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Resumo

O Cancer de mama é uma enfermidade mundialmente conhecida, e a longa data acomete mulheres brasileiras. Este
estudo busca analisar a importancia da Aten¢do Primaria no rastreamento do cancer de mama em mulheres brasileiras,
elencando os cuidados a protecéo radioldgica durante o exame de mamografia. Trata-se de uma revisdo integrativa,
descritiva, retrospectiva de abordagem qualitativa, realizada na internet com auxilio do Google Académico, no
periodo de novembro e dezembro de 2022. Procedeu-se a pesquisa por meio de consulta das seguintes palavras-chave
e 0 conector Boleano AND: Atencdo Primaria AND mamografia AND protecdo radioldgica END cancer de mama em
mulheres brasileiras. Critérios de inclusdo: textos disponiveis gratuitamente; tempo de busca (2012 a 2022);
populacdo alvo (mulheres brasileiras); tipo de estudo (sem delimitagdo); idioma (portugués). Dados extraidos em
quadro explicativos (titulo, autor, ano publicagdo, objetivo). Ao final obteve-se total de 11 textos. Os achados foram
apresentados em topicos: Realce sobre o cancer de mama no Brasil; relevancia da descoberta precoce do cancer de
mama; o saber como ferramenta ao combate ao cancer de mama e o exame mamaografico.

Palavras-chave: Atencdo primaria; Cancer de mama; Mamografia; Mulheres brasileiras; Protecéo radioldgica.

Abstract

Breast cancer is a worldwide known disease, and for a long time it affects Brazilian women. This study seeks to
analyze the importance of primary care in breast cancer screening in Brazilian women, listing care for radiological
protection during mammography. This is an integrative, descriptive, retrospective review with a qualitative approach,
carried out on the internet with the help of Google Scholar, from November to December 2022. The research was
carried out by consulting the following keywords and the connector Boolean AND: primary care AND mammography
AND radiological protection END breast cancer in Brazilian women. Inclusion criteria: freely available texts; search
time (2012 to 2022); target population (Brazilian women); type of study (without delimitation); Portuguese language).
Data extracted in an explanatory table (title, author, year of publication, objective). At the end, a total of 11 texts were
obtained. The findings were presented in topics: Emphasis on breast cancer in Brazil; relevance of early detection of
breast cancer; knowledge as a tool to combat breast cancer and mammography.

Keywords: Primary attention; Breast cancer; Mammography; Brazilian women; Radiation protection.

Resumen

El cancer de mama es una enfermedad mundialmente conocida y desde hace mucho tiempo afecta a las mujeres
brasilefias. Este estudio busca analizar la importancia de la atencién primaria en el tamizaje del cancer de mama en
mujeres brasilefias, enumerando los cuidados para la proteccion radiolégica durante la mamografia. Se trata de una
revision integradora, descriptiva, retrospectiva con enfoque cualitativo, realizada en internet con ayuda de Google
Scholar, de noviembre a diciembre de 2022. La investigacion se realiz6 consultando las siguientes palabras clave y el
conector booleano AND: atencién primaria Y mamografia Y proteccion radiologica FIN del cancer de mama en
mujeres brasilefias. Criterios de inclusion: textos de libre disposicidn; tiempo de basqueda (2012 a 2022); poblacion
objetivo (mujeres brasilefias); tipo de estudio (sin delimitacién); Idioma portugués). Datos extraidos en un cuadro
explicativo (titulo, autor, afio de publicacién, objetivo). Al final se obtuvieron un total de 11 textos. Los hallazgos
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fueron presentados en los temas: Enfasis en el cancer de mama en Brasil; relevancia de la deteccion temprana del
cancer de mama; conocimiento como herramienta para combatir el cancer de mama y la mamografia.
Palabras clave: Atencion primaria; Cancer de mama; Mamografia; Mujeres brasilefias; Proteccion de radiacion.

1. Introducgéo

O céncer de mama acomete mulheres em todo o mundo, as taxas de incidéncias variam entre as diferentes regides,
porém as maiores taxas apresentam-se nos paises desenvolvidos. O cancer de mama também se destaca nos indices de
mortalidade entre mulheres brasileiras, com taxas de mortalidades elevadas nas regifes Sul e Sudeste do Brasil (Brasil, 2022).

O cancer de mama é considerado problema de salde publica, portanto enquadra-se em um grupo heterogéneo de
doencas, com comportamentos distintos, sendo seus principais fatores de riscos, predisponentes para o cancer de mama ligados
a idade, aos fatores genéticos e aos enddcrinos (Brasil, 2013).

Atualmente, o controle do cancer de mama é uma prioridade da agenda de salde do pais e integra o Plano de Acdes
Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas Cronicas e Agravos Nao Transmissiveis (DCNT) no Brasil, 2021-2030 (Inca,
2022). Deste modo, a Atencdo Basica (AB) ou Atencdo Priméaria a Satde (APS) é a principal porta de entrada do sistema Unico
de salde, e é o ponto de contato preferencial das usuarias/mulheres que buscam cuidados de salde das mamas, de forma
preventiva e ou curativa (Brasil, 2013).

O rastreamento com o exame de mamografia é a estratégia de salde publica que tem sido adotada em contextos em
que a incidéncia e a mortalidade por cancer de mama sdo elevadas. Todavia, 0 meio adequado para percepcdo prematura do
cancer de mama pode ser o diagnostico precoce, ou através da aproximacao de pessoas com sinais e/ou sintomas iniciais da
doenca; por vezes, o rastreamento com aplicagdo de testes ou exames em mulheres sem sinais e sintomas sugestivos de cancer,
pode identificar alteracfes sugestivas da doenca, possibilitando as mulheres com resultados de exames anormais serem
encaminhadas para investigacdo diagnostica precoce (Brasil, 2013; Inca, 2022). As mulheres devem solicitar orientagdes ao
seu médico e juntos decidirem as condutas melhores a serem adotadas quanto ao rastreamento do cancer de mama com uso da
mamografia (Inca, 2022).

Os beneficios da mamografia sdo indiscutiveis, mas riscos também devem serem apontados. Os riscos mais comuns
resultantes sdo apontados como sendo o “falso positivo”, que requerem exames complementares; os riscos ocasionalmente
causados por resultados normais, conhecidos como “falso negativo” que pode gerar falsa seguranca a mulher e até tratamentos
desnecessarios (cirurgias, quimioterapia, radioterapia, etc.) por serem mantidos os diagndsticos errbneos utilizando apenas
resultados falsos de uma mamografia; e por Ultimo, os riscos as exposicdes aos raios x — com probabilidade de risco aumentado
de causar cancer quando em exposi¢des frequentes a essa radiacéo (Inca, 2022).

Os riscos das exposicOes as radiagdes do tipo raios x sdo conhecidos a longa data, podem ser classificados quanto a
seus efeitos agudos ou crénicos. Para os efeitos agudos, carateristicos por exposi¢des em altas doses podem-se citar: nduseas,
fraqueza, perda de cabelo, queimaduras na pele, diminuicdo de fungéo organica. Os efeitos cronicos, caracteristicos de baixas
doses, podem causar alteraces no DNA (&cido desoxirribonucleico) celular (Inca, 2023).

Uma forma de se proteger de fontes ndo naturais, como os raios x dispostos a mamografia, séo comumente
encontradas nos cuidados em salde. Todavia, o risco de cancer proveniente dessa exposicdo depende da dose, da duracdo da
exposicao, da idade em que se deu a exposi¢do e de outros fatores como, por exemplo, a sensibilidade dos tecidos frente aos
efeitos carcinogénicos da radiacdo (Inca, 2023).

Os cuidados necessarios a radiagdo ionizante, como 0s raios X, sao formulados por normativas especificas de protecao
radioldgica, onde o principal objetivo da protecdo radioldgica é fornecer ao homem um padrdo adequado de protegdo contra 0s
efeitos nocivos das radiagoes, sem inibir as atividades humanas benéficas a sociedade ou ao individuo do uso das radiacoes
(Inca, 2022).
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Dentro deste contexto, o presente artigo pretende fazer breve andlise da importancia da Atencdo Primaria no
rastreamento do cancer de mama em mulheres brasileiras, buscando um realce a prote¢do radioldgica durante o exame de
mamografia. Baseou-se em artigos cientificos que tratam desses assuntos, destacando-se os termos: Atencdo Primaria;

mamografia; protecdo radioldgica e cancer de mama em mulheres brasileiras.

2. Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa de forma descritiva retrospectiva, e abordagem qualitativa (Pereira et
al., 2018); a fim de analisar a importancia da Atencdo Primaria no rastreamento do cancer de mama em mulheres brasileiras,
elencando os principais cuidados a protecao radiologica durante o exame de mamografia.

A busca foi realizada na internet com auxilio da ferramenta eletronica virtual conhecida como Google Académico,
entre 0os meses de novembro e dezembro de 2022. Procedeu-se a pesquisa por meio de consulta das seguintes palavras-chaves,
bem como o conector Boleano AND: Atencgdo Priméaria AND mamografia AND protec¢do radiolégica AND cancer de mama em
mulheres brasileiras.

Para a inclusdo dos artigos, foram empregados os seguintes critérios: texto na integra, tempo de busca (2012 a 2022),
populacdo-alvo (mulheres brasileiras), tipo de estudo (sem delimitacdo) e idioma (portugués). Tais estratégias foram tomadas
com o intuito de maximizar os resultados da pesquisa, uma vez que foi constatada escassez de literatura. Foram excluidos os
estudos que ndo obedeceram aos critérios de inclusdo supracitados e os que ndo estavam liberados de forma gratuita. Optou-se
por utilizar como material apenas artigos cientificos devido a facilidade de acesso a este tipo de publicacéo.

Posteriormente ao processo de sele¢do dos artigos, todos os titulos e apds, todos os resumos foram lidos, para
avaliacdo e exclusdo dos que ndo correspondiam aos objetivos do estudo. Nos casos em que a leitura do resumo ndo era
suficiente para estabelecer se o artigo deveria ser incluido, considerando-se os critérios de inclusdo definidos, o artigo foi lido
na integra para determinar sua elegibilidade. Quando o resumo era suficiente, os artigos eram selecionados e, entdo, obtida a
versdo integral para confirmagdo de elegibilidade e inclusdo no estudo. Para extragdo dos dados dos artigos, elaborou-se um
instrumento contendo as seguintes informag@es: titulo, autores, ano de publicacdo e objetivo. Apos identificacdo das
informagBes mais relevantes das publicacdes selecionadas, essas foram agrupadas em quadros explicativos, por ordem
cronoldgica, tematica discutida e enfoque, facilitando, assim, a analise, 0 que permitiria conhecer as perspectivas das pesquisas
no tocante a importancia da Atengdo Primaria no rastreamento do cancer de mama em mulheres brasileiras, e realgar a
protec¢do radioldgica durante o exame de mamografia. Ao final do levantamento, obteve-se um total global de 11 artigos.

Depois de realizadas essas etapas supracitadas, iniciou-se a redacdo do presente estudo de revisdo, tornando possivel
articular as diferentes representaces que propiciaram o entendimento sobre o assunto.

Por se tratar de uma pesquisa bibliografica, com uso exclusivo de bases de dados publicos, esta dispensa a submisséo
ao Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos.

3. Resultados

As publicagdes foram classificadas por titulo, objetivo, autores, revista, ano e a base de dados, conforme expfe o
Quadro 1.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i10.43384

Research, Society and Development, v. 12, n. 10, e54121043384, 2023
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i10.43384

Quadro 1 - Identificacdo e descricdo de estudos que discorrem sobre a importancia da Atencdo Primaria no rastreamento do

cancer de mama em mulheres brasileiras realcando a protecdo radiolégica durante o exame de mamografia.

TITULO AUTORES REVISTA/ ANO RESUMO
A importéancia do diagnostico precoce | Maria Gorete da Silva Patriota; Rev.Multi.Sert/ 2021. O objetivo do artigo consiste em sinalizar a
do cancer de mama: uma analise do | Maria Fernanda Bezerra da Silva. importancia do diagnéstico precoce do
posicionamento da mulher frente a Cancer de mama e conhecer o
prevengao. posicionamento das mulheres frente a

prevencdo. Fundamenta-se na revisdo
integrativa da literatura descritiva.

A mamografia e seus desafios: fatores | Claudia Ferreira Assis; CESUMAR/2016. Objetivo deste estudo foi avaliar os fatores
socioeducacionais  associados a0 | Marcelo Mamede. socioeducacionais associados ao
diagnéstico tardio do cancer de diagnoéstico tardio do cancer de mama e a
mama. valorizagdo do rastreamento por meio da
mamografia em mulheres assintomaticas.
Acesso a detecgdo precoce do cancer | Gulnar Azevedo e Silva; Cad. Salde | Este artigo investiga o nivel de
de mama no Sistema Unico de Sadde: | Maria Teresa Bustamante-Teixeira; | PUblica/2014. implementacdo  dessas  recomendagdes
uma andlise a partir dos dados do | Estela M. L. Aquino; usando os dados dos sistemas de
Sistema de Informag8es em Saude. Jeane Glaucia Tomazelli; informagﬁfas do SUS ) de 2010 por
Isabel dos-Santos-Silva. macrorregido e grupo etario.
Andlise das exposicoes médicas em | Sergio R. Oliveira; Braz. J. Rad. Sci./ | Procuramos analisar como a qualificagdo
mamografia digital. Natalia O. Mantuano; 2015. profissional pode interferir na técnica
Afonso S. Albrecht; radiografica.
Leonardo S. Flor.
Diagnoéstico  situacional sobre o | Michelle da Silva Oliveira; Research, Society and | Este estudo teve por objetivo realizar um
rastreamento do céncer de mama na | Willams Alves da Silva; Development/ 2022. diagnostico sobre a situagéo do
percepgéo dos profissionais da salde. | Kevan Guilherme NGbrega rastreamento do cancer de mama na
Barbosa; percepcéo dos profissionais de salde.

Euclides Mauricio Trindade- Filho;
Isabela Malta Maranhéo;

Vanessa Gomes Amaral Almeida;
Larissa Temoteo de Albuquerque;
Jodo Victor Alves dos Santos;
Juliana de Paula dos Santos Silva;
Kristiana Cerqueira Mousinho.

Fatores associados a ndo realizagédo de | Yonna Costa Barbosal; Rev. Bras. Epidemiol. | Objetivou-se analisar os fatores associados
mamografia: Pesquisa Nacional de | Ana Gabriela Caldas Oliveira; /2019. a néo realizacdo desse exame num periodo
Salde, 2013. Poliana Pereira Costa Rabélo: inferior a dois anos no Brasil e por
Francelena de Sousa Silva: macrorregido, considerando-se

caracteristicas sociodemogréficas,

Alcione Miranda dos Santo. condigBes de salde, habitos de vida e uso

dos servicos de salde.

Mamografia de rastreamento, atengdo | Guiiti Shimizu Filho; Rev.APS./2022. Este artigo expressa as percepgdes de
primaria e decisdo compartilhada: a | Helvo Slomp Junior; usuérias de servicos de Atencdo Priméria a
voz das mulheres. Herberto José Chong Neto; Saude sobre a decisao compartilhada nesse

Valéria Ferreira Romano. cenario.

O sistema Unico de saide e sua | Mbnica Oliveira Alves; Rev.Geogr. Este trabalho tem como objetivo discutir a
importancia para o enfrentamento do | Daniella Souza de Mendonga. Académica/ 2021. importancia da regulamentagdo do Sistema
cancer de mama no Brasil. Unico de Sadde - SUS - para o controle do

céncer de mama no Brasil.
Perfil epidemiolégico do cancer de | Luana Teixeira de Lima; Ciéncias Bioldgicas e | Este trabalho tem como objetivo ressaltar a
mama no Brasil: um resgate da | Mariana Arag&o Motos Donato. de Salde Unitv./ 2020. | importdncia da mamografia, um dos
literatura. métodos mais eficazes de prevencdo do

cancer de mama e imprescindivel no
diagnostico e no tratamento dessa patologia.

Prevencdo do cancer de mama: | Aline da Costa Viegas; Revista Saide/ 2019 Apresentar o conhecimento de mulheres

conhecimento de mulheres de uma | Rosani Manfrin Muniz; participantes de uma Unidade Saide da

unidade sadde da familia. Daniela Habekost Cardoso: Familia (USF) em relacdo a prevengéo
Bianca Pozza dos Santos; primaria e secundaria do cancer de mama.

Janaina Baptista Machado;
Luiz Guilherme Lindemann.

Tendéncias de exames mamograficos | Enilda Baldan Pereira; Rev. Bras. Pesq. Satde | Descrever a tendéncia de exames de

nas macrorregides do Espirito Santo, | Edson Theodoro dos Santos Neto. /2014. mamografia de 2009 a 2012 nas

Brasil. macrorregides do Espirito Santo (ES),
Brasil.

Fonte: Elaborada pelos autores (2022).
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4. Discussao
Os resultados foram construidos, no conjunto das publicacGes, sendo categorizados como: Realce sobre o cancer de
mama no Brasil; Relevancia da descoberta precoce do cancer de mama; o saber como ferramenta ao combate ao cancer de

mama e o0 exame mamaografico.

4.1 Realce sobre o cancer de mama no Brasil

Os realces encontrados nos artigos selecionados sobre o cancer de mama podem ser descritos dessa forma:

Oliveira et al. (2022) relatam que o cancer de mama é a doenga que mais mata mulheres em todo mundo, ocasionado
assim, grave problema de sadde publica. No Brasil, a cada ano, sdo registrados quase 60 mil novos casos de cancer de mama;
mais de 10 milhGes de mamografias esperadas em mulheres na faixa etaria dos 50 aos 69 anos, apenas 2,5 milhdes foram
realizadas em 2013 (Assis & Mamede, 2016).

Diante da relevancia epidemioldgica do cancer de mama e se tratando de um problema de salde publica no Brasil, se
faz necessario politicas publicas concisas para um sistema de salde que garanta o acesso equitativo das mulheres brasileiras, de
forma a acolher os mais necessitados dos servigos de salde (Alves & Mendonga, 2021).

Silva et al. (2014) corroboram no tocante ao cancer de mama que é o tipo mais incidente de cancer feminino no Brasil,
desde 2004, o governo recomenda exames clinicos anuais das mamas para mulheres a partir dos 40 anos e rastreio com a
mamografia a cada dois anos entre as mulheres com idades de 50 e 69 anos (Silva et al., 2014).

Portanto, o cancer de mama pode ser descrito atualmente como o segundo tipo de tumor mais comum entre as
mulheres brasileiras, ficando atras apenas do cancer de pele; a descri¢do positiva pode ser a noticia que as chances de cura da

doenga podem chegar até 95%, se o diagndstico possa ser realizado precocemente (Patriota & Silva, 2021).

4.2 Relevancia da descoberta precoce do cancer de mama

O diagnostico precoce do cancer de mama foi evidenciado pelos autores como sendo 0 método mais apropriado de
combate & doenca; assim referem que o cancer de mama é uma patologia que acomete muitas mulheres e tem como importante
ferramenta o diagnéstico precoce (Lima & Donato, 2020).

Alves e Mendonga (2021) apontam que mesmo antes da regulamentacdo de um sistema de sadde unificado, na década
de 1980, j& existiam programas para a detec¢do e tratamento do cancer de mama, e 0s programas existentes nessa época eram
incipientes, porém corroboraram no fortalecimento da criagdo do SUS, desse momento adiante foram implantados programas e
leis para o controle, rastreamento precoce e tratamento da doenca da mama no sistema publico de saide (Alves & Mendonga,
2021).

Assis e Mamede (2016) contribuiram com seus relatos que o rastreamento populacional por meio da mamografia vem
se mostrando uma estratégia eficaz na reducdo de mortes em mulheres principalmente acima dos 50 anos (Assis; Mamede,
2016). Portanto, a mamografia é um exame de extrema importancia, porque exibe lesdes mamarias e pode previr e identificar o
cancer de mama em diferentes estagios (Pereira & Neto, 2014).

A utilizacdo de equipamentos de mamografia digital no diagnostico precoce de cancer é cada vez maior,
principalmente por causa das imagens de alta defini¢do, que possibilitam detectar pequenas alteracdes (Oliveira et al., 2015).
Além do mais, o exame de mamografia pode ser considerado como o método mais recomendado para diagndstico do cancer de
mama, sendo requisito importante nas propor¢des de taxas de morbidade e mortalidade dessa patologia (Lima & Donato,
2020).

Constata-se que o diagndstico precoce do cancer de mama é essencial e necessita de estratégias capazes de levar as

informagdes as mulheres sobre a importancia de o cancer ser diagnosticado precoce, haja vista, a necessidade de as mulheres
5
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procurarem acessar os servicos de salde de forma a agilizar sua entrada tanto na atencéo primaria como nos demais servicos de
salde de referéncia (Patriota & Silva, 2021).

O acesso a mamografia, principal exame de deteccdo precoce do cancer de mama, ndo é igualitario entre as mulheres
brasileiras, e o diagndstico tardio, contribui a terapéutica inadequada para que o cancer de mama continue sendo a principal
causa de morte entre as mulheres brasileiras (Barbosa et al., 2019; Assis & Mamede, 2016).

Existem marcadas desigualdades regionais no acesso a deteccdo precoce e as cirurgias mamarias, comparando as
mulheres residentes nas regibes norte e sul do Brasil. Destacam-se as mulheres da regido norte como sendo as menores
beneficiadas pelos servigos de salde, quando comparada com as mulheres residentes na regido sul, pois essas possuem mais
alto acesso ao servico de salde quanto a detecgdo e tratamento cirtirgico da mama (Silva et al., 2014).

Com isso, podemos inferir que as varidveis relacionadas ao uso dos servigos de salde tém destaques na ndo realizacao
da mamografia. A¢Bes que reduzam a desigualdade no acesso ao exame devem ser adotadas em cada macrorregido e

microrregides do Brasil (Barbosa et al., 2019).

4.3 O saber como ferramenta ao combate ao cancer de mama

Uma pesquisa identificou que algumas mulheres partilham saberes sobre a prevencdo do cancer de mama, esse
conhecimento estd atrelado aos exames de detec¢do precoce do cancer de mama. Dentre o conhecimento dos exames
preventivos as mulheres destacaram o autoexame das mamas, a mamografia, e o exame clinico das mamas (Viegas et al.,
2019).

Na dtica da pesquisa de Barbosa et al. (2019) foi identificado que as caracteristicas associadas a ndo realizagdo de
mamografia, ainda recai na baixa escolaridade associada a fatores negativos do proprio estado de salde; essas variaveis
sociodemogréficas sobressairam nas regides norte e nordeste do Brasil (Barbosa et al., 2019).

A educagdo impulsiona ao empoderamento, e a mulher com conhecimento € mais autbnoma e corresponsavel nos
cuidados de sua satde. O conhecimento melhora adesdo de mulheres assintomaticas aos programas de prevencdo do cancer de
mama, mitigando o tempo prolongado entre a suspeita da anormalidade nas mamas e a confirmagao diagnostica por falta de
realizacdo da mamografia (Assis & Mamede, 2016). Desta forma, as mulheres empoderadas através do conhecimento
partilham de saberes (nicos, experiéncias de vida, desejos e temores, que demonstram a singularidade de cada mulher diante
dos cuidados a salde, de suas mamas (Viegas et al., 2019).

Portanto, além dos conhecimentos das mulheres sobre cuidados com o cancer de mama, hd necessidade de ser
implantadas, pelos 6rgdos competentes, medidas que garantem o rastreamento do cancer de mama, tanto no acesso a
mamografia, como nos exames complementares que envolvem desde a conscientizagdo das mulheres sobre a importancia do
autocuidado, e da realizacdo dos exames de rastreamento (Oliveira et al., 2022).

Nesse sentido, deve enfatizar a importancia da manutengdo do Sistema Unico de Salde (SUS) para a prevencao de
doengas, principalmente as mais severas como o cancer, em especial 0 de mama, e a promogao da satide no contexto nacional
(Alves & Mendonga, 2021).

4.4 O exame mamografico
Esse capitulo é composto pelos seguintes quadros (2, 3 e 4); o quadro 2- realca os riscos da mamografia; o quadro 3-
aborda assuntos direcionados a protecdo radiolégica no exame de mamografia; e o quadro 4- apresenta 0 ambiente para a

protec¢do radioldgica no exame de mamografia.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i10.43384

Research, Society and Development, v. 12, n. 10, e54121043384, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i10.43384

A definicdo de quadros em anexos, da-se pelo motivo de os conteldos exportados para a montagem dos
quadros/anexos explicativos serem extraidos em sua totalidade de materiais didaticos publicados por organizaces brasileiras
prestigiadas e respeitas no tocante a protecéo radioldgica.

A motivacdo de criar os Quadros 1, 2 e 3 aconteceu pela necessidade de complementar os resultados da pesquisa, pois

ha caréncia de pesquisas brasileiras direcionadas a tematica proposta por esta pesquisa.

Quadro 2 — Riscos da mamografia para a mulher.

Os riscos para
a mulher sao:

® Resultados falso-positivos — 4
® Resultados falso-negativos . saom res

® Diagndstico e tratamento Gos ’ abalxo ‘dos
de um cancer gue nao [ . =
evoluiria (sobrediggndstico \ 50 anos/@élacima
e sobretratamento) : dos" 76 anos P e
Os beneficios

sao incertos.

E preciso que os
beneficios da
mamografia de
rotina sejam maiores
do que oS riscos.

/

Mas a mamografia de rotina (rastreamento),
quando ndo ha gqueixa deée alteracdes nas
mamas, € recomendada pelo INCA/Ministério
da Saude para mulheres de 50 a 69 anos,

a cada dois anos.

Fonte: Dados extraidos do Instituto Nacional do Céancer / Ministério da Salde, 2022. <https://www.inca.gov.br/publicacoes/material-para-
web/cards-para-midias-sociais-carrossel-beneficios-e-riscos-da-mamografia.

Quadro 3 - A protecdo radiolégica no exame de mamografia.

Como todas as radiagOes ionizantes, os raios X também podem induzir o cancer, sendo esse risco proporcional ao valor da dose recebida. A
mama é um 6rgéo do corpo humano com caracteristicas radiossensiveis s radiagdes ionizantes, para essa area do corpo humano deve-se ser empregada a
menor dose possivel de radiacdo ionizante durante a realizacdo do exame de mamografia, mas que ainda atenda aos requisitos de imagem com alto padréo
de qualidade em termos fisicos (INCA, 2019).

A legislagdo normatiza que todos os procedimentos realizados em servicos de radiologia diagndstica ou intervencionista devem observar os
principios gerais da protecdo radiolégica, quais sdo: a justificagdo do exame, a otimizacdo e a limitagdo da dose, e a prevencédo de acidentes, garantindo
assim que a exposicao do paciente aos riscos inerentes de cada tecnologia seja a minima necesséria para garantir a seguranga do paciente e a qualidade
esperada das imagens e procedimentos (BRASIL, 2022).

No que se pode encontrar sobre a justificacdo da dose, a legislagdo sugere que esse principio deve ser aplicado para que se tenha a certeza de
que a exposicdo médica (diagndstica ou terapéutica) resulte sempre em beneficio real para a satde do individuo irradiado e/ou para a sociedade, em
comparagdo com O prejuizo que possa causar; e sobre a limitagdo de doses, sdo valores de dose efetiva ou de dose equivalente, estabelecidos para
exposi¢do ocupacional e exposicéo do publico, decorrentes de praticas controladas, cujas magnitudes ndo devem ser excedidas; e a prevencéo de acidentes,
esse principio zela pela redugdo da probabilidade de ocorréncia de acidentes (exposigdes potenciais) durante o projeto e a operagdo de equipamentos e de
instalacdes (INCA, 2019).

Como ja descrito, as exposigdes médicas de pacientes devem ser otimizadas aos valores minimos necesséarios a obtencdo do objetivo
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radiolégico, bem como ser compativeis com os padrdes aceitaveis de qualidade de imagem. Na tentativa de otimizacdo de doses nas exposicoes médicas, a
legislacdo descreve os principais fatores que podem garantir uma exposigdo adequada sdo: a selegdo adequada de técnicas, equipamentos e acessorios; 0s
processos de trabalho; a garantia da qualidade; os niveis de referéncia de diagnéstico para o determinado tipo de paciente (adultos e pediétricos); as
restricdes de dose para individuo que colabore conscientemente, de livre vontade e fora do contexto de sua atividade profissional, no apoio e conforto de
um paciente, durante a realizacdo do procedimento radiolgico (BRASIL, 2022).

Em mamografia, mesmo fazendo uso de raios X de baixas energias, essa preocupacéo ndo poderia ser menor, uma vez que ndo apenas o publico
e 0s técnicos podem ser expostos, mas principalmente por poder haver um risco de exposicéo desnecessaria dos pacientes (INCA, 2019).

Para isso, no que se trata de protecéo radioldgica existem recomendacdes de medidas preventivas e de controle que corroboram na mitigacéo de
exposi¢des humanas quando utilizado aparelhos emissores de radiagdo, do tipo raios x, as medidas preventivas sdo: as medidas de avaliagdo continua das
condicdes de trabalho, quanto aos aspectos de protecdo radioldgica; as classificacbes dos ambientes, em areas livres, supervisionadas ou controladas,
segundo as caracteristicas das atividades desenvolvidas em cada ambiente; e as sinalizagOes das areas supervisionadas ou controladas e definicdo das
barreiras fisicas de protecéo radioldgica e de controle de acesso a esses ambientes (BRASIL, 2022).

Como supracitado, no tocante as medidas de controle que envolve a protegdo radiolégica devem contemplar: a implementacdo do programa de
garantia da qualidade, conforme estabelecido em legislagdo atual, nas demais normativas aplicaveis e nas instruges de uso dos fabricantes; na
implementacdo de normas, rotinas, protocolos, procedimentos operacionais e equipamentos que permitam a utilizacdo das radiag@es ionizantes com
qualidade e seguranca; e no uso dos equipamentos de protecdo individuais e coletivos (BRASIL, 2022).

Fonte: Dados extraidos do Instituto Nacional do Cancer José Alencar Gomes da Silva / Ministério da Salide, 2019.
<https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files//media/document//2a_edicao_atualizacao_em_mamografia_para_tecnicos_em_radiolog
ia_2019.pdf>.

Fonte: Dados extraidos de Brasil. Ministério da Saude / Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2022.

< https://cvs.saude.sp.gov.br/zip/RDC%20611%202022. pdf

Quadro 4 — O ambiente para a prote¢do radioldgica no exame de mamografia.

Para a protecdo radiol6gica durante o exame de mamografia a sala deve permitir ao técnico uma movimentagéo livre e acesso ao paciente por
todos os lados do equipamento durante o exame das mamas; deve haver também espaco adequado para protecdo atras de barreiras de protecdo: do tipo
biombo protetor. A sala de exames deve dispor de apenas um Unico equipamento de mamografia; as paredes, piso, teto e portas com blindagem suficiente
para atender, de acordo com os requisitos de otimizagéo aos niveis de restricdo de dose estabelecidos na legislagéo vigente; a blindagens continuas e sem
falhas. Toda superficie de chumbo deve estar coberta com revestimento protetor como lambris, pintura ou outro material adequado. A cabine de comando
com dimensoes e blindagem que proporcionem atenuac&o suficiente para garantir a protecéo do operador. A cabine deve permitir ao operador, na posigao
de disparo, eficaz comunicacdo e observacdo visual do paciente mediante um visor apropriado com, pelo menos, a mesma atenuagdo calculada para a
cabine. A cabine deve ser posicionada de modo que, durante as exposi¢Bes, nenhum individuo possa entrar na sala sem ser notado pelo operador.
Sinalizagdo visivel na face exterior das portas de acesso, contendo o simbolo internacional da radiagdo ionizante acompanhado das inscri¢des: “Raios X,
entrada restrita” ou “Raios X, entrada proibida a pessoas ndo autorizadas”. Sinalizagdo luminosa vermelha acima da face externa da porta de acesso,
acompanhada do seguinte aviso de adverténcia: “Quando a luz vermelha estiver acesa, a entrada ¢ proibida”. Essa sinalizagdo luminosa deve ser acionada
durante os procedimentos radiolégicos, indicando que o gerador esta ligado e que pode haver exposicéo, podendo ser adotado um sistema de acionamento
automatico, conectado ao mecanismo de disparo dos raios X. Quadro, em lugar visivel, com as seguintes orientagdes de prote¢do radiologica: “Nao é
permitida a permanéncia de acompanhantes na sala durante o exame radiologico, salvo quando estritamente necessario e autorizado” e “Acompanhante,
quando houver necessidade de contengdo de paciente, exija e use corretamente a vestimenta plumbifera para sua prote¢do”. Quadro no interior da sala, em
lugar e tamanho visiveis ao paciente, com o seguinte aviso: “Nesta sala somente pode permanecer um paciente de cada vez”. Vestimentas de protegio
individual para pacientes, equipe e acompanhantes e todos 0s acessorios necessarios aos procedimentos previstos para a sala, conforme estabelecido
legislacdo atual; suportes apropriados para sustentar os aventais plumbiferos de modo a preservar danos e rachaduras. As salas de mamografia, como todas
as instalages em um Servico de Radiologia, precisam de autorizagdo do 6rgdo regulatério, com respeito a radiacdo ionizante, para funcionamento. A
blindagem para uma sala de mamografia s6 é necessaria para reduzir a exposigao a radiacdo espalhada, uma vez que o feixe primario é limitado a area do
suporte do receptor de imagem. O painel de controle do equipamento deve ser protegido por um vidro plumbifero (nominalmente equivalente a 0,3 mm de
chumbo) atras da qual o técnico e qualquer outro observador devem ficar enquanto a exposicdo é realizada. Deve ser feito um novo levantamento
radiométrico da sala de exames e das areas circunvizinhas, para determinar os niveis de radiagdo, a cada instalagdo ou troca de equipamento, ou quando
ocorrerem alteragBes na ocupacéo das areas vizinhas ou na estrutura da sala de exames, e ainda a cada quatro anos. De acordo com os resultados do
levantamento, avalia-se a necessidade de alteragdo nas barreiras (blindagens) para o técnico e os demais profissionais do setor. Os exames de
radiodiagndstico devem ser realizados levando sempre em consideracéo os niveis de referéncia de dose em radiodiagnostico. Quando as doses excederem
os valores especificados (como parte do programa de otimizagdo), esses niveis devem ser utilizados de modo a permitir a revisdo e a adequagdo dos
procedimentos e das técnicas. Cada servico de radiodiagnéstico deve implantar um sistema de controle de exposi¢do médica, de modo a evitar a exposi¢éo
inadvertida de pacientes gravidas, incluindo avisos de adverténcia como: “Mulheres gravidas ou com suspeita de gravidez: favor informar ao médico ou ao

técnico antes do exame”.

Fonte: Dados extraidos do Instituto Nacional do Cancer José Alencar Gomes da Silva / Ministério da Saude, 2019.
<https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files//media/document//2a_edicao_atualizacao_em_mamografia_para_tecnicos_em_radiologia_2019.pdf>.

5. Conclusao
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Como evidenciado nessa pesquisa o cancer de mama é uma doenca que assola mulheres do mundo todo, e as mulheres
brasileiras a longa data sdo vitimadas por essa moléstia. Como o cancer de mama é considerado um problema de salde publica,
no Brasil diversas acOes e estratégias para enfrentamento do cancer sdo direcionadas pela Atencdo Primaria de Salde ou
Atencdo Basica. O sistema de salde dispbe de programa que organiza o rastreamento do cancer de mama na populacdo
feminina, dando prioridade ao rastreio do cancer de mama através do exame de mamografia, em mulheres na faixa etéria de 50
a 60 anos de idade, e ou conforme necessidade de cada mulher. O rastreamento do cancer precoce das mamas das mulheres
brasileiras é indiscutivelmente benéfico através da mamografia, porém foi evidenciado riscos diante aos exames de
mamografia. Dentre 0s riscos evidentes, as exposicdes aos raios X, que probabilisticamente aumentam a possibilidade
carcinogénica. Os efeitos nocivos da radiacdo X, também conhecida como radiacdo ionizante, podem ser mitigados através de
cuidados de protecéo radioldgica. O realce da protecdo radiolégica é evidenciado quando as normativas de protecdo a radiacdo
ionizante sdo emergidas nos setores de salde para orientagdes e controle das exposi¢des com os aparelhos de mamografia.
Portanto, as mulheres brasileiras necessitam de acessibilidade nos servicos de salde da Atencdo Priméria, para que sejam
empoderadas de conhecimentos relacionados a prevencdo do céncer de mama, através do rastreamento com exame
mamogréfico, esses fatores provavelmente garantirdo seguranca e qualidade nos servigos de salde.

Este estudo oportunizou a percepcdo do qudo se faz necessario maior pesquisa referente especificamente a
importancia da Atencdo Priméaria no rastreamento do cancer de mama em mulheres brasileiras, elencando os cuidados a
protecdo radioldgica durante o exame de mamografia, pois como observado, ressalta-se que escassos estudos foram
encontrados na literatura envolvendo o tema proposto. Assim, sugere-se a realizacdo de outras investigacdes dessa natureza,
em novos cenarios, pois o tema é de suma importancia na area; ainda ha muito o que ser explorado e pesquisado para um
melhor uso do conhecimento pelos profissionais ndo apenas da enfermagem, mas sim da equipe multidisciplinar, ampliando e
maximizando a melhoria dos processos de trabalho e a assisténcia prestada a esses pacientes.

Dessa forma, espera-se que este estudo desperte o interesse académico, a fim de ampliar os estudos nesta temaética,

assim como, a leitura deste material alcance os profissionais que que atuam nessa area.
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