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RESUMO: Esse artigo buscou discutir o papel do Sistema Unico de Satdde no controle da progressido
metastatica do cincer, considerando sua atuagio na organizagio da rede de atencdo oncolégica, no acesso
universal aos servigos e na integralidade do cuidado. A metodologia baseou-se em uma revisio da
literatura realizada nas bases SciELO, LILACS e PubMed, utilizando os descritores do DeCS/MeSH:
Neoplasias, Metéstase Neoplésica e Sistema Unico de Satide. Foram incluidos artigos publicados entre
2020 e 2025, disponiveis na integra, sendo excluidas as duplicatas. Os resultados indicaram que o SUS
contribui de forma significativa para o diagndstico precoce, inicio oportuno do tratamento, acesso a
terapias oncoldgicas e cuidados paliativos, fatores que influenciam diretamente no controle da
progressio metastatica. A discussdo evidenciou avancos importantes na estruturagio da atengio
oncolégica, embora persistam desafios como desigualdades regionais e demora no acesso a exames e
tratamentos especializados. Conclui-se que o SUS desempenha papel essencial no enfrentamento do
cincer metastdtico, sendo fundamental o fortalecimento das politicas ptblicas e da rede de atencio
oncolégica para melhores desfechos clinicos. O objetivo deste estudo foi analisar a importincia da
atuacdo do Sistema Unico de Satde no controle da progressio metastitica do cincer, a partir das
evidéncias cientificas recentes.
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ABSTRACT: This article aimed to discuss the role of the Brazilian Unified Health System
(SUS) in controlling metastatic cancer progression, considering its role in organizing the
oncology care network, universal access to services, and comprehensive care. The methodology
was based on a literature review conducted in the SciELO, LILACS, and PubMed databases,
using the DeCS/MeSH descriptors: Neoplasms, Neoplastic Metastasis, and Brazilian Unified
Health System. Articles published between 2020 and 2025, available in full text, were included,
with duplicates excluded. The results indicated that the Brazilian Unified Health System
(SUS) contributes significantly to early diagnosis, timely initiation of treatment, access to
oncological therapies, and palliative care—factors that directly influence the control of
metastatic progression. The discussion highlighted important advances in the structuring of
oncological care, although challenges such as regional inequalities and delays in access to
specialized examinations and treatments persist. It is concluded that the SUS plays an essential
role in addressing metastatic cancer, and strengthening public policies and the oncological care
network is fundamental for better clinical outcomes. The objective of this study was to analyze
the importance of the Unified Health System's role in controlling metastatic cancer
progression, based on recent scientific evidence.

Keywords: Neoplastic Metastasis. Neoplasms. Unified Health System.

RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo discutir el rol del Sistema Unico de Salud (SUS)
de Brasil en el control de la progresién del cdncer metastésico, considerando su rol en la
organizacién de la red de atencién oncoldgica, el acceso universal a los servicios y la atencién
integral. La metodologia se basé en una revisién bibliogréfica realizada en las bases de datos
SciELO, LILACS y PubMed, utilizando los descriptores DeCS/MeSH: Neoplasias, Metastasis
Neoplasica y Sistema Unico de Salud de Brasil. Se incluyeron articulos publicados entre 2020 y
2025, disponibles en texto completo, con exclusién de duplicados. Los resultados indicaron que
el Sistema Unico de Salud (SUS) de Brasil contribuye significativamente al diagnéstico precoz,
el inicio oportuno del tratamiento, el acceso a terapias oncolégicas y los cuidados paliativos,
factores que influyen directamente en el control de la progresién metastdsica. La discusién
destacé avances importantes en la estructuracién de la atencién oncolédgica, aunque persisten
desafios como las desigualdades regionales y los retrasos en el acceso a exdmenes y tratamientos
especializados. Se concluye que el SUS desempefia un papel esencial en el enfrentamiento del
céncer metastésico, siendo que el fortalecimiento de las politicas ptblicas y de la red de atencién
oncolédgica es fundamental para mejores resultados clinicos. El objetivo de este estudio fue
analizar la importancia del papel del Sistema Unico de Salud en el control de la progresién del
cdncer metastdsico, basdndose en la evidencia cientifica reciente.

Palabras clave: Metéstasis neopldsica. Neoplasias. Sistema Unico de Salud.
INTRODUCAO

O cincer constitui um dos principais problemas de saide publica no Brasil, sobretudo

. ~ . . . . . .
quando evolui para a progressio metastatica, condi¢do associada a maior gravidade clinica,
elevacio das taxas de mortalidade e necessidade de cuidados complexos e continuos, exigindo
do sistema de satide estratégias integradas que articulem prevencio, diagnéstico, tratamento e

acompanhamento longitudinal dos individuos acometidos (Saito et al., 2025).
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A progressdo metastdtica do ciAncer decorre de mecanismos biolégicos multifatoriais que
envolvem a capacidade de invasio tumoral, disseminagio celular e adaptagio a novos
microambientes, fatores que dificultam o controle da doenga e demandam intervencgdes
terapéuticas oportunas, monitoramento constante e suporte clinico especializado para reduzir
complicagdes e agravos associados (Saito et al., 2025).

Nesse cendrio, a organizacio da rede de atengdo 4 satide assume papel determinante, uma
vez que atrasos no diagnéstico, dificuldades no acesso aos servigos especializados e
descontinuidade do cuidado contribuem diretamente para a evolugdo da doenga, favorecendo o
surgimento de metdstases e comprometendo os desfechos clinicos e a qualidade de vida dos
pacientes (Alcantara; Milagres; Santana, 2022).

O Sistema Unico de Satide destaca-se como pilar estruturante da atencio oncolégica no
pais, fundamentado nos principios da universalidade, integralidade e equidade, garantindo
acesso gratuito aos servicos de satide e possibilitando que individuos em diferentes contextos
socioecondmicos recebam cuidado adequado em todas as fases da doenca (Dias et al., 2025).

A atencdo priméria 4 saiide, enquanto porta de entrada do SUS, exerce funcio estratégica
ao desenvolver acées de educacdo em satde, vigildncia clinica e acompanhamento continuo,
favorecendo a identificagio precoce de sinais de agravamento e a realizacio de
encaminhamentos oportunos para niveis de maior complexidade assistencial (Soares et al.,
2025).

Nos servicos de atencio especializada, concentram-se os recursos tecnoldgicos e as
equipes multiprofissionais necessirias ao manejo do cincer metastitico, incluindo terapias
sistémicas, procedimentos de alta complexidade e cuidados paliativos, sendo indispensavel a
articulagdo entre os niveis assistenciais para assegurar continuidade do cuidado e respostas
répidas as demandas clinicas (Soares et al., 2025).

A regulacio do acesso aos servigos oncoldégicos pelo SUS constitui elemento essencial
para o controle da progressio metastitica, ao organizar fluxos assistenciais, estabelecer
prioridades clinicas e reduzir o tempo entre diagndstico e inicio do tratamento, fatores
diretamente relacionados 4 contencio da dissemina¢io tumoral (Coelho; Rita; Lordelo, 2025).

Além da assisténcia direta, o SUS contribui para o enfrentamento do cincer por meio
da vigilincia epidemioldgica, do planejamento em satde e do financiamento de politicas

ptblicas baseadas em evidéncias, possibilitando a identificagio de padrées de adoecimento e a
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formulagio de estratégias voltadas a qualificagio do cuidado oncolégico (Coelho; Rita; Lordelo,
2025).

O cuidado integral ofertado pelo sistema puablico também contempla o suporte
psicossocial aos pacientes com céncer avancado, considerando os impactos emocionais,
familiares e sociais decorrentes da doenca, aspecto fundamental para fortalecer a adesdo ao
tratamento e promover maior qualidade de vida durante o processo terapéutico (Resende et al.,
2024).

Este artigo justifica-se pela importincia de analisar o papel do Sistema Unico de Satde
no controle da progressio metastatica do cincer, considerando seu impacto na redugio da
morbimortalidade, no acesso ao diagnéstico e tratamento e no fortalecimento das politicas
putblicas de atenc¢do oncoldgica.

Dessa forma, o objetivo deste estudo é compreender o papel do Sistema Unico de Satde
no controle da progressio metastitica do cincer, a fim de melhorar o fortalecimento das
politicas publicas, a redugdo das desigualdades no acesso aos servicos e a consolidagio de um

cuidado oncolégico mais resolutivo, humanizado e socialmente equitativo.

METODOS

Este estudo consiste em uma revisio integrativa da literatura, conduzida conforme o
modelo metodolégico proposto em seis etapas: (1) identificagio do tema e formulagdo da questdo
norteadora; (2) definigdo dos critérios de inclusio e exclusio; (3) categorizagio dos estudos e
definicio das informacgdes a serem extraidas; (4) avaliacdo critica dos estudos incluidos; (s)
interpretacdo dos resultados; e (6) apresentagio da revisio com sintese do conhecimento,
conforme descrito por Sousa et al. (2018). Essa abordagem possibilita uma anélise ampla,
sistemdtica e critica da producio cientifica relacionada as agdes, politicas e servigos ofertados
pelo Sistema Unico de Satde (SUS) no controle da progressio metastitica do cincer,
permitindo a integracdo de evidéncias relevantes para a pratica em satide ptblica e assisténcia
oncolégica.

A questio norteadora foi elaborada com base na estratégia PICo, indicada para estudos
qualitativos, em que P refere-se & populacio ou problema de interesse, I ao fenémeno de
interesse e Co ao contexto (Aratjo, 2020). Dessa forma, definiu-se a seguinte pergunta de

pesquisa: “Qual é o papel do Sistema Unico de Satide no controle da progressio metastitica do

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 11, n. 12, dez. 2025.
ISSN: 2675-3375

7761



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE

cincer?” Essa questdo orientou todas as etapas da revisdo, assegurando coeréncia entre os
estudos selecionados e o objetivo proposto.

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados LILACS, MEDLINE (via Biblioteca
Virtual em Satde - BVS) e SciELO. Foram utilizados Descritores em Ciéncias da Sadde
(DeCS) e termos do Medical Subject Headings (MeSH), combinados por meio dos operadores
booleanos AND e OR. Os descritores empregados incluiram: “neoplasias”, “metdstase neopldsica”
e “Sistema Unico de Satide”.

A pesquisa contemplou artigos publicados entre os anos de 2020 e 2025, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, disponiveis na integra e com acesso gratuito. Foram incluidos
estudos que abordassem o papel do SUS na prevencio da progressio metastatica do cincer, com
énfase em acdes como rastreamento, diagndstico precoce, acesso oportuno ao tratamento,
organizagio da rede de atencio oncoldgica e atuagio multiprofissional. Excluiram-se artigos
duplicados, literatura cinzenta, como teses, dissertagdes e resumos de eventos cientificos, bem
como estudos que nio apresentavam relacio direta com o tema proposto. A sele¢do ocorreu em
duas etapas: inicialmente por meio da leitura de titulos e resumos e, posteriormente, pela analise
do texto completo dos estudos elegiveis.

A extragio dos dados contemplou informagdes como objetivo dos estudos, tipo de cincer
abordado, estratégias adotadas pelo SUS, politicas pablicas envolvidas, niveis de atencdo a
satide, impacto sobre o controle da metastase e principais desfechos clinicos. A analise dos dados
foi realizada de forma qualitativa, permitindo a identificacio de padrdes, convergéncias e
lacunas na literatura. A sintese dos achados possibilitou uma compreensio ampliada sobre a
importincia do SUS no controle da progressio metastitica do cincer, contribuindo para o
fortalecimento das politicas ptblicas e para o aprimoramento da atencio integral i satde

oncolégica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A organizacio do Sistema Unico de Satide em redes de atenco estruturadas e integradas
possibilita a continuidade do cuidado oncolégico ao longo de todo o percurso assistencial,
permitindo que o paciente seja acompanhado desde a suspeita diagnéstica até as fases mais
avancadas da doenca, o que contribui para a reducdo de atrasos no inicio do tratamento e para o

controle da progressdo tumoral para estigios metastéticos. Essa integracio assistencial fortalece
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a coordenagio do cuidado, reduz atrasos terapéuticos, otimiza recursos e melhora
significativamente os desfechos oncolégicos. (Filho et al., 2021).

A atencdo primdiria i satide exerce papel estratégico no controle da progressio
metastdtica do cAncer ao atuar de forma continua na identificagio de sinais e sintomas suspeitos,
no acompanhamento de individuos com fatores de risco e na realizacdo de encaminhamentos
oportunos, favorecendo a detecgio precoce da doenga e reduzindo as chances de disseminagio
tumoral, a proximidade com a comunidade, a longitudinalidade do cuidado e as ac¢Ges de
promogio e prevencio em satde fortalecem o vinculo com os usudrios, ampliam o acesso aos
servigos e contribuem para a coordenacio efetiva do cuidado oncolégico dentro da rede do SUS
(Leite et al., 2020).

A ampliagio do acesso a exames diagndsticos no 4mbito do SUS representa um avanco
significativo no controle do cincer, pois permite a confirmacio mais rédpida do diagnéstico,
viabiliza a defini¢do precoce da conduta terapéutica e contribui para a interrupgdo do processo
de progressio da doenga antes que ocorram metdstases em O6rgios distantes, o diagndstico
oportuno reduz atrasos no tratamento, melhora o prognéstico, diminui a necessidade de
interven¢des mais agressivas e fortalece a efetividade das a¢des de cuidado oncolégico,
impactando positivamente a sobrevida e a qualidade de vida dos pacientes atendidos pelo
sistema publico (Oliveira, 2025).

A regulacio assistencial desempenha func¢io essencial na organizacio do fluxo de
pacientes dentro da rede de satide, garantindo que os casos oncolégicos sejam direcionados de
forma equitativa e eficiente para os servicos especializados, o que impacta diretamente no
tempo de inicio do tratamento e na contengio da progressdo tumoral, a regulacio adequada
contribui para a otimizacdo dos recursos disponiveis, reducio de filas e atrasos assistenciais,
fortalecimento da equidade no acesso aos servicos de alta complexidade e melhoria da
resolutividade do cuidado oncolégico no 4mbito do Sistema Unico de Satde (Milhome et al.,
2025).

Os servicos de alta complexidade em oncologias disponiveis no Sistema Unico de Satde
sdo fundamentais para o manejo clinico dos casos confirmados, oferecendo suporte tecnolégico
e terapéutico capaz de reduzir o crescimento tumoral, limitar a disseminagio metastatica e
ampliar a sobrevida dos pacientes atendidos, a atuagio desses servigos especializados, integrada
as demais redes de atencio, possibilita a realizagio de terapias avancadas, acompanhamento

multiprofissional e seguimento continuo, assegurando maior efetividade no tratamento,
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reducio de complicacdes e melhoria da qualidade de vida dos pacientes oncolégicos no 4mbito
do SUS (Milhome et al., 2025).

O tratamento oncoldgico ofertado pelo sistema publico, incluindo procedimentos
cirdrgicos, quimioterapia e radioterapia, constitui um dos principais pilares para o controle da
progressio metastitica do cincer, sobretudo quando iniciado precocemente e conduzido
conforme protocolos clinicos e diretrizes estabelecidas (Baleeiro; Ribeiro; Teixeira, 2023).

A atuagio multiprofissional no cuidado oncoldgico fortalece a integralidade da
assisténcia ao promover acompanhamento clinico continuo, manejo adequado dos efeitos
adversos do tratamento e suporte psicoldgico e social, fatores que influenciam diretamente a
adesdo terapéutica e a resposta ao tratamento, a colaboragio entre diferentes dreas da satde
favorece a elaboragio de planos terapéuticos individualizados, amplia a humanizacio do
cuidado, melhora a comunicac¢do com o paciente e a familia e contribui para melhores desfechos
clinicos ao longo do tratamento oncolégico (Breda; Souza, 2020).

A continuidade do acompanhamento clinico no SUS possibilita o monitoramento
sistemético da evolugdo da doenca, permitindo ajustes oportunos na estratégia terapéutica,
identificacdo precoce de sinais de progressio metastitica e prevencdo de complicacdes
associadas ao avango do cincer. O seguimento longitudinal fortalece a coordenagio do cuidado,
melhora a adesdo ao tratamento, reduz interrupgdes assistenciais e contribui para a tomada de
decisdes clinicas mais seguras, refletindo positivamente nos desfechos e na sobrevida dos
pacientes oncolégicos (Breda; Souza, 2020).

A incorporagio dos cuidados paliativos na rede publica de satide contribui de maneira
significativa para o controle dos sintomas relacionados a progressio metastitica, promovendo
conforto, dignidade e melhora da qualidade de vida dos pacientes em estigios avancados da
doenga. Além disso, a abordagem paliativa favorece o suporte integral ao paciente e a familia,
auxilia na tomada de decisdes compartilhadas, reduz internacdes desnecessdrias e fortalece a
humaniza¢io do cuidado, alinhando-se aos principios do SUS e as necessidades complexas do
cancer avancado (Moura; Caulhete; Fernandes, 2022).

As politicas publicas voltadas a atencdo oncoldgica exercem influéncia direta sobre a
organizagio dos servigos e a ampliacio do acesso ao tratamento, sendo fundamentais para a
reducio das desigualdades regionais e para o fortalecimento das estratégias de controle da
progressdo do cincer, o investimento continuo em programas estruturados, a regionalizacio da

assisténcia, a capacitagdo profissional e o financiamento adequado do SUS contribuem para a
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integralidade do cuidado, maior equidade no acesso e melhores desfechos clinicos para pacientes
oncolégicos em diferentes contextos sociais e geogréaficos (Silva et al., 2024).

A vigilincia em satde e os sistemas de informacio do SUS possibilitam o
acompanhamento epidemiolégico do cincer, fornecendo dados essenciais para o planejamento,
avaliacdo e aprimoramento das a¢des voltadas ao diagnéstico precoce e ao controle da progressio
metastitica. Esses instrumentos subsidiam a tomada de decisio dos gestores, orientam a
alocagio de recursos, identificam 4reas prioritirias de intervengio e contribuem para o
monitoramento continuo dos resultados das politicas puablicas, fortalecendo a efetividade das
estratégias oncolégicas implementadas no sistema publico (Silva et al., 2024).

A reducdo das desigualdades no acesso aos servigos oncolégicos permanece como um
desafio relevante, uma vez que barreiras geograficas, sociais e econdmicas podem comprometer
o controle da progressio da doenga, reforcando a necessidade de fortalecimento da rede pablica
de saide, com ampliacio da atencio priméria, integragio entre niveis assistenciais,
investimento em infraestrutura, qualificacdo das equipes multiprofissionais, garantia de
diagndstico precoce, tratamento oportuno, financiamento sustentivel, equidade regional e
implementacio efetiva de politicas ptblicas continuas voltadas as popula¢ées mais vulneraveis
em todo o territério nacional.. (Silva et al., 2024).

As acbes de educagio em satde desenvolvidas no 4mbito do SUS contribuem para o
aumento da conscientiza¢io da populacdo acerca da importincia do diagndstico precoce, do
seguimento clinico continuo e da adesdo ao tratamento oncolégico como estratégias de controle
da progressdo metastitica. Além disso, essas agdes fortalecem o vinculo entre usudrios e servigos
de satde, promovem o autocuidado, reduzem barreiras de acesso 4 informacio e estimulam a
participagdo ativa dos pacientes no processo terapéutico, favorecendo melhores desfechos
clinicos, maior qualidade de vida e a reducdo de complicagdes associadas ao cincer avangado.
(Oliveira et al., 2025).

O fortalecimento da atencdo primdria aliado a qualificacdo da atencdo especializada
demonstra-se essencial para a constru¢do de um cuidado oncolégico mais resolutivo, capaz de
impactar positivamente a evolugio clinica e reduzir a ocorréncia de metastases em pacientes
atendidos pelo sistema publico. Nesse contexto, a integracio entre os niveis de atencio, o
aprimoramento dos fluxos de encaminhamento, a ampliagio do acesso aos servigos diagnésticos

e terapéuticos e a atuagdo multiprofissional favorecem a detec¢io oportuna da doenca, a
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continuidade do cuidado e a redugido das desigualdades no tratamento oncolégico (Lima; Santos;
Santos, 2024).
Dessa forma, o Sistema Unico de Sadde exerce papel central no controle da progressio
/4 . A . ~ . . ’ . A . . . .
metastdtica do cincer ao integrar agdes preventivas, diagndsticas, terapéuticas e assistenciais,
reafirmando sua importincia como instrumento de equidade e de promogio da satide no

contexto oncolégico (Lima; Santos; Santos, 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

O Sistema Unico de Satde exerce papel central no controle da progressido metastitica
do cincer ao assegurar a articulagio entre a¢des de promocio da satde, prevencio, diagndstico
precoce, tratamento oportuno e acompanhamento longitudinal dos pacientes, contribuindo para
a identificagdo da doenga em estégios menos avancados e para a reducdo dos impactos clinicos,
sociais e assistenciais associados a disseminagio tumoral.

Ao integrar os diferentes niveis de atengio, fortalecer a atengio primdaria como porta de
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entrada do sistema, ampliar o acesso aos servicos de média e alta complexidade e consolidar
politicas publicas voltadas 4 aten¢io oncoldgica, o SUS reafirma sua relevincia na contengio
da progressio metastéitica do cAncer, na reducio das desigualdades assistenciais e na melhoria
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da sobrevida e da qualidade de vida dos individuos acometidos.
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