenta que o cuidar
em enfermagem deve ser compreendido como expressao relacional e ética, fundamentada no
respeito a singularidade e a dignidade humana. Essa perspectiva é aprofundada por Oliveira
(2022), ao discutir a humanizagdo da assisténcia de enfermagem no contexto da
terminalidade, ressaltando o papel do enfermeiro como mediador de decisdes, apoiador
emocional e garantidor da autonomia da mulher em fases avangadas da doenga.

A literatura também evidencia a crescente relevancia dos cuidados paliativos no cancer
de mama, compreendidos como abordagem que deve ser integrada precocemente ao
tratamento. O Instituto Nacional de Céncer destaca que os cuidados paliativos ndo se

restringem ao final da vida, mas devem ser incorporados desde o diagnostico, visando ao



controle de sintomas e a melhoria da qualidade de vida (INCA, 2022). Essa compreensao ¢
corroborada por Abdel-Aziz et al. (2023), que demonstram a efetividade de intervengdes de
enfermagem em cuidados paliativos comunitarios, especialmente no suporte continuo a
pacientes com cancer avangado.

A atuacdo da enfermagem nos cuidados paliativos ¢ aprofundada por Gongalves et al.
(2023), ao enfatizar o papel do enfermeiro no manejo de sintomas, na comunicagdo
terapéutica e no apoio as familias. Esses achados dialogam com Peres et al. (2023), que
evidenciam a importancia da enfermagem no manejo da dor oncologica, destacando a
necessidade de avaliacdo sistematica e intervengdes individualizadas. De forma
complementar, Singh et al. (2023) demonstram que a avalia¢do estruturada das necessidades
paliativas contribui significativamente para melhores desfechos clinicos e psicossociais,
refor¢ando a centralidade da enfermagem nesse processo.

De modo integrado, os estudos analisados convergem ao indicar que a assisténcia de
enfermagem a mulher com cancer de mama deve ser compreendida como pratica complexa,
continua e interdisciplinar, que articula agdes clinicas, educativas, gerenciais, €ticas e
psicossociais. Embora haja avangos significativos na produgdo cientifica, a revisao integrativa
evidencia lacunas relacionadas a consolidagdo de praticas integradas, especialmente na
aten¢do primaria, nos cuidados paliativos precoces e na aplicagdo sistematica da SAE. Assim,
os achados refor¢cam a necessidade de ampliar e aprofundar as pesquisas que fortalecam a
integralidade do cuidado, contribuindo para uma assisténcia de enfermagem cada vez mais

qualificada, humanizada e centrada na mulher.

5 CONCLUSAO

Este estudo evidenciou que a assisténcia de enfermagem a mulher com cancer de
mama desempenha papel fundamental na efetivagdo da integralidade do cuidado, conforme
proposto como objetivo da pesquisa. A andlise da literatura demonstrou que a atuagdo do
enfermeiro abrange todas as etapas do processo saude-doenga, incluindo agdes de prevencao,
diagnostico precoce, tratamento, reabilitagdo e cuidados paliativos, contribuindo para um
cuidado continuo e centrado na paciente.

Os achados apontam que a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem constitui
uma ferramenta essencial para a organizacdo e qualificagdo do cuidado, favorecendo a
individualizacdo das intervencdes, a continuidade assistencial e a seguranca do paciente.

Além disso, destaca-se a relevancia do suporte psicossocial e da humanizacao da assisténcia



como elementos indispensdveis para a promocdo da qualidade de vida das mulheres
acometidas pelo cancer de mama.

Entretanto, identificaram-se fragilidades relacionadas a articulacdo entre os niveis de
atengdo a saude e a implementacdo de praticas integradas, o que pode comprometer a
integralidade do cuidado. Dessa forma, conclui-se que, embora a enfermagem exerca papel
estratégico na assisténcia a mulher com cancer de mama, ainda s3o necessarios avangos na
organizacao dos servicos e no fortalecimento de praticas assistenciais mais articuladas.

Por fim, recomenda-se o desenvolvimento de novas pesquisas voltadas a integracao do
cuidado, a ampliagdo do suporte psicossocial e a consolidagdo da Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem, com vistas a qualificagcdo da pratica profissional e a promogao de

uma assisténcia mais humanizada, resolutiva e integral.
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