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RESUMO

Introdugdo: O presente trabalho tem como relevancia da pesquisa com uma
abordagem significativa diante a valorizagdo profissional de enfermagem no
atendimento aos pacientes com cancer de pele, na busca de compreender com
maior clareza a importancia do cuidar realizado pelos enfermeiros nos inidmeros
desafios do dia a dia. Em decorréncia disto, se analisa juntamente com o Instituto
Nacional do Cancer José de Alencar os indices de casos e as estimativas para o
proximo ano, sobre as incidéncias de lesdes da pele causadas pelos melanomas e
0os ndo melanomas. Objetivos: Analisar as intervencdes do profissional da
enfermagem diante ao atendimento a pacientes com cancer de pele. Material e
método: Trata-se de uma pesquisa bibliografica de carater qualitativo, onde foram
selecionados artigos cientificos em idiomas portugués, espanhol e inglés, publicados
nos anos de 2010 a 2017. Resultados: Os artigos cientificos utilizados sdo 19,
pelos quais, os anos de publicagcdo dos artigos foram 6 artigos utilizados como
referéncias sdo anos anteriores a 2010 e 15 equivalem ao periodo de 2010 a 2017.
Dos artigos selecionados 4 foram de revisao de literatura, 2 de estudo qualitativo, 1
de pesquisa exploratéria, 1 de estudo descritivo exploratorio qualitativo e 1 estudo
observacional exploratorio. Desta maneira, pode-se conhecer a realidade sobre a
atuacdo da enfermagem diante o atendimento a pacientes com o cancer de pele.
Considerac0es finais: A atuacao do enfermeiro diante o atendimento dos pacientes
com cancer de pele é de suma importancia para a realizacdo da preservacao da
saude da sociedade em geral, pois a atuacao do enfermeiro € um fator crucial para a
realizacdo da prevencdo precoce do cancer, sendo o0 mesmo 0 responsavel por
realizar agcdes que venham de encontro com a valorizagao da vida.

Descritores: Cancer de pele; intervencéo; enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: The present study has as a relevance the research with a significant
approach to the professional valuation of nursing in the care of patients with skin
cancer, in the search to understand with greater clarity the importance of care
performed by nurses in the numerous challenges of everyday life. As a result,
together with the National Cancer Institute José de Alencar, the case indexes and the
estimates for the next year on the incidence of skin lesions caused by melanomas
and non-melanomas are analyzed. Objectives: To analyze the interventions of the
nursing professional regarding the care of patients with skin cancer. Material and
method: This is a bibliographic research of a qualitative nature, where scientific
articles were selected in Portuguese, Spanish and English, published in the years
2010 to 2017. Results: The scientific articles used are 19, whereby the years of the
articles were 6 articles used as references are years prior to 2010 and 15 are
equivalent to the period from 2010 to 2017. Of the articles selected 4 were literature
review, 2 qualitative study, 1 exploratory research, 1 exploratory descriptive study
qualitative and 1 exploratory observational study. In this way, one can know the
reality about the nursing performance in the care of patients with skin cancer. Final
considerations: The nurse's role in the care of patients with skin cancer is of
paramount importance for the preservation of the health of the society in general,
since the nurse's role is a crucial factor for the accomplishment of the early
prevention of cancer, being the one responsible for carrying out actions that come
with the valuation of life.

Descriptors: Skin cancer; intervention; nursing.
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INTRODUCAO

Ao longo dos anos o papel da Enfermagem tem se tornado cada vez mais
abrangente, se desenvolvendo em uma profissdo central com caracteristicas
peculiares, deixando de lado esteredtipos acerca apenas do “amparo aos pacientes,
dar banho, alimentar e dar apoio ao médico”. Sendo assim, esta pesquisa tem como
importancia o papel da enfermagem no atendimento a pacientes com cancer de

pele.

A abordagem do tema busca esclarecer e valorizar o profissional de
enfermagem diante os inumeros desafios diarios ao atendimento de maneira
humanizada, auxiliando na compreensdo dos estudos da etapa académica. O
grande valor previsto nesta pesquisa é o de promover maior entendimento sobre a
pratica da recepcao aos pacientes com cancer de pele, de maneira a contribuir com

futuros profissionais na area da enfermagem.

Em sequéncia a nossos estudos durante a etapa académica se percebe que
muitos temas ligados a saude do brasileiro possuem significativa relevancia para a

construgéo de nosso conhecimento diante a preparagao profissional.

Sendo assim, o0 assunto que nos desperta de forma grandiosa a curiosidade é
sobre os fatores que acometem o “Cancer de Pele”, pelo qual é considerado uma
das doencas do século. Diante disto, se vé a importancia da pesquisa sobre o
devido tema com aspectos ligados ao tratamento e ao trabalho realizado pelos

profissionais de enfermagem diante o atendimento a esses pacientes em geral.

As discussOes sobre as formas de prevencdes e recomendacdes para 0 uso
de protetores sdo diarias. Médicos e especialistas sdo frequentemente vistos em
entrevistas nas midias locais e de ambito nacional expondo a importancia da
prevencdo e dos riscos que o0 cancer de pele causa as pessoas. Em pesquisa
prévia, percebe-se que no Brasil os casos de cancer de pele correspondem

basicamente 25% a 30% dos casos de tumores diagnosticados como malignos.

Acerca desta problematica procura conhecer com maior énfase o assunto.
Sendo, qual o papel do profissional de enfermagem no atendimento a pacientes com
cancer de pele? Quais procedimentos basicos em primeiro momento para a

identificacdo do paciente com cancer realizado pelo enfermeiro?
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O estudo de diferentes bibliografias em torno do “Cancer de Pele” busca a
objetividade de analisar a intervencao da enfermagem no atendimento a pacientes
diagnosticados com a enfermidade. Seguindo de uma metodologia simples e
dindmica do estudo de diferentes artigos e livros acerca do tema proposto. A leitura
realizada para a producdo desta pesquisa teve o embasamento tedrico em alguns
autores como Santos (2017), Pereira (2016), Barreto e Trevisan (2016) entre outros
como o Instituto INCA (2017 e 2018) através das estimativas esperadas na area da

saude.
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1 OBJETIVOS

1.1 OBJETIVO GERAL

» Analisar as intervencdes do profissional da enfermagem diante ao

atendimento a pacientes com cancer de pele.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Conhecer os principais fatores de risco do desenvolvimento do cancer de
pele;

» Analisar a importancia do atendimento dos enfermeiros ao atendimento
dos pacientes com cancer de pele;

» Verificar basicamente os dois tipos de cancer de pele conhecidos como
melanoma e 0 ndo melanoma,

» Compreender os procedimentos fundamentais no atendimento ao paciente
com cancer de pele, pelo enfermeiro.

14



2 REVISAO LITERARIA

2.1 CONTEXTO HISTORICO SOBRE A INCIDENCIA DO CANCER DE PELE NO
BRASIL

O Brasil € um pais tropical, conhecido pelo forte calor e pelo sol no periodo do
verao, tendo um dos climas mais quentes do mundo. Sendo assim a procura por um
bronzeamento nas praias durante este periodo pé muito grande, mesmo pelas
pessoas que trabalham diretamente debaixo do sol forte. Segundo o Instituto
Nacional do Céancer José Alencar Gomes da Silva (INCA, 2017) estima-se que
houve um aumento cerca de mais de 55% nos casos de morte por cancer de pele no

pais nos ultimos 10 anos.

Sendo o cancer de pele o mais comum do mundo, o Brasil é posto de maior
incidéncia em vista de outras regifes. Santos (2017, p. 198) coloca que o Instituto
INCA estimou somente no ano de 2017 cerca de “[...]178 mil novos casos de cancer

de pele”. Um numero verdadeiramente alarmante para a populagao brasileira.

Para o Instituto INCA (2017, p. 08) colocar em evidéncia, “O registro nacional
de cancer é um desafio para paises em desenvolvimento, especialmente para o
Brasil com suas dimensdes continentais”. Pois sdo muitas areas de dificil acesso

para a catalogacéo dos dados. O mesmo ainda completa a importancia de tal acao:

A estratégia tem sido manter e fortalecer centros de informacao (Registros
de Cancer de Base Populacional e Hospitalares — RCBP/RHC) que
permitam monitorar a situacdo do cancer como parametro para todo o pais;
e ainda, dentro dessa légica, por meio das estimativas de céncer, seja
possivel obter informacdes atualizadas e aplichveis as necessidades
estratégicas do pais (INCA, 2017, p. 08).

No ano de 2011, relatado por Chinem e Miot (2011, p. 293), estima-se que a
guantidade de novos casos de cancer de pele no ano anterior passava de 115 mil
ocorréncias, correspondendo a 2,2% das consultas realizadas por dermatologistas
no pais. E ainda complementa referindo a uma variagdo no indice dependo das
regides, “[...] sendo o risco estimado de 56 casos novos a cada 100 mil homens e 61
a cada 100 mil mulheres”. Podendo perceber o nivel mais elevado de casos nas

regides da area Sul do pais, onde foi detectado um valor mais alto, como relatado:
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“Entretanto, os indices variam de acordo com a regido e a composi¢cao étnica da
populacédo, atingindo até 85 casos (por 100.000 habitantes) na regido Sul e somente

25 na regido Norte do Brasil”.

Segundo o Instituto INCA (2017, p. 26) a estimativa para o indice de
incidéncias nos casos de cancer de pele no Brasil nos anos de 2018 e 2019 deve
chegar a mais de 600 mil novos casos, para cada ano. Podendo assim excluir 0s
canceres de pele ndo melanomas que se estima cerca de 170 mil novos casos,
totalizando um indice de 420 mil novos casos de cancer de pele nos dois anos que

se seguem.

Evidenciando os fatores que estdo ligados ao alto indice dos casos de cancer
de pele esta associada a grande quantidade de tempo da exposicdo ao sol.
Trabalhadores ligados a servicos que depende deste fator como pedreiros,
agricultores, pescadores, professores de educacéo fisica entre outros, sdo pessoas
que apresentam exposicdo ocupacional de maior frequéncia a radiacdo solar
ultravioleta (VAZ, ET AL, 2015).

Segundo Chinem e Miot (2011, p. 291) as incidéncias de neoplasias malignas
tem procedéncia na maioria das pessoas com a pele clara, pois o risco de se
desenvolveram nos individuos durante ao longo da vida € maior. Ainda os autores
explicam que a exposicdo aos raios UV “[...] € o principal fator de risco associado a

génese CBC o que se evidencia com maior ocorréncia em areas foto expostas, [...]".

O Brasil € o pais com o maior niumero de casos de cancer cutaneo nao
melanoma tanto em homens quanto em mulheres, as neoplasias do Cancer De Pele
Cutaneo nao Melanoma (CCNM), devem chegar a uma estimativa de
aproximadamente 95%, onde estdo subdivididos pelos (CEC) carcinoma
espinocelular e o (CBC) carcinoma basocelular, sendo os mais frequentes
(MARTINEZ, 2006).

Para melhor entendimento sobre os indices de incidéncias sobre o cancer no
Brasil, o Instituto INCA (2018, p. 56 apud Brasil, 2017) demonstra através de uma
tabela graficamente representada os tipos de cancer mais frequentes no pais.
Verificamos a descricdo da tabela 01 abaixo sobre as incidéncias e os tipos de
cancer que afetam a populagéo brasileira.
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Figura 1 - Estimativas para o ano de 2018 das taxas brutas e ajustadas de incidéncia por 100 mil
habitantes e do niumero de casos de cancer, segundo sexo e localiza¢do primaria

Tabela 1
Estimativas para 0 ano de 2018 das taxas brutas e ajustadas’ de incidéncia por 100 mil

habitantes e do ndmero de casos novos de cincer, segundo sexo e localizaio priméria*

Estimativa dos Gasos Novos

S Homens Mulheres
Localizacao Primaria — =
Neoplasia Maligna Eslados Gapitais Estados Gapitais

Taa | Taxa Casos Taa | Taxa Casos Taa | Taxa Casos Taxa | Taxa
Brula | Ajustada Bruta | Ajustada Bruta | Ajustada Bruta | Ajustada

Prostata

Mama Feminina

Golo do Utero

Traqueia, Branquio & Pulméo

Gélon & Reto

Estdmago
Gavidade Oral
Laringe

Bexiga

Esdfago

Ovario

Linfoma de Hodgkin
Linfoma néio Hodgkin

Gléndula Tireoide

Sistema Nervoso Central

Leucemias

Corpo do Utero

Pele Melanoma

Outras Localizacoes

Todas as Neoplasias, exceto
Pele néo Melanoma

Pele ndo Melanoma

Todas as Neoplasias Malignas

Todas as Neoplasias Malignas

Corigidas para Sub-Registro L 510.300

Populacgo padréo mundial (1960). / *Nimeros arredondados para mtiplos de 10.

Fonte: INCA — 2018.



Na tabela numero 02 estdo relacionados os estados brasileiros com a
descricdo dos indices de cancer de pele tabulados também pelo Instituto INCA
(2018).

Figura 2 - Estimativas para o ano de 2018 de numero de casos novos de cancer, por Estado (Brasil)
Tabela 2 - Continuagao

Estimativas para o ano 2018 de niimero de casos novos de cancer, por Estado* (Brasil)

Todas as
Pele Linfoma Outras Neoplasias, Pele ndo Todas a.ls
Melanoma e .| Localizagoes excet9 Melanoma Neop_lasms
Hodgkin Pele nao Malignas
Melanoma

Acre 20 ** > 200 910 160 1.070
Amapa ** ** 20 130 770 60 830
Amazonas 30 80 40 810 4.780 1.080 5.860
Pard 50 110 50 1.400 7.440 1.820 9.260
Rondbnia 20 20 20 490 2.100 860 2.980
Roraima 20 = 20 120 530 90 680
Tocantins 20 30 20 450 2.100 580 2.680
Alagoas 20 60 20 880 3.910 1.140 5.050
Bahia 150 360 120 4.090 21.360 6.040 27.400
Ceara 140 280 10 3.210 16.730 6.020 22.750
Maranhéo 60 110 50 1.350 7.090 1.640 8.730
Paraiba 60 90 20 1.480 6.840 2.590 9.430
Pernambuco 150 340 100 3.640 17.940 5.680 23.620
Piauf 50 90 30 910 4.660 2.040 6.900
Rio Grande do Norte 50 90 40 1.370 6.330 2.140 8.470
Sergipe 50 60 20 660 3.650 1.280 4.930
Distrito Federal 120 120 40 1.020 6.100 2.350 8.450
Goids 190 190 70 2.440 12.760 5.300 18.060
Mato Grosso 60 70 20 1.150 5590 2.710 8.360
Mato Grosso do Sul 80 90 40 1.010 6.130 2.610 8.740
Espirito Santo 170 110 50 1.210 8.150 3.390 11.540
Minas Gerais 510 560 310 7.550 38.590 19.000 57.590
Rio de Janeiro 440 640 180 6.330 42,620 19.610 62.230
Sdo Paulo 1.790 1540 570 17.580 102.260 38.990 141.250
Parana 630 380 200 6.110 30.490 13.090 43.580
Rio Grande do Sul 860 490 250 8.170 39.050 16.750 54.800
Santa Catarina 510 210 110 3.890 17.870 9.480 21.350

Basi | 6260 6150 2530 77710 417010 165580 | 582590

*Nimeros arredondados para miltiplos de 10. / **Ndmero de casos menor que 20.

Fonte: INCA — 2018
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As duas tabelas apresentadas sdo as estimativas para 0s casos a serem
diagnosticados nos anos de 2018 e 2019.

Segundo o Instituto INCA (2018, p. 02) “O cancer engloba um conjunto de
doencas, cada uma com caracteristicas e fatores de risco proprios, cujo
denominador comum ¢é a reproducao desordenada de células”. Pelo qual o mesmo
se apresenta, sendo assim suas causas sao de diferentes conceitos, com diferentes
prognésticos. E o Instituto ainda complementa que: “O cancer € uma doenca
multifatorial, ou seja, pode ser causada por diversos fatores”. Sendo o cancer de

pele ou nao.

Para melhor compreensdao no préximo topico especificaremos alguns dos

fatores que provocam o desenvolvimento do cancer de pele.

2.2 CRITERIOS ESPECIFICOS DOS FATORES BIOLOGICOS DO MELANOMA E
NAO MELANOMA

O cancer de pele, ou como conhecido “canceres” sdo cancros que se formam
na pele do ser humano. A palavra “Cancer” vem do grego “karkinos”, que significa
caranguejo, utilizada a milhares de anos na Grécia Antiga por Hipdcrates, pai da
medicina, que viveu por volta dos anos 460 e 377 a.C. (CUNHA e SOBRINHO,
2008).

Para Carvalho (2002, p.02), Hipocrates e Galeno ja afirmavam que o “corpo e
a mente” fazem parte de um organismo vivo, onde muitos fatores estdo ligados a
saude e equilibrio dos seres humanos. Os estudiosos ainda enfatizam que fatores
ligados ao meio ja faziam parte da Medicina Ocidental, na qual se observou que
muitas mulheres com quadros depressivos possuiam maior incidéncia nos casos de

cancer.

Ainda por Carvalho (2002, p. 03) foi no final da década de 70 que pesquisas
relacionadas as doencas do corpo através das Ciéncias Sociais Biomédicas que

desenvolveu novos métodos aos tratamentos com o cancer.

Segundo Pereira (2016, p. 74) “O céancer de pele € uma doenga muito

prevalente em todo mundo [..]. E definido como uma doenca que atinge a
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humanidade em geral. E o mesmo possui uma classificacao dividida em trés tipos,

pelo qual a autora faz a definic&o:

“[...] carcinoma basocelular, carcinoma espinocelular e melanoma. Em
relacdo ao seu comportamento, € dividido didaticamente em carcinoma de
pele ndo melanoma (CPNM) e carcinoma de pele melanoma (CPM)”

(PEREIRA, 2016, P.74).

Conhecer os tipos de cancer de pele é um dos fatores desta pesquisa, sendo

assim busca entender de maneira simples e claro suas classificacdes demonstradas

no quadro 001 abaixo:

Quadro 1 - Caracteristicas Do Cancer De Pele

Tipos de Cancer de Pele

Caracteristicas Pro Diagndsticas

Carcinoma Basocelular

E o tipo mais comum de cancer de pele, ele
surgi na parte mais profunda da Epiderme nas
células basais. Raramente sdo mortais e
raramente se espalham para o corpo,

permanecem apenas em um local.

Carcinoma Espinocelular

Esse tipo de cancer é o segundo mais comum,
sendo tumores cutaneos ndo melanoma. Sao
lesBes que aparecem nas partes da pele com
maior exposi¢cdo ao sol, se formam a partir das
células epiteliais e do tegumento. Seu aspecto
de desenvolvimento é mais agressivo podendo

evoluir para outras partes do corpo e 6rgéo.

Melanoma

E um tipo de cancer que se desenvolve no
melandcitos, ou seja, na maioria das células que
produzem melanina, s&do tumores com
caracteristicas diferenciadas, na maioria da cor
marrom e preta, alguns ndo sao pigmentados
possuindo cor rosada, bege ou branca. Pode se
localizar em qualquer parte do corpo, como

tronco, pernas, pescoc¢o e rosto.

Fonte: OLIVEIRA (2018)
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Em analise aos primeiros conceitos elaborados os Carcinomas Basocelulares
apresentam caracteristicas que dificilmente sdo notadas com precisGes. Para
Martinez et al (2006, p. 406) coloca que a transformacédo da célula ao fator maligno
ocorre de forma lenta e raramente apresenta metastases. E mais frequente em
pessoas com grande exposicdo frequente ao sol, e vulneraveis a doenca,

especialmente em pessoas com mais de 40 anos.

Sendo assim verifica-se a figura abaixo perante a representacdo de um

Carcinoma Basocelular.

Figura 3 - Carcinoma Basocelular

Figura: 01

Carcinoma
Basocelular

Fonte: http://institutoperface.com/noticias/os-tipos-de-cancer-de-pele-
cbc-cec-e-melanoma/

Fonte: <www.institutoperface.com> Acesso em: 04 jun. 2018.

Dando prosseguimento ao trabalho se analisa o préximo conceito sobre os
Carcinomas Epinocelulares, que sédo tumores malignos chamados de “queratindcitos
epidérmicos”. Esses tumores invadem a derme de maneira agressiva nas areas que
ficam mais expostas ao sol, onde o estrago provocado pode provocar metastases
em estagios avancados. Segundo Martinez et al (2006, p. 406) esta forma de cancer
€ a segunda mais frequentemente encontrada e pode se dizer que cerca de 20%
dos tumores sao diagnosticados como epinocelulares. A imagem a seguir representa

um Carcinoma Epinocelular.
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Figura 4 - Carcioma Epinocelular

Figura: 02

CARCIOMA
EPINOCELULAR

Fonte: http://www.afcirurgiaplastica.com/carcinoma-espinocelular.html

Fonte: <http//www.afcirurgiaplastica.com> Acesso em 04 jun. 2018.

Para Pereira (2016, p. 74) o The International Agency for Research on Cancer
(IARC), os canceres de pele sdo uma consequéncia que pode ser evitada em cerca
de 90% dos casos. Pois o mesmo coloca que é um “fator de risco” ligado a
exposicao solar, assim se nota que os maiores indices de casos estdo ligados a
trabalhadores sujeitos a trabalhos ao relento do dia, possui maior incidéncia a
vulnerabilidade aos Raios Ultra Violetas (RUV).

Em sequéncia dos estudos ligados aos tipos de Céancer de Pele verifica-se o
ultimo que sédo os Melanomas sdao um tipo de cancer que afeta o cutaneo tendo
origem nos melandcitos, e possui maior incidéncia nos adultos de cor branca, por
serem mais vulneraveis aos RUV. Segundo Brasil (2018) o Instituto Nacional do
Cancer José de Alencar Gomes da Silva, relata que apesar o cancer de pele
corresponder cerca de 30% dos casos de tumores malignos no pais, apenas 3% €
neoplasias malignas dos 6rgaos, sendo considerado um grau de gravidade alta, por

possuir possibilidade de metastase.

Verifica-se na imagem abaixo um Melanoma Cutaneo em fase inicial:
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Figura 5 - Melanoma Cuténeo

Figura: 03

MELANOMA
CUTANEO

Fonte: http://pt.nextews.com/dfd925e2/

Fonte: <http//pt.nextws.com> Acesso em: 04 jun. 2018.

Para o Instituto INCA em muitos casos 0s prognoésticos para estes tipos de
cancer podem ser classificados bom, se forem diagnosticados logo na fase inicial,
pois a qualidade de sobrevida dos pacientes tem melhorado consideravelmente nos
altimos anos. Estima-se que cerca de 6.260 novos casos entre homens e mulheres
foram detectados neste ano de 2018 (BRASIL, 2018).

Em consequéncia dos estudos sobre o cancer de pele, nota-se a necessidade
de enfatizar a participagdo do enfermeiro no atendimento a pacientes com
diagndsticos da doenca, sendo assim no préximo tépico deste trabalho busca maior

compreensao deste aspecto diante a profissdo da enfermagem.

2.3 ASPECTOS DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO DIANTE AO ATENDIMENTO A
PACIENTES COM CANCER DE PELE

As doencas relacionadas com a pele sdo muitas, porém existe um numero
bastante alarmante diante as incidéncias sobre o cancer de pele. Segundo o Instituto
INCA (2017) em torno de 33% dos diagnosticos de saude no Brasil estdo
relacionados com a doencga, isso corresponde a mais de 180 mil novos casos a cada

ano. Segundo Barreto e Trevisan (2016, p.01 apud Inca 2015) o cancer € uma das
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doencas que mais provocam morte no mundo, cerca de 12 milhdes de pessoas

recebem o diagnostico da doenca.

Sendo assim nota-se que as incidéncias sdo muitas e que é um alerta a
salde perante os casos. O cancer de pele depois de diagnosticado pelo médico
deve manter o paciente em alerta diante o tratamento adequado. O papel do
enfermeiro é de fundamental importancia no acompanhamento do tratamento
desses pacientes. Para Santos (2017, p. 201) “O registro clinico de enfermagem é
indispensavel e constitui a principal forma de comunicagcdo escrita relacionada a
informacgédo de relevancia ao cuidado”. Pois enfatiza que o papel da enfermagem

ganha caracteristicas fundamentais ao acompanhamento dos pacientes.

Vale ressaltar que acompanhar e avaliar, mantimento das informacdes sao
instrumentos essenciais a continuidade dos cuidados, funcdo atribuida ao
profissional de enfermeiro. Vaz et al (2015, p. 565) colocam que desenvolver
estratégias que busque a intervencdo pratica juntamente com a teorica deve ser
uma acdo comunicativa da enfermagem, onde uma abordagem preventiva seja

aspecto ligado a um comportamento saudavel dos pacientes.

Para Barreto e Trevisan (2016, apud Silveira e Zago, 2006), os estudos
ligados aos desenvolvimentos das neoplasias benignos e malignos da pele nos
altimos anos tiveram grandes evolucdes na aplicacao de suas técnicas, diante disto,
“cabe ao enfermeiro acompanhar o desenvolvimento dessa especialidade, [...]” a da
“Oncologia”, buscando melhorias para o atendimento a esses pacientes, reciclando

seus conhecimentos e se atualizando diante a melhoria da pratica profissional.

Segundo Santos (2017, p.199) sobre o profissional da enfermagem:

O profissional enfermeiro € um importante ator na deteccao precoce do
cancer de pele, uma vez que esta inserido diretamente nos espagos de
cuidado, atuando na prevengdo e assisténcia dos usuarios nos diversos
pontos da Rede de Atencdo a Salde (RAS) (SANTOS, 2017, p.199).

A atuagcdo do enfermeiro no atendimento aos pacientes oncolégicos deve
estar ligada a comunicacdo ativa, onde o0s embasamentos a partir dos
conhecimentos clinicos possam fornecer ideias que evidenciem a enfermagem para
melhor atuacdo e prevencdo a esses pacientes, diagnosticados com cancer de pele
(VAZ, ET AL, 2015).
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3 PAPEL DA ENFERMAGEM PERANTE A SOCIEDADE

3.1 EDUCACAO E QUALIDADE DA ENFERMAGEM

A enfermagem possui um papel importante para a sociedade, de maneira a
auxiliar no atendimento de pessoas doentes. Ou seja, possui um significado
diferenciado, segundo Aurélio (2014, p. 105) “Enfermagem: E a arte ou ciéncia de
cuidar e tratar dos doentes, promovendo ou prevenindo a saude; Funcbes de

enfermeiro; Conjunto dos enfermeiros”.

Sendo assim a enfermagem dispde de fundamental importancia para a
sociedade em geral. Para Potter e Perry (2014, 02) “A enfermagem tem respondido
e sempre respondera as necessidades de seus pacientes”. O auxilio ao trabalho do
médico desde tempos, demonstra que a enfermagem tem feito parte dessas
vivéncias, ao longo da histéria existe diferentes relatos pelos quais esse trabalho

tem feito a diferenca.

Estudos acerca do ensino da enfermagem tem sido palco de inUmeras
discussdes. O atendimento a “pessoa” € um fator de extrema significancia, pois os
cuidados ligados a saude séo fatores importantes para a garantia da vida do ser
humano. De acordo com Pires (2013, p. 42) “Como “ciéncia do cuidar’, é
fundamental analisar criticamente as bases epistemolégicas da producdo do
conhecimento disponibilizado pela profissdo, no sentido de defender o rigor cientifico

e sua utilidade social”.

Verificando a evolucdo das acbes ligadas ao trabalho da enfermagem,
Wilkinson e Leuven (2010, p. 07) colocam que “Os enfermeiros tem como foco a
promocdo da saude, prevencdo de doencgas, restauracdo da salde e cuidados ao
paciente terminal”. O papel da enfermagem possui muitas fun¢des importantes no
cuidado com a saude, demonstrando as tendéncias sociais externas fortemente

ligadas ao atendimento da pratica da enfermagem.

Para Pires (2013, p. 40) “O trabalho da Enfermagem desenvolve-se,
majoritariamente, como um trabalho do tipo coletivo e em colaboracdo com outros
profissionais e trabalhadores do campo da saude”. Referindo assim a participacao

de uma equipe que possa ser agil diante a fundamentacdo do saber através do
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fortalecimento de acdes ligadas ao dia a dia profissional, na busca de resolucdes

probleméticas tanto novas quanto velhas.

O estudo da enfermagem passou durante muitos anos por diferentes
adaptacdes e modificacbes ao longo da histéria. A formulacdo de leis que
regulamentassem a pratica foi de grande relevancia para o estabelecimento dos
critérios profissionais, onde se pode estabelecer devidas conformidades ao exercicio
da enfermagem (WILKINSON e LEUVEN, 2010).

Em base legal diante a educacado ligada a saude, o ensino da educacéao
ligada a enfermagem possui para Ito et al (2006, p. 571) um significado que vai além
da educacdo formal em sala de aula, pois enquanto processo social a mesma
necessita de um estudo sistematizado ligado a instrumentos que possam tornar o

aluno um ser capaz de gerar e realizar mudancas desejaveis na area da saude.

Para Potter e Pery (2014, p. 01) “A enfermagem & uma arte e uma ciéncia”.
Onde o aluno tem a possibilidade de aprender valores de grande relevancia a sua
profissdo, como o atendimento de maneira criativa, com empatia, respeito e

dedicacéo aos pacientes garantindo sua a individualidade e a dignidade de cada um.

Segundo Ito et al (2006):

O modelo educacional em enfermagem deve buscar uma reorientagéo para
além da aquisicdo de conhecimentos e o desenvolvimento de habilidades
técnicas. E necessario desenvolver habilidades sociais e acdo critica e
ética, que possam impulsionar o rompimento com os atuais paradigmas de
gestdo (ITO ET AL, 2006, p. 573).

Buscar uma educacdo que esteja ligada a inUmeras oportunidades para a
efetivacdo do profissional da area da saude é direcionar posturas a melhorias no
ambiente organizacional da medicina moderna. A enfermagem deve buscar atender
um modelo ligado a aspectos que integrem o0 pensamento critico, a processos do
conhecimento sobre os pacientes, a solucdo de problemas através de objetivos
alternativos e claros (WILKINSON e LEUVEN, 2010).

Visto que o papel da enfermagem esta ligado diretamente ao um processo

educativo que visa a participacdo efetiva do enfermeiro através do estado de

conhecimento e integracdo dos saberes € necessario apreciar alguns principios
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ligados a proposta desta pesquisa, sobre a integridade da pele e as praticas diante o
tratamento de pacientes com cancer de pele.

3.2 BASE DO CONHECIMENTO CIENTIFICO DIANTE A INTEGRIDADE DA PELE

Na busca de maior entendimento sobre o cancer de pele € importante levar
em consideracdo os saberes sobre a pele e suas caracteristicas fundamentais para
o funcionamento do corpo. A pele é o maior 6rgdo do nosso corpo, sendo o
responsavel pelo revestimento do mesmo em toda parte externa do organismo.
Segundo Antar (2009, p. 896) “A pele é nosso envoltdrio, € a nossa individualidade,
por ela e com ela nos conectamos com o0 outro, com 0 mundo, por ela
estabelecemos o0s sentidos da distancia e da proximidade”. Sendo uma parte

essencial para nosso corpo.

A pele é um 6rgao composto por duas camadas a “derme e epiderme”, sendo
que a “‘derme” € a camada externa, e a “epiderme” € a interna formada pelas
proteinas, elastina, pelo coldgeno e agua indo para a “hipoderme” a parte mais
profunda da pele, chamado de tecido celular subcutaneo. Possuindo a funcéo de
proteger, nutrir, manter a regulacao da temperatura corporal, pela transpiracéo, pela
pigmentacdo, entre outros aspectos como a de projetar acbes do pessoal e
emocional das pessoas (TOFETTI e OLIVEIRA, 2006).
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Figura 6 - Corte da Pele

Figura 04: CORTE DA PELE

ESQUEMA DE UM CORTE DE PELE

Epiderme

Glandula sebacea Derme

Hipoderme

Foliculo piloso Glandula sudoripara

Fonte: http://www.dermatologia.net/a-pele/

Fonte: <http//www.dermatologia.net> Acesso em: 04 jun. 2018.

Diante informacdes relevantes sobre a importancia da pele para o corpo do
ser humano se verifica a atuagdo da enfermagem nos processos de diagnosticar
fatores que estejam ligados ao cancer de pele. Em uma visdo geral da enfermagem
o diagnostico é o primeiro passo, para as intervencfes clinicas. Pelo qual nas
situacdes ligadas ao tratamento de pacientes oncoldgicos, o papel da enfermagem é
de atuar em acgdes preventivas e de controle da doenga (BARRETO e TREVISAN,
2016).

Para Bandeira et al (2017, p. 240) coloca que a integridade da pele deve ser
considerado uma “meta que precisa ser trabalhada em varias dimensbes” de
maneira que o atendimento seja interpretado de forma completa. O conceito é que
sejam consideradas acdes preventivas sem desconsiderar as curativas ao
atendimento aos individuos com lesdes na pele no intuito de prevencdo e melhora

na qualidade de vida da sociedade em geral.

Procurar entender os conceitos ligados a integridade da pele dos pacientes
oncologicos € uma acao necessaria a pratica profissional dos enfermeiros, pelo qual
0S mesmos estdo ligados a acdes preventivas e de controle. A prestagdo de
assisténcia a esses pacientes implicam a avaliacdo de diagndsticos, nos
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tratamentos, na reabilitacdo dos doentes além do atendimento aos familiares dos
pacientes através de acdes orientativas. Como coloca Barreto e Trevisan (2016,
apud Silveira, Zago, 2006) que, “Além disso, ele desenvolve acdes educativas e
acOes integradas com outros profissionais, [...]”. O papel do enfermeiro segue
padrdes importantes para a valorizagdo da vida dos pacientes, ainda os autores
completam que o enfermeiro, “[...] apoia medidas legislativas e identifica fatores de

risco ocupacional, na pratica da assisténcia ao paciente oncolégico e sua familia”.

O saber da enfermagem diante aspectos ligados a integridade da pele séo de
suma importancia para a atuagdo dos enfermeiros ao atendimento de pacientes

oncoldgicos.

3.3 PRATICAS DIANTE AO TRATAMENTO DO CANCER DE PELE

Em fatores que ligados a pratica profissional da atuacdo da enfermagem se
sabe que € um fato que coloca a profissdo em destaque nos dias de hoje. A
enfermagem é uma profissdo dinamica que tem sofrido um crescimento significativo
a medida que as mudancas sociais sdo promovidas pela sociedade, as prioridades
dos novos avangos na area da saude através das tecnologias tém ajudado aos
avancos na medicina, além de mudancas significativas na atuacdo da pratica
profissional da enfermagem (POTTER e PERRY, 2014).

O atendimento aos pacientes oncoldgicos deve ser realizado de maneira
ratificada as necessidades dos pacientes. As acdes para o controle e prevencao do
cancer de pele estdo ligadas diretamente na deteccédo precoce, onde o diagnostico
deve ser realizado pelo enfermeiro nas unidades de atendimento em orientacdes
simples e objetivas como: orientar sobre o uso do filtro solar, chapéus para pessoas

gue trabalham diretamente ao sol e roupas que protejam a pele (SANTOS, 2017).

Ao que se segue atraves das acdes preventivas ao atendimento de pacientes
com cancer de pele, ainda por Santos (2017), a autora coloca que o atendimento do
enfermeiro deve proceder de maneira que auxilie a populagdo por um contexto

informativo e dindmico. Assim:

Nesse sentido, torna-se necessario que o0 enfermeiro esteja apto a
reconhecer e a ensinar a populagdo os principais sinais e sintomas desse
tumor, a fim de possibilitar o reconhecimento dessas lesdes, além de
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possibilitar a identificagdo dos casos suspeitos o mais precocemente
possivel (SANTOS, 2017, p. 199).

Segundo Bandeira et al (2017, p. 240) explica que os cuidados com a pele
atravées dos atendimentos do enfermeiro devem ser um fator de extrema
importancia, pois qualquer “quebra da continuidade da pele” como é colocado as
lesdo ocorridas no 6rgdo acometem a uma significativa quantidade da populagéo
mundial, sendo um motivo de frequente procura pelo atendimento nas unidades de

saude.

Diante esses aspectos importantes sobre a pratica dos profissionais da
enfermagem Oliveira et al (2013, p. 04) enfatiza a estima sobre a prevencédo do
cancer de pele nos individuos logo no inicio da vida, pois os autores colocam que no
periodo da adolescéncia € um periodo em que as pessoas permanecem mais tempo
na exposicado solar. Onde a inferéncias dos raios UV sdo um dos maiores fatores

causadores de doencas acometidas na pele.

O mesmo coloca Santos (2017, p. 197) que “as principais agbes para o
controle do cancer de pele concentra-se na prevencao e na deteccéo precoce [...]".
O papel da enfermagem € de orientar e salientar aos pacientes sobre a importancia
da prevencdo e sobre os perigos acometidos pelo cancer. A autora ainda faz a

referéncias sobre as informagdes repassadas a populacdo como:

A prevencdo deve ser feita, principalmente, por meio da foto protecéo,
sendo recomendada a utilizacdo de chapéu e protetor solar diariamente.
Também se deve evitar a exposicdo a radiacdo artificial ultravioleta
encontrada no processo de bronzeamento artificial. Além disso, deve-se
focar na diminuicdo de fatores de risco relacionados ao ambiente e &
ocupacdo dos individuos, como a exposicdo a compostos quimicos, tais
como agrotoxicos, carvao e outros, e exposicdo prolongada aos raios
ultravioletas (SANTOS, 2017, p.197).

A radiacdo solar é um fator realmente agravante a pele do ser humana.
Diante disto nota-se que o fotoenvelhecimento ocorrido pela exposicdo aos raios
ultravioletas é causadores de outros agravantes como a “flacidez muscular e
cutdnea”. Assim se percebe que as orientagdes realizadas pela enfermagem ja
estdo presentes ha alguns anos e sdo necessarias para informa-la a populacédo e

para a atuacao profissional dos enfermeiros (TOFETTI e OLIVEIRA, 2006).
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Perante as interpretagdes sobre a importancia da prevencéo dos fatores que
acometem ao cancer de pele, Potter e Perry (2014, p.19) fazem suas inferéncias
sobre a atencdo primaria e os cuidados preventivos do atendimento aos pacientes,
pois os resultados obtidos sdo os melhores diante as melhorias da saude das
populac6es onde a colaboragdo de todos da equipe desta &rea estdo ligados a
preservacao e conservacao da saude publica.

A pratica do profissional de enfermagem esta ligada a diferentes fatores que
se encontram em um Unico objetivo o de cuidar e prevenir a vida do ser humano,
sendo assim as atitudes ligadas a prevencdo do cancer de pele € uma etapa crucial

no exercicio desse profissional.
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 VALORES DA PESQUISA BIBLIOGRAFICA

A elaboracdo de uma pesquisa cientifica depende de diferentes aspectos,
pelos quais estdo ligados ao desenvolvimento do conhecimento do pesquisador.
Portanto para Oliveira (2011, p. 08) a descricdo dos procedimentos a serem
realizados em uma pesquisa depende dos métodos a serem utilizados, ou seja, 0s
caminhos que deverdao ser tracados para a obtencédo dos resultados. Ainda por
Oliveira:

Para Gil (1999), o método cientifico € um conjunto de procedimentos
intelectuais e técnicos utilizados para atingir o conhecimento. Para que seja
considerado conhecimento cientifico, € necessaria a identificacdo dos
passos para a sua verificacao, ou seja, determinar o método que possibilitou
chegar ao conhecimento (OLIVEIRA, 2011 apud GIL, 1999).

O estudo deve conter carater sistematico e objetivo para o desenvolvimento
do conhecimento do pesquisador. Sendo na busca de melhorar as competéncias e a
habilidades, para primeiro momento se deve destacar a importancia da pesquisa
bibliografica nos trabalhos cientificos. Segundo Silva e Menezes (2005, p. 31) “A
revisdo de literatura € fundamental, porque fornecera elementos para vocé, evitar a

duplicacao de pesquisas sobre o mesmo enfoque do tema”.

Para Treinta et al (2013, p. 02) “[...] cabe ao pesquisador estabelecer uma
estratégia de pesquisa bibliografica que tanto facilite a identificacdo dos principais
trabalhos em meio a uma quantidade grande de possibilidades, [...]". Pois se pode

perceber que o acervo bibliografico a ser estudado e analisado é muito grande e

diante as produ¢des mundiais mostrando muitos caminhos a serem seguidos.

O objetivo geral de uma producdo através da pesquisa bibliogréfica é o de
desenvolver uma consciéncia social no pesquisador, habilitando-o tecnicamente
para sua formacao profissional, através de uma analise critica e analitica dos textos
estudados. A utilizacdo dos instrumentos adequados auxilia ao processo de
aprendizagem do pesquisador (SEVERINO, 2017).

Sendo assim, diante inGmeros estudos sobre a importancia da pesquisa

bibliografica juntamente com a revisdo da literatura, elaborou-se a pesquisa
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abordada neste trabalho. Onde foram incluidos artigos cientificos, dissertacdes e
teses, publicadas dos anos de 2010 a 2017, disponibilizados gratuitamente em

portugués, espanhol e inglés.

4.2 ETAPAS DO DESENVOLVIMENTO

Para a realizacdo deste trabalho foi efetivado uma busca bibliografica atravées
dos periddicos do site da Scielo, juntamente com os dados da Literatura-Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), entre outros como o
Sistema Online de Busca de Literatura Médica (MEDLINE), na Biblioteca Virtual de
Saude Prevencdo e Controle de Cancer (BVS) e no site do Instituto Nacional do
Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA), nos anos de 2010 a 2017, através dos

” ”

seguintes descritores: “cancer de pele”, “atuagcéo do enfermeiro”, “enfermagem?”.

O trabalho foi dividido nas seguintes etapas na qual a primeira foi o estudo e
escolha do tema a ser estudado, em viavel processo optou-se pelo “Cancer de
Pele”, por ser uma das neoplasias mais comuns no ser humano durante muitos anos

e por possuir uma incidéncia muito alta.

Para a segunda etapa foi a coleta de dados mediante as pesquisas realizadas
pelas palavras chave nas producdes cientificas que foram ordenadas nas bases de

dados pesquisados.

Na terceira etapa foi elaborado um quadro pelo qual se definiu os artigos a
serem estudados logo apo6s a leitura dos resumos, onde pode perceber os que
possuiam ligacdo com o tema a ser abordado. Desses artigos apenas nove estédo de
acordo com a proposta de nossa pesquisa e bem elaborados a nossas expectativas

para a finalizacdo deste trabalho.

4.3 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

A presente pesquisa teve a inclusdo de artigos cientificos escritos em
portugués disponiveis na integra e disponibilizados para consulta e pesquisas, pelos
quais foram selecionados os mais importantes publicados no periodo dos anos de
2010 a 2017, além de se incluir dois livros didaticos sobre os fundamentos da

enfermagem.
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Foram excluidos outros textos como teses e dissertacdes e outros tipos de
publicacdes que ndo condizem com o tema proposto, tendo sido excluidos também

artigos nao disponiveis de maneira gratuita ou escritos em outros idiomas.

4.4 CONSIDERACOES ETICAS

A abordagem desta pesquisa ndo necessitou de ser submetida ao Comité de
Etica em Pesquisa com Seres humanos, pelo qual foi regulamentada através da
Resolugcdo n°466/2012. Pois a mesma trata-se de uma pesquisa bibliogréfica de
carater qualitativo, apenas como uma contribuicdo na constru¢cdo do conhecimento

cientifico.
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5 RESULTADOS E DISCUSSOES

Na caracterizacdo para a selecdo dos artigos cientificos estudados para a
elaboracdo desta pesquisa, resultou na selecdo de 9 referéncias, devidamente

relacionados no Quadro 01 em destaque neste item.

Os artigos cientificos que foram utilizados para a realizacdo desta pesquisa
equivalem as publicacbes a partir dos anos de 2010 a 2017, nos quais 0 tema
pesquisado sobre a importancia da enfermagem no atendimento do paciente com
cancer de pele tem grande relevancia com carater de preocupacdo por parte do

ministério da salde como por parte da sociedade em geral.

Porém, pode-se verificar que ja nos anos anteriores a discussao em torno do
assunto sobre a importancia da saude da pele e sobre o alto indice de cancer de
pele na populacdo mundial j& era um fator agravante e preocupante, como se pode
perceber em artigos publicados em anos anteriores como de Tofetti e Oliveira (2006)
e Antar (2009).

Os artigos cientificos analisados foram escritos por diferentes pesquisadores,
entre eles sdo 14 enfermeiros, 6 médicos e 2 dermatologistas, além de Professores
de mestrados e doutorados na area medica em salde entre outras titulacdes.
Percebe-se que o tema possui grande relevancia para a sociedade em geral, pois 0

indice de incidéncia de cancer de pele é alto a cada ano.

Os objetivos abordados nesta pesquisa sao de verificar a incidéncia do cancer
de pele na populacédo brasileira de maneira geral, além de verificar a atuacdo do
enfermeiro diante o atendimento aos pacientes oncolégicos, analisar o
conhecimento cientifico pratico e tedrico dos enfermeiros diante a pratica
profissional. Os artigos estudados ressaltam com relevancia a importancia da
atuacdo da enfermagem diante o atendimento a pacientes com céancer de pele.
Diante disto, os objetivos abordados de forma abrangente ao tema proposto
possibilitaram o desenvolvimento da pesquisa de maneira clara e especificada,

como planejado.
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Quadro 2 - Artigos cientificos utilizados para a realizacéo da pesquisa

2010 gundamentos Wilkinson; Leuven Enfermagem Estuc_:io.
a Enfermagem Qualitativo.

2011 | Epidemiologia CHINEM;  Valquiria | Injecdes Revisao de
do Carcioma | Pessoa. MIOT; Hélio | intradérmicas; Literatura.
Basocelular Amante. Pele; Revisao;

Terapéutica.

2013 | Transformacgdes | PIRES; Denise Elvira | Enfermagem; Estudo
necessarias Pires de. Profisséo; descritivo,
para o Avanco Cuidado; exploratério
da Enfermagem Ciéncia. e
como Ciéncia qualitativo.
do Cuidar.

2013 | Conhecimento e | OLIVEIRA,; Danielal Prevencédo de | Pesquisa
Pratica acerca | Sousa. BEZERRA; doencas; Exploratéria
da Prevencdo | Rosyaline da Silva.| Adolescentes; Qualitativa.
do Cancer de | MACEDO; Claudia Exposicao
Pele: Um | Leal. OLIVEIRA; Solar.
estudo com | Almirela Pereira.
adolescentes. QUIRINO; Marinalval

Dias. CAMARGO;
Climene Laura.

2014 | Fundamentos POTTER; Patricia. | Enfermagem,; Estudo

da Enfermagem | PERRY; Anne Griffin. | Profissao; Qualitativo.
Procedimentos.

2015 | Cancer de Pele | VAZ; Marta Regina | Neoplasias Estudo

em Cezar. BONOW; | Cutaneas; Observacio
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Trabalhadores | Clarice Alves. | Trabalhadores nal-
Rurais: PIEXAK; Diéssica | Rurais;  Risco | Exploratorio
Conhecimento e | Roggia. Opcional,
Intervencbes da | KOWALCZYK; Sirlei. | Enfermagem
Enfermagem VAZ; Jordana Cezar. | Oncologica;
BORGES; Anelise | Clinico
Miritz. Competéncia;
Comunicacao
em Saude.

2016 | Assisténcia de | BARRETO; Rafael de | Assisténcia de | Revisdo da
Enfermagem ao | Souza. TREVISAN; | enfermagem; Bibliografia,
Paciente Judith Aparecida. Avancos Estudo
Oncoldgico e a oncoldgicos; Exploratorio
Evolucéo no Tratamento; Quialitativo.
Tratamento do Cancer; Historia
Cancer. do céncer.

2016 | A Importancia | PEREIRA; Cristiane | Protetores Revisdo da
da Atuacdo do | de Almeida. Solares; Bibliografia
Médico do Neoplasias
Trabalho na Cutaneas;

Prevencdo do Cancer
Cancer de Pele Ocupacional;
Ocupacional. Epidemiologia.

2017 | Atuacédo do | SANTOS; Renata de | Cancer de pele; | Revisdo da
Enfermeiro  na | Oliveira Maciel dos. Deteccéao Bibliografia,
Deteccéao precoce de | Estudo
Precoce do cancer; Atencao | Exploratorio
Céancer de Pele. primaria de | Qualitativo.

enfermagem.
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5.1 ANALISE DOS DADOS

A leitura dos artigos selecionados neste estudo pode demonstrar claramente
que as ideias dos autores vao de encontro com a realidade da pratica da

enfermagem no atendimento aos pacientes com cancer de pele.

A andlise dos artigos selecionados para este estudo foi feitos de acordo com
0s objetivos e propostas de cada autor, além da apreciacdo dos conceitos
formalizados pelo Ministério da Saude acerca das ocorréncias provocadas pelo

cancer de pele.
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CONSIDERACOES FINAIS

A cerca do estudo realizado diante a proposta do tema sobre a atuacdo da
enfermagem perante o atendimento aos pacientes com cancer de pele possibilitou a
compreensao de sobre a necessidade da atuacdo dos enfermeiros na identificacao
precoce das neoplasias que acometem a pele.

As atividades desenvolvidas através de acdes primarias pela enfermagem no
contexto que se aplica do ato de cuidar ajudam de maneira significativa a diminuicédo
de casos graves que provocam risco a vida por meio da acao do cancer. Entretanto
entende-se que a pesquisa realizada atendeu de maneira formativa e expressiva o
conhecimento sobre a acdo da enfermagem diante o atendimento aos pacientes

com cancer de pele.

Sendo assim, conclui-se que as principais acdes, estratégias, atuacdes que
sao realizados pelos enfermeiros em relagéo ao atendimento, a detec¢éo precoce do
cancer e as acdes preventivas demonstram que a enfermagem sédo essencial para o

controle desse tipo de neoplasia entre outras doencas.

A atuacdo da enfermagem nao se resume apenas um grupo de habilidades
especificas apenas de treinamentos para que se possam realizar somente
determinadas tarefas. A importancia do “cuidado” € uma caracteristica fundamental
para essa profissdo, tornando a mesma um trabalho essencial para garantir a saude

e a valorizacdo da vida das pessoas.

Como caracteristica abrangem na busca de contribuir para a valorizacdo
profissional da pratica da enfermagem, destaca-se o importante aspecto diante as
formacdes continuadas de educacdo em enfermagem pelo qual busquem atualizar

os profissionais diante a prevencao, a deteccdo e controle do cancer de pele.
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