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RESUMO: Objetivo: discutir, por meio de revisio narrativa da literatura, o conhecimento de
mulheres sobre os fatores de risco e as estratégias de prevencio e detecgdo precoce do cincer de
mama, com énfase nas barreiras 4 adesio e no papel da Atencdo Primdiria a Satde e da
enfermagem brasileira. Método: revisdo narrativa da literatura, conduzida entre janeiro e maio
de 2026, nas bases SciELO, Biblioteca Virtual em Satdde, PubMed/MEDLINE e LILACS, com
descritores validados no DeCS/MeSH. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2026,
em portugués, inglés ou espanhol, além de documentos institucionais do INCA, do Ministério
da Satde e da TARC. A apreciacio das fontes foi orientada pelos critérios do Scale for the
Assessment of Narrative Review Articles (SANRA). Resultados e discuss3o: a literatura confirma
o cincer de mama como a neoplasia mais incidente entre mulheres no mundo e no Brasil e
evidencia lacunas no conhecimento das usuirias quanto aos fatores de risco e as diretrizes de
rastreamento. Identificam-se barreiras pessoais, informacionais, socioculturais e estruturais a
adesdo, sobre as quais incidem marcadores de género, raga, escolaridade e territério. A Atengio
Primaria e o trabalho da enfermagem emergem como elementos-chave para a educagio em
satde, o acolhimento e o encaminhamento oportuno ao rastreamento mamogréfico.
Consideragdes finais: o conhecimento das mulheres apresenta lacunas e sua tradugio em ades3o
é mediada por barreiras atravessadas por marcadores sociais. A educagio em saide qualificada
e o fortalecimento da Atencdo Primiria constituem caminhos centrais para reduzir a
morbimortalidade associada 4 doenca no Brasil.
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ABSTRACT: Objective: to discuss, through a narrative literature review, women’s knowledge
of risk factors and strategies for the prevention and early detection of breast cancer, with
emphasis on barriers to adherence and on the role of Primary Health Care and Brazilian
nursing. Method: narrative literature review, conducted between January and May 2026, in the
SciELO,Virtual Health Library, PubMed/MEDLINE and LILACS databases, using
descriptors validated in DeCS/MeSH. Articles published between 2020 and 2026, in
Portuguese, English or Spanish, were included, along with institutional documents from
INCA, the Ministry of Health and IARC. The appraisal of sources was guided by the criteria
of the Scale for the Assessment of Narrative Review Articles (SANRA). Results and
discussion: the literature confirms breast cancer as the most incident neoplasm among women
worldwide and in Brazil and highlights gaps in users’ knowledge regarding risk factors and
screening guidelines. Personal, informational, sociocultural and structural barriers to adherence
are identified, on which markers of gender, race, education and territory operate. Primary Care
and nursing work emerge as key elements for health education, welcoming and timely referral
to mammographic screening. Final considerations: the women’s knowledge presents gaps and
its translation into adherence is mediated by barriers crossed by social markers. Qualified
health education and strengthening Primary Care are central paths to reducing morbidity and
mortality associated with the disease in Brazil.

Keywords: Breast Neoplasms. Knowledge. Risk Factors. Early Detection of Cancer. Nursing.

RESUMEN: Objetivo: discutir, mediante una revisién narrativa de la literatura, el
conocimiento de las mujeres sobre los factores de riesgo y las estrategias de prevencién y
deteccidn precoz del cdncer de mama, con énfasis en las barreras para la adhesién y en el papel
de la Atencién Primaria de Salud y de la enfermeria brasilefia. Método: revisién narrativa de la
literatura, realizada entre enero y mayo de 2026, en las bases SciELO, Biblioteca Virtual en
Salud, PubMed/MEDLINE y LILACS, con descriptores validados en DeCS/MeSH. Se
incluyeron articulos publicados entre 2020 y 2026, en portugués, inglés o espafiol, ademds de
documentos institucionales del INCA, del Ministerio de Salud y de la TARC. La apreciacién de
las fuentes se orientd por los criterios de la Scale for the Assessment of Narrative Review Articles
(SANRA). Resultados y discusidn: la literatura confirma el cdncer de mama como la neoplasia
mas incidente entre las mujeres en el mundo y en Brasil y evidencia lagunas en el conocimiento
de las usuarias en cuanto a los factores de riesgo y a las directrices de tamizaje. Se identifican
barreras personales, informacionales, socioculturales y estructurales para la adhesién, sobre las
cuales inciden marcadores de género, raza, escolaridad y territorio. La Atencién Primaria y el
trabajo de la enfermeria emergen como elementos clave para la educacién en salud, el
acogimiento y la derivacién oportuna al tamizaje mamografico. Consideraciones finales: el
conocimiento de las mujeres presenta lagunas y su traduccién en adhesién estd mediada por
barreras atravesadas por marcadores sociales. La educacién en salud cualificada y el
fortalecimiento de la Atencién Primaria constituyen caminos centrales para reducir la
morbimortalidad asociada a la enfermedad en Brasil.

Palabras clave: Neoplasias de la Mama. Conocimiento. Factores de Riesgo. Deteccién Precoz
del Céncer. Enfermeria.
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1. INTRODUCAO

O cincer de mama é a neoplasia maligna mais incidente entre as mulheres em todo o
mundo e configura relevante problema de satide ptblica. Estimativas globais apontaram, em
2022, aproximadamente 2,3 milhdes de casos novos e cerca de 670 mil 6bitos pela doenca. No
Brasil, o Instituto Nacional de Céncer estimou 73.610 casos novos por ano para o triénio 2023-
2025, com taxa ajustada de incidéncia de 41,89 casos por 100 mil mulheres e maiores taxas no Sul
e Sudeste (INCA, 2022; IARC, 2024).

A elevada incidéncia, somada a possibilidade de deteccdo precoce, faz do cAncer de mama
um problema sensivel & organizacdo dos servicos de satide e a qualificagio das acdes de
prevencio. O diagndstico em estégios iniciais aumenta significativamente as chances de cura e
reduz a mortalidade, ao passo que o diagnéstico tardio segue frequente, sobretudo em
populagdes com menor acesso aos servigos (Costa et al., 2024; Schuler et al., 2024).

Apesar das estratégias consolidadas, como o autoexame das mamas, o exame clinico e a
mamografia de rastreamento, bem como da oferta gratuita dessas acdes no Sistema Unico de
Satde, persistem barreiras significativas a ades3o. A desinformac3o acerca dos fatores de risco,
o medo do diagndstico, o desconforto em relagdo ao préprio corpo, as dificuldades de acesso
geogréfico e econébmico e as crengas culturais relacionadas a doenca compdem um conjunto
complexo de obsticulos enfrentados pelas mulheres (Polvas et al., 2024).

Nesse cenério, a Atencdo Primaria & Saide (APS) ocupa posigdo estratégica como porta
de entrada do SUS para a¢des de rastreamento, educacio em satde e referenciamento para
diagnéstico. A enfermagem desempenha papel central no acolhimento das usudrias, na
orientacdo sobre o autoexame, no agendamento e encaminhamento para a mamografia e no
acompanhamento longitudinal das mulheres, especialmente daquelas em faixas etarias de risco
(Polvas et al., 2024; Schuler et al., 2024).

Compreender o que as mulheres sabem sobre a doenga, como interpretam os sinais de
alerta e quais barreiras enfrentam para aderir ao rastreamento constitui condi¢do necesséria para
o desenho de a¢des educativas efetivas. A sistematizagio desse conhecimento é util tanto para
a formacdo académica dos estudantes de enfermagem quanto para subsidiar reflexdes sobre a
prética profissional na APS.

Diante desse contexto, o presente estudo propde uma discussio, a luz da literatura

cientifica recente, sobre o conhecimento de mulheres acerca dos fatores de risco e das estratégias
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de prevencdo e detec¢do precoce do cincer de mama, considerando as multiplas barreiras que
interferem na adesdo as préticas preventivas e ao rastreamento.

Para a compreensio desse fendmeno, foram articuladas evidéncias relacionadas ao
panorama epidemiolégico da doenga no Brasil e no mundo, aos fatores de risco modificdveis e
nio modificdveis e as principais estratégias de prevencio primdria e secundaria descritas na
literatura. Além disso, buscou-se analisar como aspectos sociais, econdmicos, culturais e
informacionais influenciam o comportamento preventivo das mulheres, bem como discutir o
papel estratégico da Atencio Primdria a4 Satde e da enfermagem na educagio em sadde, no
rastreamento oportuno, no acolhimento e na coordenacio do cuidado as usudrias ao longo da

linha de atencdo.

2. METODOS
2.1. Tipo de estudo e justificativa da abordagem

Trata-se de uma revisio narrativa da literatura, modalidade de estudo apropriada para a
discussdo e sintese qualitativa de temas relevantes para a pritica profissional. A escolha desse
delineamento, em detrimento de revisdes sistemdticas ou de escopo, justifica-se por trés
aspectos principais: (I) o objetivo do estudo é predominantemente tedrico-conceitual e
formativo, buscando articular evidéncias heterogéneas em uma sintese critica voltada a pritica
da enfermagem na Atencdo Primaéria a Satide; (II) o corpus de analise retne fontes de diferentes
naturezas, incluindo estudos epidemiolégicos, qualitativos, mistos, revisdes anteriores,
documentos institucionais e dispositivos legais, cuja integrag¢io nio se adequa aos
procedimentos metodolégicos padronizados das revisdes sistemiticas; e (III) o carater
exploratério e integrador da discussdo proposta est4 em consonincia com a tradi¢do das revisdes
narrativas na pesquisa em enfermagem (Silva et al., 2022).

Embora a revisio narrativa nio exija instrumento padronizado para avaliacdo
metodolégica da qualidade dos estudos incluidos, as fontes selecionadas foram apreciadas com
base nos critérios do Scale for the Assessment of Narrative Review Articles (SANRA),
contemplando: justificativa e relevincia do tema; clareza dos objetivos; descri¢do do processo
de busca da literatura; adequacdo, atualidade e apresentacio das referéncias; coeréncia do

raciocinio cientifico e da anélise critica; e apresentacdo de desfechos relevantes e pertinentes ao

objeto de estudo (Baethge; Goldbeck-Wood; Mertens, 2019).
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2.2. Estratégia de busca

A consulta as fontes foi realizada entre janeiro e maio de 2026, nas bases eletrénicas
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Satde (BVS),
PubMed/MEDLINE e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS). Adicionalmente, realizou-se busca manual em documentos institucionais do
Instituto Nacional de Cincer (INCA) e da International Agency for Research on Cancer (IARC),
em virtude da relevincia epidemiolégica e técnico-cientifica dessas institui¢des para o objeto do
estudo (INCA, 2022; [ARC, 2024; INCA, 2025).

Os descritores foram validados nos vocabularios controlados Descritores em Ciéncias
da Satde (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH): Neoplasias da Mama / Breast
Neoplasms; Fatores de Risco / Risk Factors; Detecgdo Precoce de Cancer / Early Detection of
Cancer; Conhecimento / Knowledge; Educacdo em Satde / Health Education; Atengio
Priméria & Satde / Primary Health Care; Enfermagem / Nursing. A combinacio foi feita com
os operadores booleanos AND e OR. A titulo de exemplo, a string utilizada na PubMed foi:
(“Breast Neoplasms”[Mesh] OR “breast cancer”[tiab]) AND (“Risk Factors”[Mesh] OR “Early
Detection of Cancer”[Mesh] OR “Health Education”[Mesh] OR “Knowledge”[Mesh]) AND
(“Primary Health Care”[ Mesh] OR “Nursing”[ Mesh]), com filtros de idioma (portugués, inglés,
espanhol) e data (2020-2026). Para a BVS e o LILACS, a sintaxe foi adaptada utilizando-se os
mesmos descritores em portugués; na SciELO, empregaram-se buscas combinadas pelos

descritores em campo de assunto.

2.3. Critérios de selecio

Foram incluidas produgdes cientificas que atendessem aos seguintes critérios: (I) artigos
originais e estudos de revisio, compreendendo revisdes sistemdticas, integrativas, narrativas e
de escopo; (IT) publicagdes disponibilizadas no periodo de 2020 a 2026; (III) textos publicados
nos idiomas portugués, inglés ou espanhol; (IV) manuscritos com disponibilidade de acesso ao
texto completo; (V) estudos com aderéncia temética a, pelo menos, um dos eixos analiticos
definidos para a investigacdo, quais sejam, epidemiologia, fatores de risco, prevencio e deteccio
precoce, conhecimento e barreiras enfrentadas pelas mulheres, e atuacio da Aten¢do Priméria a
Sadde (APS) e da enfermagem; (VI) pesquisas desenvolvidas com mulheres adultas, com
énfase preferencial nas faixas etdrias contempladas pelas diretrizes de rastreamento; e (VII)

documentos institucionais pertinentes ao objeto investigado, independentemente de
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delimitacio temporal, em razio de seu cariter técnico, epidemiolégico e normativo de
referéncia.

Foram excluidos editoriais, cartas ao editor, resumos de eventos sem disponibilizagio de
texto completo, materiais sem pertinéncia direta ao objeto de estudo e investigagdes cuja
populagdo-alvo fosse constituida exclusivamente por homens, gestantes ou pacientes em
tratamento oncolégico ativo.

A apreciacdo da aderéncia temitica das producdes selecionadas foi realizada, de maneira
independente, por duas autoras, mediante leitura dos titulos e resumos. Eventuais divergéncias
foram submetidas a apreciacio consensual, com participacio da orientadora do estudo. Como
limitagio metodolégica inerente ao delineamento adotado, reconhece-se a n3o realizagio de
busca complementar mediante contato com autores ou utilizagio de servigos de comutagio

bibliografica.

2.4. Organizagio da sintese

A discussio foi organizada segundo os cinco eixos definidos a priori, com anilise critica
das convergéncias e divergéncias entre os autores consultados. Privilegiou-se, na hierarquizagio
das evidéncias, revisdes sistemdticas e estudos populacionais de larga escala, sem desconsiderar
estudos primdrios locais quando aderentes a realidade brasileira. Por se tratar de revisio da
literatura, com fontes ptblicas e secundérias, o estudo nio foi submetido a Comité de Etica em
Pesquisa, conforme prevé a Resolugio n? s510/2016 do Conselho Nacional de Satde (BRASIL,
2016). Foram observados os principios éticos de integridade cientifica e de correta atribuigdo de

autoria as fontes consultadas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1. Panorama epidemiolégico do cincer de mama
3.LI Situagio mundial: incidéncia, mortalidade e tendéncias

Em escala global, o cincer de mama feminino consolidou-se como a neoplasia mais
incidente entre mulheres. Estimativas referentes a 2020 e 2022 apontam aproximadamente 2,3
milhdes de casos novos e entre 666 mil e 680 mil ébitos anuais (Sung et al., 2021; Lei et al., 2021).
Tal magnitude expressa o peso da doenga sobre os sistemas de satide e sobre a vida das mulheres,

suas familias e comunidades.
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Anilises recentes demonstram que a incidéncia do cincer de mama permanece em
ascensio na maioria dos paises, com incremento particularmente expressivo entre mulheres
com menos de 50 anos. Tal cenério possui importantes repercussdes para a satide publica, uma
vez que os modelos tradicionais de rastreamento, historicamente estruturados para mulheres
em faixas etdrias mais avancadas, especialmente a partir dos 50 anos, podem revelar-se
insuficientes diante das transformacdes observadas no perfil epidemiolégico da doenca (Heer
et al., 2020; Li et al., 2025).

Observa-se expressiva heterogeneidade na distribuicdo epidemioldégica do cincer de
mama entre as diferentes regides do mundo. Paises com elevado [ndice de Desenvolvimento
Humano apresentam as maiores taxas de incidéncia, fendmeno parcialmente explicado pelo
aumento da expectativa de vida, maior exposicdo a fatores de risco associados ao padrio
ocidental de vida e maior cobertura das estratégias de rastreamento populacional.
Paradoxalmente, tais paises registram melhores taxas de sobrevida e reducdo progressiva da
mortalidade. Em contrapartida, nacées em transi¢io epidemioldgica vivenciam crescimento
continuo da incidéncia associado 4 persisténcia de elevadas taxas de mortalidade, configurando
um cenério particularmente complexo para os sistemas de sadde (Zhang et al., 2025).

As projecdes de longo prazo indicam incremento estimado entre 30% e 55% no niimero
de novos casos, bem como aumento de até 70% no quantitativo de ébitos por cincer de mama
até o periodo compreendido entre 2040 e 2050 (Xu et al., 2023; Li et al., 2025). Nesse contexto,
tornam-se imperativos os investimentos em estratégias de prevencio, rastreamento e
diagnéstico precoce, especialmente em paises com importantes desigualdades de acesso aos

servicos de satide.

3.1.2 Brasil e América do Sul

No Brasil, o cAncer de mama constitui a neoplasia de maior incidéncia entre mulheres
em todas as regides do pais, com taxas mais elevadas nas regides Sul e Sudeste. Segundo o
INCA (2022), para cada ano do triénio 2023-2025 foram estimados 73.610 casos novos da doenga,
correspondendo a taxa bruta de incidéncia de 66,54 casos e taxa ajustada de 41,89 casos por 100
mil mulheres. Estudo conduzido por Zenaro e colaboradores (2024), referente ao periodo de 2018
a 2022, registrou 354.911 casos novos no pais, dos quais 98,9% acometeram mulheres. A anélise

da distribuicdo etiria evidenciou concentracio de 27,5% dos casos na faixa de 50 a 59 anos,
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embora parcela expressiva tenha ocorrido em mulheres mais jovens, em consonincia com a
tendéncia epidemiolégica observada mundialmente (Luo et al., 2022).

No que se refere 3 mortalidade, anilise referente ao periodo de 2005 a 2019 evidenciou
taxa padronizada média aproximada de 20 ébitos por 100 mil mulheres, com tendéncia de
crescimento em todas as regides brasileiras e na maior parte dos estados, especialmente nas
regides Sul e Sudeste. Tal panorama sugere que, mesmo em localidades com maior
disponibilidade de servicos de satde, persistem obsticulos relevantes a redu¢do da mortalidade,
possivelmente relacionados ao diagnéstico tardio, a fragmentacio da rede assistencial e as
desigualdades intrarregionais no acesso oportuno ao tratamento (Silva et al., 2024).

Desde 1990, observa-se incremento sustentado tanto das taxas de mortalidade quanto da
carga global de Anos de Vida Ajustados por Incapacidade (Disability-Adjusted Life Years -
DALYs) atribuiveis ao cincer de mama, com destaque para o crescimento progressivo da carga
da doenca entre mulheres jovens (Santos et al., 2025).

Dados do INCA indicam que, em 2023, foram registrados mais de 20 mil ébitos por
cincer de mama no pafis, concentrados nas regides Sudeste, Nordeste e Sul (INCA, 2025). Em
conjunto, tais indicadores consolidam a doenga como uma das prioridades mais relevantes e

inadidveis da agenda brasileira de satde puablica.

3.2. Fatores de risco

Os fatores de risco para o cincer de mama sdo organizados em duas grandes categorias:
nio modificdveis, sobre os quais a mulher ndo tem possibilidade de intervencio direta, e
modificaveis, relacionados ao estilo de vida, 2 exposi¢do ambiental e a escolhas individuais. Essa
estratificagdo tem implicagdes praticas relevantes, pois orienta tanto as estratégias de promogio

da satde quanto as a¢des de rastreamento individualizado (Loibl et al., 2021).

3.2.1 Fatores de risco nio modificaveis

Entre os fatores de risco nio modificdveis, o sexo feminino e a idade avancada destacam-
se como os determinantes mais consistentemente descritos na literatura. A maior parte dos
casos de cincer de mama ocorre em mulheres com idade superior a 50 anos, configurando a
idade como o principal fator de risco isolado para o desenvolvimento da doenga (Lukasiewicz

et al., 2021; Garcia-Sancha; Corchado-Cobos; Pérez-Losada, 2025).
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A histéria familiar de cincer de mama, sobretudo em parentes de primeiro grau
diagnosticadas em idade precoce, também constitui fator de risco amplamente estabelecido.
Ademais, a predisposi¢do genética, especialmente relacionada as mutagdes nos genes BRCA1 e
BRCA2, associa-se a risco substancialmente aumentado para o desenvolvimento da neoplasia,
demandando estratégias diferenciadas de vigil4ncia, com inicio mais precoce do rastreamento e
indicacdo de aconselhamento genético especializado (Daly et al., 2021).

Aspectos relacionados a vida reprodutiva também integram o conjunto de fatores nio
modificdveis associados ao cincer de mama, especialmente em razio da exposi¢do cumulativa
ao estrogénio enddgeno ao longo da vida. A menarca precoce e a menopausa tardia prolongam
o tempo de exposi¢io hormonal e elevam o risco da doenca (Khoramdad et al., 2022). Gestagdes
tardias e baixa paridade estdo associadas a maior probabilidade de desenvolvimento da
neoplasia, ao passo que gestagdes em idade mais jovem e maior paridade tendem a exercer efeito
protetor (Youn; Han, 2020). Adicionalmente, elevada densidade mamogréfica, histéria de
radioterapia tordcica prévia e determinadas caracteristicas étnico-raciais e demogrificas
modulam o perfil de risco, produzindo repercussées relevantes para a analise das desigualdades

e da equidade em satde (Garcia-Sancha; Corchado-Cobos; Pérez-Losada, 2025).

3.2.2 Fatores de risco modificiveis

Os fatores modificdveis constituem o campo privilegiado da prevencio priméria, na
medida em que podem ser objeto de interven¢io por meio da promogio da satde, da educacio
em sadde e de politicas pablicas intersetoriais (Stordal et al., 2024). A obesidade e o ganho de
peso ao longo da vida adulta, particularmente no periodo pés-menopausa, encontram-se entre
os mais consistentemente associados ao cincer de mama, em razio do aumento da produgio
periférica de estrégenos e de alteragdes metabdlicas pré-tumorais (Cohen et al., 2023). O
sedentarismo, com efeito independente, é fator de risco relevante, enquanto a atividade fisica
regular exerce papel protetor reconhecido.

O consumo regular de 4lcool, ainda em doses moderadas, é apontado como fator de risco
com efeito dose-dependente (Anton et al., 2025). O tabagismo, ativo e passivo, também integra
esse conjunto. A terapia de reposi¢io hormonal combinada por periodos prolongados esti
associada a aumento do risco, devendo ser indicada mediante avaliac¢do individualizada; alguns

esquemas de contraceptivos hormonais também tém sido relacionados a discreto aumento, com
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efeito que tende a se atenuar apds a interrupgdo do uso (Garcia-Sancha; Corchado-Cobos; Pérez-
Losada, 2025).

Fatores dietéticos e ambientais também compdem o conjunto de determinantes
associados ao desenvolvimento do cidncer de mama. Dietas com elevado teor de gorduras
saturadas e reduzido consumo de fibras, o trabalho noturno em regime de turnos com
consequente disrupg¢do do ritmo circadiano, bem como a exposi¢io a poluicdo atmosférica e a
substincias com potencial desregulador endécrino, tém sido apontados como elementos
relacionados ao aumento do risco da doenca (Yiallourou et al., 2024; Li et al., 2025).

A sintese desses achados evidencia o cardter multifatorial do cincer de mama, cuja
etiologia decorre da interacio complexa entre fatores biolégicos, comportamentais, ambientais
e socioecondmicos, circunstincia que reforca a necessidade de abordagens preventivas
integradas e da implementagio de estratégias de rastreamento estratificadas conforme os

diferentes perfis de risco populacional.

3.3. Estratégias de prevencio e detecgio precoce

A prevengio primiria do cincer de mama tem como objetivo central a redugio da
exposicio aos fatores de risco modificdveis. As principais medidas recomendadas concentram-
se em ajustes do estilo de vida e em decisGes clinicas tomadas em conjunto com a equipe de
satde (Konieczna et al., 2025). A manutengdo do peso corporal adequado e a pratica regular de
atividade fisica aparecem entre as recomendac¢des mais consistentes, particularmente para o
periodo pés-menopausa (Poorolajal et al., 2021).

A redugio do consumo de 4lcool e do tabagismo constitui outro eixo fundamental das
estratégias preventivas, considerando-se o efeito dose-dependente atribuido ao 4lcool e o
impacto progressivo do tabaco sobre o risco de desenvolvimento da doenga, inclusive em
situacdes de exposic¢do passiva (Marino et al., 2024).

Adicionalmente, a ado¢io de padrio alimentar baseado em alimentos minimamente
processados, com maior consumo de frutas, verduras, legumes e grios integrais, associa-se a
menor incidéncia de cAncer de mama. A amamentac¢io também emerge, de forma consistente
na literatura, como importante fator protetor, apresentando efeito cumulativo proporcional ao
tempo total de aleitamento ao longo da vida reprodutiva da mulher (Poorolajal et al., 2021).

Para mulheres classificadas como de alto risco, especialmente aquelas portadoras de

mutacdes nos genes BRCA1 e BRCAz2, a literatura descreve estratégias preventivas adicionais,
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incluindo o uso de agentes quimiopreventivos, como tamoxifeno, raloxifeno e inibidores da
aromatase, bem como, em situacdes especificas, a realiza¢do de cirurgias redutoras de risco, a
exemplo da mastectomia profildtica e da ooforectomia. Embora tais intervencdes apresentem
evidéncias consistentes de redugio do risco para o desenvolvimento do cincer de mama,
associam-se também a potenciais efeitos adversos relevantes e a taxas de adesdo historicamente
reduzidas. Nesse contexto, sua indicagdo requer processo decisério compartilhado,
fundamentado em aconselhamento especializado e na participagio ativa da mulher, de sua

familia e da equipe assistencial (Garcia-Sancha; Corchado-Cobos; Pérez-Losada, 2025).

3.4. Conhecimento das mulheres e barreiras a adesio
3.4.1 Padrdes gerais de conhecimento

Um primeiro padrio claramente identificivel diz respeito i coexisténcia entre
familiaridade geral com o tema e lacunas substanciais quanto aos seus aspectos especificos.
Estudos conduzidos em paises como Bangladesh, Ir3d, Jordania, India, Venezuela, Kuwait e
outras nag¢des drabes demonstram que, embora a maioria das mulheres entrevistadas ja tivesse
ouvido falar sobre o cincer de mama e reconhecesse sua gravidade, persistia conhecimento
limitado acerca dos fatores de risco, dos sinais clinicos menos evidentes e da periodicidade
adequada dos exames de rastreamento e detecgio precoce (Alam et al., 2021; Mohan;
Thulaseedharan, 2023). Tal achado possui implicacdes relevantes para o planejamento das acdes
educativas em satde, uma vez que evidencia a insuficiéncia de estratégias centradas
exclusivamente na sensibilizag3o inicial da populagio.

O nédulo mamirio configura-se como o sinal clinico mais amplamente reconhecido
pelas mulheres, sendo identificado por aproximadamente 729 a 9ooo das participantes nos
estudos analisados. Em contrapartida, outros sinais relevantes do cincer de mama, como
alteragdes cutdneas, retracio mamilar, secrecdes espontineas e deformidades mamdrias,
apresentam reconhecimento substancialmente inferior. De modo semelhante, fatores de risco
relacionados & menarca precoce, menopausa tardia, obesidade e consumo regular de 4lcool
permanecem insuficientemente conhecidos por parcela expressiva das mulheres investigadas
(AlMutawah et al., 2025; Qtaishat et al., 2025). Esse padrio evidencia a persisténcia de lacunas
informacionais importantes, indicando a necessidade de fortalecimento dessas temiticas tanto

nas consultas individuais quanto nas atividades coletivas de educacdo em sadde.
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No que se refere aos métodos de rastreamento, incluindo autoexame das mamas, exame
clinico e mamografia, observa-se nivel moderado de conhecimento, porém acompanhado de
fragilidades significativas quanto a idade recomendada para inicio do rastreamento e a
periodicidade adequada dos exames (Joho et al., 2024; Giimiis; Kiicitkkaya, 2026).

Em contrapartida, determinados subgrupos populacionais apresentam niveis mais
elevados de conhecimento acerca do cincer de mama. Maior escolaridade, melhores condicdes
socioecondmicas, histéria familiar da doenga, vinculo prévio com servicos especializados e
maior exposicio a campanhas educativas figuram entre os fatores associados a melhor
desempenho informacional e maior compreensio sobre prevencio, sinais clinicos e
rastreamento (Al-Mousa et al., 2020; Sathiyaseelan; Hashim; Nawi, 2025). Essa estratificagio
evidencia que o acesso a informacdo qualificada n3o se distribui de forma equinime,
demandando estratégias educativas culturalmente sensiveis e focalizadas nos grupos

historicamente mais vulnerabilizados e distantes dos servigos de satde.

3.4.2 Barreiras pessoais e psicolégicas

As barreiras 4 adesio extrapolam a dimensdo estritamente informacional. O medo do
diagnéstico, do encontro com um tumor ou da morte, e a ansiedade antecipatdria em relagdo
aos resultados dos exames figuram entre os obsticulos mais frequentemente reportados
(Ozkan; Taylan, 2021; Alkarak et al., 2024). A vergonha e o constrangimento associados a
exposi¢do corporal constituem outra barreira recorrente, particularmente intensa quando o
profissional que realiza o exame é do sexo masculino (Ferreira et al., 2021). Esse achado sugere
a importancia da disponibilizagio de profissionais femininas e da adogio de priticas de
acolhimento que reduzam o desconforto vivenciado pelas usuérias.

A percepgio de “ndo apresentar sintomas”, frequentemente traduzida na légica de que
“na auséncia de sinais clinicos nio h4 necessidade de realizar exames”, emerge na literatura
como importante barreira psicossocial & adesdo is estratégias de rastreamento (Tavakoli et al.,
2024). Tal entendimento revela equivoco substancial acerca da finalidade do rastreamento, cujo
objetivo central consiste justamente na identificacio precoce da doenca em individuos
assintomdticos, configurando, portanto, um campo prioritirio para intervencdes educativas em
satde.

Adicionalmente, a baixa motivagio para a realizagio do autoexame das mamas e a

inseguranga relacionada a execugio correta da técnica também figuram entre as principais
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barreiras pessoais descritas pelas mulheres investigadas (Albadawi; Alsharawneh; Othman,

2025).

3.4.3 Barreiras informacionais, socioculturais e estruturais

As barreiras informacionais relacionam-se principalmente ao desconhecimento sobre as
formas de rastreamento e os locais de realizacio dos exames, sendo frequentes relatos como
“ndo saber como fazer” e “ndo saber onde fazer” (Joho et al., 2024). Esse achado reforca o papel
estratégico da Atencdo Priméria & Sadde na orientagio das mulheres sobre os fluxos de acesso,
rastreamento e diagndstico precoce.

As barreiras socioculturais incluem crengas fatalistas, estigmas relacionados ao cincer e
interpretacdes religiosas sobre o adoecimento, fatores que podem reduzir a adesio ao
rastreamento (Sathiyaseelan et al., 2025). Soma-se a isso a influéncia dos papéis de género e da
sobrecarga doméstica e laboral, que levam muitas mulheres a priorizarem o cuidado com a
familia e o trabalho, em detrimento do autocuidado (Ozkan; Taylan, 2021). A desconfianga em
relagdo aos servicos de satde, especialmente entre minorias étnicas, também emerge como
elemento sociocultural relevante (Ponce-Chazarri et al., 2023).

As barreiras estruturais referem-se as condi¢des materiais e organizacionais que
dificultam o acesso ao rastreamento. Baixa renda, escolaridade limitada e auséncia de cobertura
adequada de satide estdo consistentemente associadas & menor adesdo aos exames (Chandra et
al., 2025). Falta de tempo, dificuldade de deslocamento, distincia até os servigos e
desconhecimento dos centros de realizacdo também configuram obsticulos importantes,
especialmente em contextos marcados por expressivas desigualdades territoriais, como a regido
Norte do Brasil (Alkarak et al., 2024).

A expectativa de dor e desconforto durante a mamografia igualmente impacta
negativamente a adesdo ao exame (Ferreira et al., 2021). Além disso, atitudes inadequadas dos
profissionais de satide e a auséncia de recomendacio médica explicita associam-se 4 menor
participagdo das mulheres nas a¢des de rastreamento, indicando que o préprio contato com o
sistema de satide pode, em determinadas circunstincias, constituir-se como barreira ao cuidado

(Qtaishat et al., 2025).
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3.4.4 Relacdo entre conhecimento e adesio

A sintese das evidéncias permite reflexio critica acerca da relagdo entre conhecimento e
prética preventiva. De modo consistente, maiores niveis de conhecimento associam-se 4 maior
realizacdo do autoexame das mamas, do exame clinico e da mamografia. Contudo, essa
associacdo nio ocorre de forma automética, uma vez que parcela expressiva das mulheres,
mesmo apresentando conhecimento satisfatério sobre a doenca e os métodos de rastreamento,
ainda nio adere as priticas preventivas. Tal achado evidencia que a informagio, embora
fundamental, nio constitui condic¢do suficiente para a mudanga do comportamento em satide
(Giimiis; Kiigitkkaya, 2026).

A revisdo sistematica de Tavakoli e colaboradores (2024) reforga essa compreensio ao
demonstrar que os comportamentos relacionados ao rastreamento sio influenciados pela
interacdo de multiplos fatores, incluindo condi¢des sociodemograficas, aspectos culturais,
percepcdo da prépria satde, autoeficicia, apoio social e caracteristicas do sistema de satde.

sses achados possuem implicagGes diretas para as agGes educativas desenvolvidas na

E had licacBes diret ¢ ducat d lvid
Atengdo Primdria & Sadde, indicando que estratégias centradas exclusivamente na transmissio
de informacdes tendem a produzir resultados limitados. Em contrapartida, abordagens que
associam educac¢io em satde, acolhimento, facilitacio do acesso e fortalecimento da autoeficicia
mostram-se potencialmente mais efetivas. Embora esses padrdes tenham sido descritos
predominantemente em contextos internacionais, sua analise oferece subsidios importantes

para reflexdo sobre a realidade brasileira, discutida a seguir.

3.4.5 O contexto brasileiro: barreiras especificas e desafios do SUS

De modo geral, o conhecimento das mulheres brasileiras acerca do rastreamento do
cincer de mama mostra-se limitado, havendo evidéncias de que a baixa conscientizagio
constitui importante barreira a adesdo as praticas preventivas. Parcela expressiva das usuérias
nio compreende adequadamente as recomendacdes vigentes, a relevincia da mamografia
periddica e os principais fatores de risco associados a doencga (Srinath et al., 2023).

As barreiras emocionais e psicoldgicas identificadas no contexto brasileiro dialogam
diretamente com os achados da literatura internacional. Estudo conduzido por Aires De Farias
e colaboradores (2023) evidenciou que 62,89 das mulheres investigadas relataram medo intenso
relacionado a realizagcdo da mamografia, sendo essa varidvel associada 4 redugio significativa

da probabilidade de realizacdo do exame. Embora o achado derive de estudo transversal e deva
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ser interpretado com cautela, os resultados evidenciam a influéncia concreta dos componentes
emocionais sobre a adesdo ao rastreamento.

Estudos brasileiros recentes evidenciam que marcadores sociais influenciam de forma
significativa o acesso ao rastreamento do cincer de mama. Mulheres com menor escolaridade
apresentam, simultaneamente, maior percepcio de tempos de espera prolongados e menor
adesdo aos exames, em dinimica que sugere interacdo entre desinformagio, dificuldades de
navegacio no sistema de satide e desvantagens no acesso aos servigos (Passos et al., 2021; CAmara
et al., 2025).

A dimens3o racial também se destaca nesse contexto. Mulheres autodeclaradas pardas e
pretas relatam maior percepcio de demora no atendimento e enfrentam barreiras mais
expressivas, tanto de natureza pessoal quanto sistémica (Cimara et al., 2025). Tal cenério
evidencia a persisténcia de desigualdades raciais no acesso ao cuidado e reforca a necessidade de
fortalecimento de politicas ptblicas orientadas pela equidade, em consonincia com os principios
da Politica Nacional de Satide Integral da Populacio Negra (BRASIL, 2017).

A situacio de emprego também se destaca como varidvel relevante. Mulheres
empregadas relatam maior frequéncia de esquecimento dos exames, dificuldades de
compatibiliza¢io do agendamento com a jornada de trabalho e percepcio de tempos de espera
prolongados. Esse cendrio evidencia o cardter estrutural da barreira temporal e reforca a
necessidade de organiza¢des de servico mais flexiveis, com hordrios ampliados e estratégias de
agendamento compativeis com a realidade laboral feminina. Além disso, a auséncia de apoio do
cénjuge ou de familiares também foi identificada como obsticulo importante, evidenciando a
dimensio relacional envolvida no cuidado em satide (Srinath et al., 2023).

Quanto as barreiras estruturais, os estudos brasileiros evidenciam gargalos operacionais
com impacto direto sobre a efetividade das politicas de rastreamento. Tempos de espera
prolongados e dificuldades persistentes de agendamento figuram entre os obsticulos mais
frequentemente relatados pelas mulheres (Aires De Farias et al., 2023). Entretanto, o principal
desafio estrutural refere-se 4 baixa cobertura mamografica no Sistema Unico de Sadde. Dados
nacionais indicam que a cobertura do exame permanece inferior a 25% do volume esperado, com
expressiva variacdo entre os estados, cujas taxas oscilaram de 1,3% a 15,9% em 2022 (Sala et al.,
2025).

A organizagio dos servigos de Atengio Primdria & Satide emerge como varidvel central

para a adesio ao rastreamento. Aires De Farias e colaboradores (2023) identificaram que
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mulheres acompanhadas em Unidades de Saide da Familia apresentaram frequéncia
significativamente maior de realizagio anual da mamografia quando comparadas aquelas
vinculadas a centros de satde tradicionais. De forma complementar, o uso regular de servigos
ginecolégicos também se associou & maior probabilidade de realiza¢io periédica da mamografia.
Embora o achado derive de estudo transversal e deva ser interpretado com cautela diante da
possibilidade de vieses de selecdo e confundimento, os resultados sugerem impacto relevante do
modelo assistencial sobre a adesdo s préticas preventivas.

A pandemia de COVID-19 produziu impacto significativo sobre as agdes de
rastreamento do cincer de mama. Entre 2020 e 2022, observou-se redugio expressiva na
realizacgio de mamografias e nas internagdes relacionadas a doenca, acompanhada de
instabilidade importante na oferta de exames diagnésticos (Ferreira et al., 2023). A interrupgio
e descontinuidade desses fluxos assistenciais tende a repercutir negativamente sobre os
indicadores de detec¢io precoce e estadiamento ao diagndstico nos anos subsequentes,
configurando desafio adicional para a reorganizagio das acdes de controle e rastreamento no

periodo pés-pandémico.

3.5. Papel da Atengdo Primaria 4 Satide e da enfermagem

As barreiras a adesdo discutidas anteriormente encontram na Atencio Primaria a Sadde
o principal cendrio de enfrentamento. Em raz3o de sua capilaridade territorial, de seu papel
como porta de entrada do SUS e de sua orientagido para o cuidado longitudinal, a APS retne
condigdes estratégicas para articular acdes de promogio da sadde, prevencio, rastreamento,
detecgido precoce e coordenagio do cuidado junto 4 rede especializada (Costa et al., 2020; Dantas

Silva et al., 2021).

3.5.1 A APS como cendrio estratégico

A literatura nacional e internacional reconhece a Aten¢io Primaria a4 Satdde (APS) como
eixo estruturante das a¢des de controle do cincer de mama, por concentrar intervencdes de
promogio, rastreamento e seguimento que, em outros niveis de aten¢io, tendem a ocorrer de
forma fragmentada (Dantas Silva et al., 2021). No contexto brasileiro, essa centralidade ganha
maior relevincia diante das iniquidades de acesso a servigos especializados, de modo que a APS
frequentemente constitui o principal e, em muitos casos, o tinico ponto de contato das mulheres

com préticas sisteméticas de avaliagio mamaria (Sayed et al., 2023).
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Contudo, sua efetividade depende menos da simples oferta de a¢des e mais da capacidade
de organizagio do processo de trabalho, da longitudinalidade do cuidado e da qualificagio das
estratégias de rastreamento e educagio em satde, incluindo busca ativa, atividades educativas
coletivas, materiais informativos e orientagdo consistente sobre exame clinico das mamas e

mamografia (Costa et al., 2020).

3.5.2 A atuacdo especifica da enfermagem

A consulta de enfermagem é um dos principais pontos de realiza¢io do exame clinico
das mamas na APS, permitindo o rastreamento oportunistico de alteracdes durante
atendimentos por outras demandas. Essa pratica é incorporada de forma rotineira s consultas
de planejamento reprodutivo, pré-natal e rastreamento do cincer do colo do dtero. Com isso,
amplia-se a captagio de mulheres que nio procuram o servico por queixas mamdrias,
aumentando o alcance das a¢des de detecgdo precoce (Dantas Silva et al., 2021).

A solicitagio de mamografia e, quando indicado, de ultrassonografia mamaria, conforme
protocolos institucionais, integra o escopo de atuagio dos enfermeiros na APS. Essa atribui¢io
é relevante diante do achado de Cidmara et al. (2025), segundo o qual a auséncia de recomendagio
por profissional de satide estd associada 3 menor adesdo ao rastreamento. Nesse contexto, a
solicitacdo ativa pelo enfermeiro pode reduzir essa barreira e favorecer a participagdo das
mulheres nas estratégias de deteccdo precoce.

A educagio em satide constitui o terceiro eixo central da atuagio da enfermagem.
Envolve orientagdes sobre o conhecimento das préprias mamas, em consonincia com a
perspectiva de breast awareness, identificagio de sinais de alerta, esclarecimento sobre
mamografia e sua periodicidade, além de ac¢Bes voltadas i reducio de fatores de risco
modificdveis (De Lima et al., 2025). Essa dimensio é especialmente relevante diante do cenério
discutido na se¢do 3.4, em que a informacdo qualificada n3o se converte automaticamente em
mudanca de comportamento, o que demanda abordagens pedagdgicas que articulem
informacgio, acolhimento e fortalecimento da autoeficicia das mulheres.

Por fim, a literatura destaca a capacidade da enfermagem para a construgdo de vinculo,
escuta qualificada e acolhimento, dimensdes associadas & maior adesio as praticas preventivas
(Costa et al., 2020; Dantas Silva et al., 2021). Esse aspecto ¢ especialmente relevante diante de

barreiras emocionais e psicolégicas como medo do diagnéstico, vergonha e desconfianga nos
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servigos, cuja superacio depende, em grande parte, da qualidade da relagio estabelecida entre

usudria e equipe de satide.

3.5.3 Estratégias inovadoras e desafios persistentes

A literatura recente aponta estratégias para qualificacio da atuacio da enfermagem, com
énfase em programas de capacitagio baseados em competéncias, articulando conhecimento
técnico, habilidades préticas e desempenho profissional. Entre as estratégias mais promissoras,
destacam-se a incorpora¢io do treinamento em exame clinico das mamas a programas ja
existentes, com otimizacdo de recursos, e a implementacio de a¢cdes méveis de extensdo para
rastreamento e educacio em satide em comunidades remotas, particularmente relevantes em
contextos como a regido Norte do Brasil (Sayed et al., 2023).

Apesar do potencial reconhecido, a literatura aponta fragilidades persistentes na pratica
da APS, incluindo auséncia de planejamento sistemitico, fragilidade de protocolos
institucionais e oferta insuficiente de educagio permanente, fatores que comprometem a
regularidade e a qualidade das agdes (Dantas Silva et al., 2021). Destacam-se ainda lacunas de
conhecimento entre profissionais de enfermagem quanto a idade de inicio e a periodicidade do
rastreamento, o que evidencia um desalinhamento entre diretrizes e pratica (Silva Santos et al.,
2020). Esse achado ¢é particularmente relevante por indicar que as lacunas informacionais
observadas entre usudrias também se reproduzem entre os préprios profissionais, reforcando a

necessidade de investimento continuo em qualificagio.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A revisio narrativa empreendida permitiu sistematizar e discutir criticamente as
evidéncias recentes sobre o conhecimento de mulheres acerca dos fatores de risco e das
estratégias de prevencio e detecgio precoce do ciAncer de mama. A literatura confirma a doenca
como agravo prioritirio da agenda global e brasileira de satde ptblica, cuja elevada incidéncia,
mortalidade ainda expressiva e tendéncia de acometimento em mulheres mais jovens coexistem
com um descompasso entre a disponibilidade de tecnologias de rastreamento no Sistema Unico
de Satde e sua efetiva utilizagdo.

Os achados indicam que o conhecimento das mulheres, embora amplo em termos gerais,
apresenta lacunas importantes em relagio a sinais clinicos menos evidentes, diretrizes de

rastreamento e periodicidade dos exames. Mais relevante, a relacio entre conhecimento e
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adesdo ndo se mostra linear, sendo modulada por barreiras pessoais, informacionais,
socioculturais e estruturais atravessadas por marcadores de género, raga, escolaridade, trabalho
e territério. Esse conjunto de evidéncias sustenta que intervencdes centradas apenas na
transmissdo de informacdo sio insuficientes, exigindo estratégias que articulem educagio em
saude, acolhimento, organizagio do acesso e fortalecimento da autoeficécia.

Nesse contexto, a Atencdo Priméria a Sadde e o trabalho da enfermagem assumem papel
estruturante, pela capilaridade territorial, longitudinalidade do cuidado e transversalidade da
consulta de enfermagem, embora sua efetividade dependa de planejamento sistemaitico,
protocolos atualizados e educagdo permanente. A literatura também aponta fragilidades nessas
dimens®des, inclusive entre profissionais responsdveis pela orientacio das usuérias.

Como limitacdes, reconhecem-se o cariter nio exaustivo da sele¢do e a auséncia de
protocolo padronizado de avaliagdo dos estudos, parcialmente mitigadas pelo uso de critérios
SANRA. Recomenda-se a realiza¢io de estudos primérios em contextos sub-representados,
especialmente na regido Norte do Brasil, além da avaliagio de intervenc¢des educativas
conduzidas por enfermeiros na APS e da analise mais aprofundada dos determinantes sociais
do acesso ao rastreamento, com vistas ao aprimoramento de politicas ptblicas e 4 reducio da

morbimortalidade por cincer de mama no pais.
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