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Abordagem do cancer na Atengao Primaria

Angélica Atala Lombelo Campos!

No Brasil, as neoplasias apresentam altas taxas de incidéncia e mortalidade, sdo
responsdveis por elevado nimero de mortes prematuras, geram perda de qualidade de
vida, além de causar impactos econdmicos para familias, comunidades e a sociedade em
geral, constituindo, assim, um importante problema de saude publica®.

Estima-se que entre 30% e 50% dos canceres podem ser prevenidos, uma vez
gue o consumo de tabaco e de alcool, uma dieta pouco saudavel, o excesso de peso e
a inatividade fisica sdo os principais fatores de risco para a doenga®?. Ademais, algumas
infecgdes crénicas também aumentam a probabilidade de ocorréncia de alguns tipos de
neoplasias e tém grande relevancia nos paises de baixa e média renda, como o Brasil*®.

Neste contexto, a Atencdo Primdria a Saude (APS), considerada a porta de entrada
do usudrio para o Sistema Unico de Saude, responsavel pela orienta¢do do individuo na
Rede de Atencdo da Saude e com atributos especificos como a longitudinalidade do
cuidado e vinculo com a populagdo adscrita, desenvolve papel de extrema importancia
na implementacao de estratégias baseadas em evidéncias para a prevencao, a deteccao
precoce e apoio ao tratamento das neoplasias®**.

Dentre as atividades de promocao a saude desenvolvidas na APS, o estimulo
a mudanca no estilo de vida, com adoc¢do de habitos de vida saudaveis, direcionados
aos diversos fatores de risco do cancer como controle do peso corporal, alimentacdo
saudavel, praticas de atividades fisicas, cessacdao do tabagismo, reducdo do consumo
de alcool e imunizacdo constituem os principais mecanismos para alcance das metas do
tracadas no Plano de Ag¢des Estratégicas para o enfrentamento das Doengas Cronicas nao
Transmissiveis no Brasil>3. Em relacdo ao Programa Nacional de Imunizacdo, destaca-se
a importancia da implementagao da vacina HPV para meninas de 9 a 14 anos de idade e
meninos de 11 a 14 anos na prevencao, a longo prazo, do cancer do colo do utero®.
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A APS também possibilita a ampliacao do acesso aos exames de rastreamento do
cancer do colo de Utero para as mulheres de 25 a 69 anos’, além de direcionar a realizacdo
da mamografia de rastreamento do cancer de mama para as mulheres de 50 a 69 anos?.
Ressalta-se que a cobertura desejavel para esses exames ainda constitui um desafio®
que poderia ser superado a partir da implementacdo do rastreamento organizado, com
convites formais e periddicos as mulheres com exames em atraso, permitido assim,
maior acompanhamento do publico alvo de rastreamento®.

Acrescenta-seque, diantedequalqueralteragdaonosexamesderastreamento,
ou sintoma caracteristico de neoplasia, a APS é responsavel por nortear o paciente
na Rede de Atencdo a Saude®. Além disso, também compartilha o cuidado com
a Atencdo Especializada, especialmente nos casos de pds-operatérios ou no
aparecimento de intercorréncias durante o tratamento. Contudo, a comunicagao
entre os niveis de atencdo a salude ainda apresenta fragilidades e necessita de
aprimoramento’.

Por fim, ressalta-se que a APS também é participe no tratamento dos pacientes
em cuidados paliativos, uma vez que oferta suporte para aliviar sintomas causados pelo
cancer e melhorar a qualidade de vida dos pacientes e de suas familias, especialmente
em contextos de baixos recursos>>.

Apesar de a Oncologia ser considerada uma especialidade da alta complexidade,
sua interface com a Atencdo Primadria a Saude é bastante ampla. Nesse sentido, a Revista
de Atencdo Primaria vem contribuindo para a divulgacdo de investigacdes que propiciem
aintegracdo das duas tematicas e busquem sanar os desafios e fragilidades da assisténcia
a saude no ambito do Sistema Unico de Saude.
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