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RESUMO
Introducédo: O cancer de mama masculino (CMM) é raro e atinge cerca de 1% da populagdo masculina
no mundo. O autoexame pode ajudar no diagndstico precoce, é importante conhecer o corpo e caso
identificar possiveis nédulos e ou anormalidades, deve-se procurar ajuda dos profissionais de saude
imediatamente. Objetivo: Relatar a assisténcia de enfermagem, com foco na prevencao e ou identificagdo
precoce do CMM. Metodologia: O estudo € uma revisdo narrativa da literatura, com andlise descritiva
sobre o cancer de mama no homem. As buscas foram realizadas nas bases de dados Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE) e Banco de Dados em Enfermagem (BDENF) dispostos na Biblioteca Virtual de salde.
Resultados: Evidenciado, que é de extrema importancia o diagnostico precoce da doenca, que 0s
profissionais de enfermagem auxiliem os pacientes desde o encaminhamento para conclusao do
diagnostico até a prestacao da assisténcia especifica para o seu tratamento clinico, medicamentoso
através das quimioterapias e procedimentos cirurgicos, promovendo a melhoria na qualidade de vida e
diminuindo o indice de mortalidade. Concluséo: A cada ano vem aumentando o nimero de casos em todo
mundo. Os profissionais de salde devem orientar e educar a populacdo sobre o CMM, a fim de permitir
um diagnéstico precoce, tratamentos mais resolutivos e menos mutiladores, sendo esse um bom caminho
para o melhor desfecho.

PALAVRAS-CHAVE: Neoplasias da mama masculina. Diagndstico precoce. Cuidados de Enfermagem

ABSTRACT

Introduction: Male breast cancer (MBC) is rare and affects about 1% of the male population worldwide.
Self-examination can help in early diagnosis, it is important to know the body and if possible, lumps or
abnormalities are identified, help from health professionals should be sought immediately. Objective: To
report nursing care, focusing on the prevention and/or early identification of MBC. Methodology: The study
is a narrative review of literature; the searches were performed in the databases Latin American and
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Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) and Database in Nursing (DN) arranged in the Virtual Health Library. Results: Evidenced that
it is extremely important the early diagnosis of the disease, that nursing professionals help patients, from
referral to completion of the diagnosis to the provision of specific assistance for their treatment, clinical,
drug through chemotherapy and surgery, promoting improvement in quality of life and decreasing the
mortality rate. Conclusion: Each year the number of cases is increasing worldwide. Health professionals
should guide and educate the population about the MBC, to allow an early diagnosis, more resolutive and
less mutilating treatments, this is a good way to the best outcome.

KEYWORDS: Breast Neoplasms Male. Early Diagnosis. Nursing Care

1. INTRODUCAO

As células sdo capazes de crescer, se multiplicar e morrer por um processo normal e continuo de
maneira ordenada. Enquanto uma célula for cancerosa, em vez de morrer, continua crescendo
incontrolavelmente, formando outras células anormais (BRASIL, 2011). A definicdo de uma célula
anormal/maligna, tem a capacidade de ser agressiva e afetar todo o tecido circundante (SCHWARTING;
STRAYER, 2006).

O céncer de mama (CM) vem sendo um grave problema de saude publica no mundo, devido a
falta de investimentos e um grande aumento de pessoas diagnosticadas a cada ano, e atualmente é a
segunda maior causa de doenca no Brasil (MOLINA et al.,, 2003). O CM acomete frequentemente a
populacdo feminina, portanto a ocorréncia em individuos do sexo masculino é considerada rara, e por isso,
ndo é recorrentemente relatada na literatura (COSTA et al., 2019).

De acordo com Silva, em 2020 o cancer de mama masculino (CMM) representa uma taxa menor
gue 1% no mundo, contudo, devido ao envelhecimento da populacdo essa porcentagem pode alcancar
até 15% em alguns grupos. No entanto, a grande maioria dos pacientes apresentam cancer (CA) do tipo
ductal invasivo em apenas 10% in situ (OLIVEIRA, 2020).

Com o aumento nos niveis de estrogénio e a quantidade de testosterona irregular, o homem estara
suscetivel ao CA. O excesso de estrogénio pode ter uma origem nos fatores internos do organismo,
podendo ser comparado com a Sindrome de Klinefelter, que sdo os niveis de testosterona diminuidos,
baixa massa muscular, aumento das gonadotrofinas, ginecomastia, pelos faciais e pelos corporais
reduzidos, existe um aumento de 20 a 50 vezes em relacdo aos homens normais (SALOMON et al., 2015).

Os tumores sdo amplamente classificados com base nos comportamentos clinicos e sao
classificados em tumores malignos e benignos. Os Benignos sdo caracterizados por apresentarem um
comportamento inocente, caracterizado por uma lesdo localizada, sem disseminacdo para as outras
regies e sdo suscetiveis a recepc¢ao cirlrgica; o paciente em geral sobrevive, embora ocorram excecoes.
Os tumores malignos sdo denominados canceres, apresentam comportamento agressivo, incluindo a
invasdo e destruicdo de tecidos adjacentes, e a capacidade de disseminacdo para outras regides
(metastases) (MITCHELL et al., 2012).

Em questdo a cultura social, a grande maioria dos homens tém uma alta resisténcia em procurar

ajuda nos servicos de saude, adiando um tratamento necessario, muitas vezes 0s casos ja estdo
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avancgados, tornando a patologia mais dificil e delicada de se cuidar, afligindo sua qualidade de vida
(AMARAL et al., 2017).

De acordo com o INCA, em 2017 foram registradas 16.724 mortes causadas pela CA de mama,
somente 1% desses foram em homens com cerca de 60 anos (RIBEIRO et al., 2020). Embora sendo
estatisticamente baixa, a recorréncia da mortalidade por CMM é crescente ao longo dos anos
(BELARMINO et al., 2019).

O principal método de diagnostico precoce é a técnica da palpacao pelo profissional da saude,
logo em seguida o paciente pode se submeter a alguns exames, ultrassonografia de mama bilateral e
mamografia (caso tenha de 40 a 70 anos). Esses exames ja sdo suficientes para o diagnostico, devendo
comegar o tratamento o quanto antes, o primeiro sinal e sintoma clinico geralmente apresenta alguns
nédulos na mama e assemelha-se com o CA feminino, no entretanto, fatores genéticos, ambientais, idade
elevada, obesidade, exposicdo de hormdnios, uso de &lcool e outras drogas, sdo algumas das causas que
resultam o CMM. Embora existam varias campanhas orientando mulheres em relagdo a doenca, pouco é
mencionado o CMM em palestras, rodas de conversa, congressos ou workshops (BELARMINO et al.,
2019).

Tendo em vista que o tratamento oncolégico € uma medida terapéutica fundamental para melhoria
da condicéo de saude, relacionada aos comprometimentos fisioldgicos causados pela neoplasia, o0 uso da
guimioterapia, radioterapia, cirurgias e outras medidas sdo necessérios para melhorar o prognéstico de
individuos com cancer, reduzindo a condicdo patoldgica, e em alguns casos, até trazendo a cura (SOUZA
et al., 2019).

A quimioterapia vem sendo uma das opg¢Oes de escolha no tratamento do cancer, diminuindo as
chances do reaparecimento e aumentando a sobrevida desses pacientes. Portanto, a finalidade do
tratamento através da quimioterapia € justamente erradicar as micrometastases, reduzindo as
oportunidades do surgimento das células malignas/benignas e aumentando as chances de sobrevivéncias
(MACHADO; SAWADA, 2008).

Os tumores manifestam-se frequentemente no mamilo e nas redondezas da parede torécica junto
com o tecido adiposo, no entanto, no estagio avancado, a cirurgia de mastectomia € a mais indicada.
Todavia, para os tumores com medida maior que 5,0 cm, com margens positivas, envolvendo tanto a pele,
mamilo e/ou musculo, é recomendado o tratamento de radioterapia (SALOMON et al., 2015).

Diante ao paciente com cancer de mama, o enfermeiro deve promover acdes para deteccdo
precoce na Unidade Baésica de Salde (UBS), comparar a conformidade dessas a¢Bes com as
recomendac6es do Ministério da Saude, verificar a disponibilidade de documentos e analisar a associagao
das situacdes variaveis sobre predisposicéo genética, obesidade, uso de hormonios, tabagismo e o uso
de alcool e outras drogas.

A Importancia da assisténcia da enfermagem no atendimento ao paciente com CMM é
imprescindivel, bem como adotar medidas de conscientizacdo que incluam a doacao de habitos saudaveis

de vida, além de ressaltar a importancia da visita anual aos servicos de saude, visando a prevencao ou
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identificacdo precoce do problema, o objetivo deste trabalho foi realizar a reviséo bibliogréfica sobre a

assisténcia de enfermagem no cancer de mama masculino.

2. REFERENCIAL TEORICO

Segundo o Instituto Nacional de Cancer em (INCA), as células normais que formam os tecidos do
corpo humano séo capazes de manter o seu ciclo de vida normalmente, se multiplicando por meio de um
processo continuo que é natural. Entretanto, as células anormais véao interromper esse ciclo e, em vez de
morrerem, continuam crescendo incontrolavelmente, formando outras novas células anormais.

O excesso de estrogénio tem sido um risco para essa patologia, quando a quantidade de
testosterona no homem estiver desequilibrada, o risco dessa anomalia € aumentado. No entanto, o
excesso de estrogénios pode ter origem enddégena, como ocorre nas patologias dos testiculos (orquites,
criptorquidia) e nas patologias hepaticas. Na Sindrome de Klinefelter (disgenesia testicular, ginecomastia,
reducao dos niveis de testosterona e aumento das gonadotrofinas), existe um aumento do risco de cancer
de mama em 20 a 50 vezes em rela¢do aos homens normais (SALOMON et al., 2015).

Caracterizada na definicdo de uma célula maligna esta sua capacidade de invadir o tecido
circundante. Nos tumores epiteliais, a invasdo exige a ruptura e a penetracao através da membrana basal
subjacente e a passagem através da matriz extracelular. De forma semelhante, as células circulantes
destinadas a estabelecer metastases devem reproduzir esses mesmos eventos para sair do
compartimento vascular ou linfatico e estabelecer residéncia em um ponto distante (SCHWARTING;
STRAYER, 2006).

Os tumores sdo amplamente classificados com base nos comportamentos clinicos e séo
classificados em tumores malignos e benignos. Os Benignos sdo caracterizados por apresentarem um
comportamento inocente, caracterizado por uma lesdo localizada sem disseminacdo para as outras
regifes e sdo suscetiveis a recepgao cirlrgica; o paciente em geral sobrevive, embora ocorram excegoes,
os tumores malignos sdo denominados canceres, com comportamento agressivos, incluindo a invasao e
destruicdo de tecidos adjacentes, e a capacidade de disseminacdo para outras regides (metastases)
(MITCHELL et al., 2012).

Outra preocupacéo constante € a importancia dos homens em procurar 0s servicos de salde,
muitas das vezes adiando as suas consultas e até mesmo um tratamento essencial, e afetando a sua
qgualidade de vida (AMARAL et al., 2017).

Convém lembrar que o exame fisico feito pelo profissional da salude é o principal método de
diagnéstico precoce ou uma possivel hipétese de diagnéstico dessa patologia em abrangéncia, que sera
feita pela atengdo priméria. O primeiro sinal tende a ser por relatos do proprio paciente, geralmente por
uma presenca de nddulos na mama e regido axilar, ginecomastia ou até por um desconforto na mama. Os
sintomas se assemelham aos do cancer feminino, o que dificulta a detec¢éo precoce e a demora do
homem em buscar os servigos de atencao primaria a sadde (RIBEIRO et al., 2020). De acordo com
0 INCA, em 2017 foram registradas 16.724 mortes causadas pela CA de mama, destas, somente 1% foram

de homens com cerca de 60 anos.
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Entretanto, existem varias campanhas para orientar as mulheres em relacéo ao cancer de mama,
porém é verificado que pouco é falado sobre o cancer de mama nos homens.

Entende-se que a palpacdo € um protocolo essencial para 0 exame na atencao primaria a saude,
embora requeira um amplo conhecimento e pratica necessaria para que 0s exames sejam realizados
corretamente seguindo as normas e procedimentos do ministério da salde (MOLINA et al., 2003).

Nota-se a principio a importancia de identificar os sinais e sintomas desta patologia, &€ necessario
observar sobretudo os aspectos da pele, assimetria dos mamilos, nédulos na mama e/ou na axila,
averiguar com 0 proprio paciente se sente algum desconforto ou dor mamaria e, além disso, pode se
localizar, principalmente no quadrante superior externo, essa leséo pode ou ndo ser indolor (SILVA; RIUL,
2012).

Levando em consideracao os fatores predisponentes, sédo: genéticos; ambientais como exposi¢éo
a altas temperaturas, alcool, droga, tratamentos hormonais que utilizam estrégenos, idade avancada.
Sobretudo, ainda é bastante peculiar o diagndstico em homens pela grande resisténcia em procurar
assisténcia a saude, deixando-os vulneraveis, postergando um tratamento necessario que pode afetar a
sua qualidade de vida. Apesar de ter um indice bastante baixo, a recorréncia da mortalidade por cancer
de mama em homens é crescente ao longo dos anos (BELARMINO et al., 2019).

O efeito cancerigeno pode ocorrer quando dois genes supressores de maior importancia, como
BRCA1 e BRCA2, perdem suas fung¢Bes nos dois alelos decorrentes de mutacdes na linhagem
germinativa. Os dois genes sao classificados como genes supressores tumorais, no qual estdo
relacionados aos aspectos centrais do metabolismo celular, tais como reparo de danos ao DNA, regulacdo
da expresséo génica e controle do ciclo celular (COELHO et al., 2017).

Nos dias atuais, existem politicas que integram uma diversidade de servicos para 0s sujeitos
acometidos pelo cancer, tais englobam também o contexto da aten¢éo primaria a saude. O enfermeiro é
um dos profissionais responsaveis pela lideranga no desenvolver de a¢gfes que sdo propostas por estas
politicas na atencdo primaria. Porém, poucos sdo os projetos desenvolvidos, em especial, quando o
assunto é cancer de mama masculino (RIBEIRO et al., 2020). O tratamento oncolégico € uma medida
terapéutica fundamental para melhoria da condi¢do de saude, relacionada aos comprometimentos
fisiolégicos causados pela neoplasia. O uso da quimioterapia, radioterapia, cirurgias e outras medidas, sao
necessérias para melhorar o progndstico de individuos com céncer, reduzindo a condi¢do patoldgica, e
em alguns casos, até trazendo a cura (SOUZA et al., 2019).

A guimioterapia vem sendo uma das op¢des de escolhas no tratamento do cancer, diminuindo as
chances do reaparecimento e aumentando a sobrevida desses pacientes. Portanto, a finalidade do
tratamento através da quimioterapia € justamente erradicar as micrometastases, reduzindo as
oportunidades do surgimento das células malignas/benignas e aumentando as chances de sobrevivéncias
(MACHADO; SAWADA, 2008).

Como os homens apresentam mais frequentemente envolvimento do mamilo e da pele, a

radioterapia da &rea de mastectomia é mais indicada do que nas mulheres (estagio avangado). A
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radioterapia € recomendada para homens com envolvimento axilar linfonodal, tumor maior que 5,0 cm,
margens positivas, envolvimento da pele, mamilo e/ou misculo (SALOMON et al., 2015).

Tendo em vista, quando a célula maligna estiver envolvendo a parte axilar linfonodal, medir mais
gue 5,0 cm, envolvendo tanto a pele quanto o mamilo e/ou muasculo, € recomendado o tratamento da
radioterapia, que ira utilizar radiacdes ionizantes para destruir o tumor ou impedir que suas células
aumentem (MELO et al., 2016).

3. METODOS E TECNICAS DE PESQUISA

O presente estudo corresponde a uma revisdo bibliogréfica de literatura, com analise descritiva
sobre o cancer de mama em homens. Essa pesquisa foi desenvolvida em seis etapas: elaboracéo da
pergunta norteadora, busca na literatura, extra¢do dos dados, avaliacdo dos estudos encontrados, andlise
e sintese dos resultados e, por Ultimo, a apresentacdo do trabalho final. Este método de investigagéo
possibilita incluir multiplos estudos de uma area especifica, realizado a partir de artigos ja publicados e
analisando-os criticamente (GUIMARAES et al., 2018).

Em um primeiro momento, foram definidos o tema e o objetivo, como também foi elaborada uma
pergunta norteadora: Como se da a assisténcia de enfermagem diante ao homem com cancer de mama
para acdes de prevencao ou identificacao precoce?

Os dados foram coletados das bases de dados LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciéncias
de Saude), BDENF (Base de Dados Bibliograficos Especializada na Area de Enfermagem do Brasil) e
MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrievel System Online) e nas bibliotecas virtuais BIREME
(Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacéo em Ciéncias da Saude) e na SciELO (Scientific
Eletronic Library Online). Foram utilizados seguintes descritores com os conectivos booleanos: Neoplasias
da mama masculina; AND Cuidados de Enfermagem AND Diagnéstico Precoce que estdo contidos nos
Descritores em Ciéncias da Saulde (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH) e para um maior
refinamento da pesquisa, foram também utilizados como critérios de inclusao, artigos que colocassem em
evidéncia a temética do estudo, respondendo sua pergunta norteadora. E considerados como critérios de
excluséo, producdes cientificas em formato de matéria de jornal, devido a escassez do tema.

Para a andlise, interpretacdo e apresentacéo final dos resultados da pesquisa, foi utilizado o
software Microsoft Excel 2017. Existe uma lacuna grande de pesquisas sobre a temética, desta forma
foram selecionados 05 artigos para compor o quadro de resultados, por responder a pergunta condutora

da pesquisa e cumprir os critérios de inclusdo e excluséo. Conforme disposto no quadro 01.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram incluidos 5 artigos publicados entre os anos de 2016 e 2020, relacionados ao cancer de
mama masculino e assisténcia de enfermagem. Destacam-se, no Quadro 1, as caracteristicas de cada

estudo quanto ao ano de publicagéo, titulo e principais achados.
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Quadro 1 — Caracteristicas dos estudos em ordem crescente de ano de publicagédo

Autor/Ano

Titulo

Objetivos

Resumo dos principais
achados

1- Fonseca et
al., 2016

Agbes na prevencdo do
exame de cancer de
mama na consulta do
enfermeiro

Demonstrar as acoes
de enfermagem na
consulta para exame
e detecc¢do do cancer
de mama

A detecgdo precoce do tumor
pode se dar por meio do exame
clinico das mamas (ECM)
anualmente e da mamografia.
Tendo em vista a atuagdo do
enfermeiro na estratégia salde
da familia de acordo com as
Portarias de n° 1.473/2011
instituiu ~ fortalecimento  das
acoes de prevencao,
qualificacdo do diagnéstico e
tratamento do cancer de mama,
indicando o enfermeiro como
um dos profissionais
responsaveis pela prevencéo e
deteccdo precoce. Este estudo
proporciona aos enfermeiros
reflexdo sobre sua pratica,
entendendo que a partir do
momento que se assume uma
funcéo na Estratégia Saude da
Familia necessita-se de
preparo teorico/pratico para
desenvolver todas as acdes
pertinentes aos usuarios

do rio de janeiro para
tratamento de cancer de

possibilitando um

2- Monteiro et | Sistematizagdo da | Incentivar o uso de | O enfermeiro, aplicando a
al., 2019 assisténcia de | boas praticas para | Sistematizacdo da Assisténcia
enfermagem ao paciente | implementacdo da | de Enfermagem (SAE), pode
do sexo masculino com | SAE a pacientes do | garantir uma  assisténcia
céncer de mama. sexo masculino com | organizada e sistematizada ao
cancer de mama individuo,  focalizando  na
assisténcia individualizada,
holistica e na interacéo cliente-
familia.

3- Ribeiro et | Cancer de mama | ldentificar 0s | Quando a doenca é
al., 2020 masculino:  contributos | possiveis fatores que | diagnosticada no inicio, a
do enfermeiro na | diminuem a adesdo | maioria dos pacientes tem boa
atencdo primaria de | do homem ao | resposta ao tratamento. Apesar
salde cuidado com  a | do cancer de mama masculino
salde. ndo representar um ndamero
expressivo de casos em
relacdo a outros tipos de cancer
no homem, sugere-se a
necessidade de  detectar
precocemente este tipo de
cancer, definindo assim o
diagnéstico e tratamento, para
gue dessa forma tenha um

melhor progndstico.
4- Tritany, | Fluxos de utilizagdo de | Identificar o cancer | Deteccdo precoce € uma das
2020 um hospital universitario | em estagios iniciais, | formas de realizagdo da

prevencao secundaria. Tem por
objetivo a identificacdo do
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mama os de utilizacdo
de um hospital
universitario do rio de
janeiro para tratamento
de cancer de mama.

melhor  progndstico
para a doenca.

cancer em estagios iniciais,
possibilitando  um  melhor
progndstico para a doenca. Os
métodos existentes para a
deteccdo precoce do cancer de
mama ndo impactam na
reducdo da incidéncia, uma vez
gque sSado responsaveis e
intentam estabelecer
diagnéstico antes que a doenca
atinja estagios avangados, mas
podem reduzir a mortalidade
pela doenca

5- Ferreira et
al., 2020

Conhecimento, atitude e
pratica de enfermeiros
na deteccdo do céancer
de mama

Analisar o]
conhecimento, as
praticas e atitudes
sobre a constatacdo
de cancer de mama
por profissionais
enfermeiros da
atencdo primaria a
salde de municipios

Conhecimento sélido e
consistente reflete de forma
positiva na atitude e pratica
profissional do enfermeiro.
Assim, o enfermeiro pode e
deve desenvolver praticas
voltadas para a prevencdo do
cancer de mama e promocao
da saude. O enfermeiro tem um

do interior do estado
do Ceara, Brasil

espago oportuno para a
realizacdo do diagnéstico, a
detecgao precoce, o tratamento
de doencas e a prevencédo de
condicdes evitaveis.

Fonte: Elaborado pelos autores (2021)

Os principais fatores podem desenvolver o cancer de mama geralmente estéo relacionados com
idade avancada, historico familiar e pessoal, habitos de vida e influéncias ambientais. O controle dessa
doenca se da através da deteccdo precoce, sendo assim, o paciente tem um provavel desenvolvimento
futuro positivo, resultando em poucos procedimentos invasivos e Ihe oferecendo uma boa qualidade de
vida. Os meios mais eficazes para a deteccdo sdo os exames clinicos de mamas, ultrassonografia de
mamas bilateral e a mamografia, pois 0 autoexame de mamas detecta a doenca geralmente em estagio
avancado (SILVA; RIUL, 2012).

Essa patologia acomete frequentemente a populacdo feminina mundial e, assim, ocupa,
atualmente, o primeiro lugar em incidéncia, dentre as patologias neoplasicas que acometem
caracteristicamente a mulher. Sob esta perspectiva, cabe denotar que, por sua vez, o cancer de mama em
individuos do sexo masculino é de ocorréncia rara e, por isso, ndo € recorrentemente relatada na literatura
(COSTA et al., 2019).

O CA é um grave problema de saude publica, a cada ano vem crescendo o nimero de casos, pelo
fato de um baixo investimento financeiro que é solicitado para analisar as questdes de diagnostico e
tratamento MOLINA et al., 2003). Essa neoplasia representa menos de 1% dos tipos de CA em homens,
este valor também corresponde ao quantitativo de CA de mama no mundo. Contudo, a incidéncia dessa
morbidade estd aumentando devido ao envelhecimento da populacdo podendo alcancar 15% em alguns
grupos (SILVA et al., 2020).
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O CMM € uma doenga incomum, pouco mencionada em publica¢fes, roda de conversas, ensaios
clinicos e congressos, corresponde a uma taxa menor que 1%, tornando-se responsavel somente por
menos de 0,1% das causas de mortes no mundo (NOGUEIRA, 2015). Conforme a idade avanca, a
incidéncia também aumenta, atingindo um patamar por volta dos 80 anos. O CA de mama em pacientes
do sexo masculino geralmente séo do tipo ductal, classificados como tumores invasores, sendo apenas
10% in situ. O CMM apresenta um percentual maior de receptores de estrogénio, quando comparados ao
cancro da mama feminina (OLIVEIRA, 2020).

O enfermeiro é responsavel pelo cuidado direto ao paciente e deve conhecer todas as evidéncias
relacionadas a prevencgao atuando na atencdo primaria a saude. Entretanto, suas atribuicbes convém no
controle em realizar consultas, examinar e avaliar sinais e sintomas relacionados a neoplasia, solicitar e
avaliar exames de acordo com os protocolos locais, encaminhar e acompanhar nos servicos de referéncia

para diagndstico e/ou tratamento (TEIXEIRA et al., 2017).

5. CONSIDERACOES FINAIS

O CMM é considerado uma doenga rara e peculiar, que afeta menos de 1% da populacéo
diagnosticada com CA de mama no mundo, apesar de sua pequena taxa ele vem crescendo
consideravelmente.

Logo, por questdo cultural e social, os homens tém uma alta resisténcia em procurar ajuda nos
servigos de salde ou adiando um tratamento necessario. Observa-se a importancia da visita anual aos
servicos de saulde, contudo, o enfermeiro seguindo as recomenda¢des do Ministério da Salde é
consentido a tomar medidas simples no controle da prevengédo, diagndstico, diagnostico precoce ou
tratamento da doenca.

Tendo em vista o tratamento oncoldgico é uma medida terapéutica fundamental para melhoria da

condigdo de salde, relacionada aos comprometimentos fisioldgicos causados pela neoplasia.
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