Quadro 1 — Sintese de prevengao do cancer de mama

Identificacdo dos motivos de contato.
Direcionamento para o atendimento necessario.

Equipe multiprofissional

Entrevista

Idade;

indice de Massa Corporal (IMC);

Antecedentes  pessoais obstétricos  (menarca,
nuliparidade ou primeira gravidez acima de 30 anos);
Antecedentes pessoais e familiares patolégicos
(histdria pregressa e/ou familiar de cancer de mama);
Histéria de exposicdo a radiacdo ionizante
(terapéutica ou ocupacional);

Queixas mamarias, por exemplo: mastalgia, nédulo
mamario, alteracdes do mamilo, descarga papilar,
assimetria da mama ou retragéo da pele (ver capitulo
1, secdo 4 — Problemas na mama).

Equipe multiprofissional

Exame fisico especifico

Realizar exame clinico das mamas (ECM) para
investigagdo em caso de queixas mamarias.

Observar presenga de manifestagdes clinicas
sugestivas de cancer de mama: nodulo palpavel,
descarga papilar sanguinolenta ou em “agua de
rocha”, lesdo eczematosa da pele, edema mamario
com pele em aspecto de “casca de laranja”, retracao
na pele da mama, mudanga no formato do mamilo.

Enfermeiro(a)/médico(a)

Exames para rastreamento

Orientacdo e realizagdo dos procedimentos de
rastreamento: mulheres entre 50 e 69 anos de idade
— mamografia a cada dois anos.

N&o realizar outros exames para rastreamento, ndo
realizar mamografia com menor intervalo ou fora da
faixa etaria indicada na auséncia de sintomas ou
suspeita clinica.

Enfermeiro(a)/médico(a)

Consulta poés-rastreamento mamografico

Recebimento dos laudos

Interpretacdo de resultado e conduta na mamografia
de rastreamento (vide Quadro 2).

Comunicagéo dos achados do exame para a mulher,
oferecendo apoio e esclarecendo duvidas.

Garantia da integralidade e continuidade do cuidado
e encaminhamento a Rede de Atencao a Saude, para
confirmagdo diagndstica e tratamento aos casos
identificados de cancer de mama, conforme
necessidades.

Enfermeiro(a)/médico(a)




Atividades de Vigilancia em Saude

e |dentificagdo das mulheres com resultados positivos a
investigagdo ou ao rastreamento para vigilancia do
caso, acompanhamento segundo recomendacgéo e
convocagao quando necessario.

e |dentificagdo da populagdo feminina na faixa etaria
prioritaria para rastreamento.

e Monitoramento dos casos encaminhados para
confirmagéo diagnostica e tratamento.

Equipe multiprofissional

Educagdo em saude

e Orientagdo individual ou coletiva sobre estilo de vida
saudavel e prevencao de cancer.

e Orientagdes individuais e coletivas para mulheres | Equipe multiprofissional
sobre deteccdo precoce do céncer de mama:
possiveis alteragdes nas mamas (breast awareness),
principais sinais e sintomas do cancer de mama,
limites e riscos das a¢des de rastreamento.

Quadro 2 — Mamografia de rastreamento: interpretagao, risco de cancer e recomendagoes
de conduta

e Avaliacdo adicional com incidéncias e manobras.

Exame e Correlagdo com outros métodos de imagem, conforme
0 . . Indeterminado recomendagdo do médico radiologista, sendo a
inconclusivo . :
ultrassonografia de mamas a mais comum.

e Comparagdo com mamografia feita no ano anterior.

1 Exame negativo 0% e Rotina de rastreamento conforme a faixa etaria.
Exame com

2 achado 0% ¢ Rotina de rastreamento conforme a faixa etaria, fora de
tipicamente ° risco.
benigno

e Controle radiolégico por trés anos, com repeticdo do exame

a cada seis meses no primeiro ano € anual nos dois anos
Exame com

seguintes.

3 achado <2% e A paciente pod inhada tologi
provavelmente paciente pode ser encaminhada a mastologia para
benigno acompanhamento compartilhado, mantendo a equipe na

coordenagéo de cuidado, atenta as agdes nos outros pontos
da Rede de Atencao a Saude.
2% a 95%, a ) ) )
Exame com depender do e Deverao ser encaminhadas para a unidade de referéncia
4 . secundaria para investigagao histopatoldgica.
achado suspeito grau de P 9a¢ P 9
suspeigao e Confirmado o diagnéstico, devera ser encaminhada a
unidade de referéncia terciaria para tratamento.
Exame com . e A APS deve manter a coordenagao de cuidado e garantir

S achado altamente > 95% acesso aos procedimentos recomendados.
suspeito
Exame com e Terapéutica especifica em Unidade de Tratamento de

6 achados cuja 100% Cancer.
malignidade ja e A APS deve manter a coordenagéo de cuidado e garantir

esta comprovada acesso aos procedimentos recomendados.







