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RESUMO

Objetivo: descrever o perfil das manifestacdes clinicas e sociodemograficas correlacionados aos diagndsticos
de Enfermagem segundo a North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), em trabalhadores expostos
a substancias carcinogénicas, que foram assistidos na consulta de Enfermagem ambulatorial, com base na
Filosofia de Clinica Ampliada, no ambulatério da Secao de Cirurgia de Cabeca e Pescoco. Método: trata-se de
estudo quantitativo, descritivo, seccional utilizando dados secundarios de um instrumento de coleta de dados,
com analise estatistica. Apresentaram-se os resultados em figura e tabelas. Resultados: analisaram-se 36
casos, a maioria masculina, idade entre 41 e 89 anos, brancos, casados, educacao fundamental, tabagistas
etilistas, estagio avancado, tratados com radioterapia exclusiva ou cirurgia com radioterapia, maioria com
provedores da familia, com vinculo previdenciario autonomo e renda familiar até dois salarios minimos.
Conclusdo: demonstrou-se a importancia da Clinica Ampliada para a producdo do cuidado centrada no
cliente/trabalhador na deteccao precoce da doenca com acdes de cuidados preventivos no proprio ambiente
laboral das empresas de modo geral e lidar com os efeitos causados pela doenca, contribuira para o avanco do
conhecimento cientifico. Descritores: Assisténcia Ambulatorial; Cancer Bucal; Cuidados de Enfermagem;
Diagnostico de Enfermagem; Meio Ambiente; Salde.

ABSTRACT

Objective: to describe the profile of clinical and sociodemographic manifestations correlated to Nursing
diagnoses according to the North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), in workers exposed to
carcinogenic substances, who were assisted in outpatient nursing consultation, based on the Expanded Clinical
Philosophy, in the Outpatient Section of Head and Neck Surgery. Method: this is a quantitative, descriptive,
sectional study using secondary data from a data collection instrument, with statistical analysis. Results were
presented in figures and tables. Results: 36 cases were analyzed, most of them male, aged between 41 and
89 years, whites, married, primary education, smokers, advanced stage, treated with exclusive radiotherapy
or surgery with radiotherapy, majority with family providers, with a social security bond autonomy and family
income up to two minimum wages. Conclusion: the importance of the Expanded Clinic for the production of
client/worker care in the early detection of the disease with preventive care actions in the workplace of the
companies in general and dealing with the effects caused by the disease, has been demonstrated the
advancement of scientific knowledge. Descriptors: Ambulatory Care; Oral Cancer; Nursing care; Nursing
diagnosis; Environment; Health.

RESUMEN

Objetivo: describir el perfil de las manifestaciones clinicas y sociodemograficas correlacionadas a los
diagnosticos de Enfermeria segliin la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), en trabajadores
expuestos a sustancias carcinogénicas, que fueron asistidos en la consulta de Enfermeria ambulatoria, con
base en la Filosofia de Clinica Ampliada, en el ambulatorio de la Seccion de Cirugia de Cabeza y Cuello.
Método: se trata de estudio cuantitativo, descriptivo, seccional utilizando datos secundarios de un
instrumento de recoleccion de datos, con analisis estadistico. Se presentaron los resultados en figura y tablas.
Resultados: se analizaron 36 casos, la mayoria masculina, edad entre 41 y 89 anos, blancos, casados,
educacion fundamental, tabaquistas etilistas, fase avanzada, tratados con radioterapia exclusiva o cirugia con
radioterapia, mayoria con proveedores de la familia, con vinculo de seguridad social autonoma y renta
familiar hasta dos salarios minimos. Conclusion: se demostro la importancia de la Clinica Ampliada para la
produccion del cuidado centrado en el cliente/trabajador en la deteccion precoz de la enfermedad con
acciones de atencion preventiva en el propio ambiente laboral de las empresas de modo general y hacer
frente a los efectos causados por la enfermedad, contribuira al avance del conocimiento cientifico.
Descriptores: Asistencia Ambulatoria; Cancer bucal; Cuidados de Enfermeria; Diagnostico de Enfermeria;
Medio ambiente; Salud.
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INTRODUCAO

Sabe-se que o cancer de cavidade oral é
uma neoplasia altamente agressiva, sendo
considerada a quinta causa de morte por
cancer no mundo. Apresenta-se uma alta taxa
de incidéncia em populacées da Melanésia,
centro-sul asiatico, Europa Oriental e Central,
Africa e América Central. Consta-se a doenca,
no Brasil, entre as dez mais incidentes e, para
o0 ano de 2018, eram esperados cerca de
14.700 casos novos de cancer de cavidade
oral, sendo 11.200 em homens e 3.500 em
mulheres. Correspondem-se esses valores a
um risco aproximado de dez casos novos a
cada 100 mil homens e quatro casos a cada
100 mil mulheres. Estima-se que a maioria dos
casos ocorreria nas regioes Sul (12/100 mil) e
Sudeste (15/100 mil) e, no ano de 2018,
dever-se-iam ocorrer cerca de 264 mil casos
novos e 128 mil dbitos.'?

Envolve-se, na etiologia do cancer de
cavidade oral, uma interacao de diversos
fatores de risco (FR), como: idade, historia
familiar e associacdo genética, ingestao de
alcool, tabagismo, uso de nitrosaminas e
aflotoxinas, infeccoées locais por fungos,
deficiéncia de riboflavina e vitamina A e as
infeccdes por HPV.?3

Identificaram-se, durante os séculos XX e
XXI, inumeras substancias cancerigenas
presentes em diferentes ambientes de
trabalhos; anualmente, cerca de 19% de todos
os canceres estimados sao atribuidos ao meio
ambiente, inclusive em ambientes de
trabalho, resultando em 1,3 milhdes de
mortes.* Destaca-se que as taxas de
mortalidade por cancer da cavidade oral tém
apresentado um ligeiro declinio de
prevaléncia na populacdo masculina na
maioria dos paises desenvolvidos e tal fato
também tem sido retratado em alguns paises
em desenvolvimento, no entanto, em
mulheres, esse comportamento ainda nao
pode ser observado, uma vez que o uso do
tabaco pelas mulheres foi posterior ao dos
homens.®

Acrescenta-se ainda, quanto as mulheres,
que, nos paises em desenvolvimento, o grande
desafio a ser enfrentado € o evidente
aumento da iniciacao ao tabagismo, principal
fonte de risco para desenvolver o cancer de
cavidade oral e consequente aumento da
prevaléncia neste grupo populacional.®
Aumentam-se, contudo, as taxas de incidéncia
para o cancer da cavidade oral relacionado a
infeccao pelo HPV, como amigdala, base da
lingua e orofaringe, entre jovens em ambos os
sexos, e parte desse aumento pode ser
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atribuida a mudanca no comportamento
sexual.’

Alerta-se que o diagnostico do cancer da
cavidade oral frequentemente é tardio, uma
vez que os principais sintomas, dor e disfagia,
nao ocorrem até que o tumor tenha crescido o
suficiente para causar sintomas doloridos e
obstrutivos ou por serem confundidos com
outros  acometimentos.  Ajustam-se  os
trabalhadores a sua maior dificuldade, a
disfagia, alterando progressivamente a sua
dieta, de alimentos solidos para liquidos, e,
com a progressao da obstrucao, a dor, o odor
e a salivacao excessiva ocorrem
habitualmente juntamente com a perda
ponderal progressiva, o sangramento e o0s
vémitos.?’8

Infere-se que, nesta fase do tratamento,
fica cada vez mais dificil conciliar o trabalho
com o tratamento. Permite-se, por outro lado,
ao trabalhador e a sua familia, o acionamento
de estratégias para lidar com os efeitos
causados pela doenca e seu tratamento.®

Compreende-se ha muito tempo que o
trabalho, quando executado sob condicées
adversas, poderia causar doencas que
levariam os trabalhadores a invalidez ou a
morte.’ Tornam-se, assim, imprescindiveis, o
estudo dos riscos causados por uma doenca
organica como o cancer e o cumprimento da
determinacao da resolucao n° 272/02 do
Conselho Federal de Enfermagem,’®? fato
compreensivel, pois a categoria clinica esta
ligada a descricao do sofrimento psiquico
como objeto que ela visa a descrever.
Acredita-se que a reflexao é capaz de produzir
um nivel significativo de reorientacdo de
acoes e condutas, sejam elas conscientes ou
involuntarias, o que caracteriza o portador de
cancer de cavidade oral na modalidade de
patologia do social.™

Requer-se, por ser uma doenca que
pressupoe tratamento de longa duracao,
assisténcia multiprofissional, no entanto, no
cenario de pesquisa, além do atendimento
médico, ha também o atendimento de
Enfermagem em ambulatério proprio, o qual
lhe confere autonomia e integra “totalmente”
enfermeiro e clientes durante a consulta de
Enfermagem. Atendem-se, neste espaco,
pelos enfermeiros, clientes/trabalhadores em
todas as fases assistenciais oncologicas, ou
seja, na confirmacdo ou elucidacdo do
diagnostico, estadiamento da  doencga,
tratamento clinico (quimioterapia e
radioterapia) ou cirurgico, reabilitacdo do
trabalhador em seu local de trabalho e no
ambiente familiar. Subdividem-se 0s
atendimentos em consultas de primeira vez e
consultas subsequentes, onde sao realizadas
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entrevistas, exame fisico para a avaliacao das
necessidades afetadas e quaisquer outros
procedimentos necessarios a recuperacao ou
manutencao da saude dos clientes, agregando
as acodes educativas dirigidas a trabalhadores
expostos a agentes e misturas potencialmente
cancerigenas em seu ambiente de trabalho,
assim como aos seus cuidadores informais,
como familiares, funcionarios ou amigos.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i05a238132p1412-1419-2019

OBJETIVO

Descrever o perfil das manifestacoes
clinicas e sociodemograficas correlacionados
aos diagnosticos de Enfermagem segundo a
North American Nursing Diagnosis Association
(NANDA), em trabalhadores expostos a
substancias  carcinogénicas, que foram
assistidos na consulta de enfermagem
ambulatorial, com base na filosofia de Clinica
Ampliada, no ambulatorio da Secdao de
Cirurgia de Cabeca e Pescoco.

METODO

Trata-se de um estudo que é um recorte do
projeto em andamento cujos objetivos
referentes a atuacdo dos enfermeiros e sua
equipe foram demonstrar a importancia da
concepcao de clinica ampliada, no processo
saude-doenca, a partir da experiéncia do
profissional de Enfermagem com portadores
de cancer na cabeca e pescoco e levantar as
intervencdées de Enfermagem realizadas na
perspectiva da integralidade do cuidado em
saude. Apresentam-se os resultados e as
tecnologias utilizadas com o Processo de
Enfermagem, no entanto, nas acodes
educativas dirigidas a trabalhadores expostos
a agentes e misturas potencialmente
cancerigenas em seu ambiente de trabalho.

Informa-se que este é um estudo
retrospectivo e analitico, que proporcionou
observacao, descricao e classificacao de
fendmenos.”™ Constituiu-se a amostra do
estudo de 36 casos de clientes trabalhadores
portadores de cancer da cavidade oral,
atendidos no Ambulatério de Enfermagem da
Secao de Cirurgia de Cabeca e Pescoco, de um
hospital publico referéncia em Oncologia, no
periodo de julho a dezembro de 2017.

Obtiveram-se dados secundarios a partir
dos Livros de Registro de Enfermagem do
Ambulatoério de Enfermagem da Secao de
Cirurgia de Cabeca e Pescoco, onde sao
registrados todos 0s atendimentos,
necessidades afetadas, diagndsticos de
Enfermagem  identificados e  condutas
prescritas e/ou implementadas para o0s
clientes.
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Criou-se um instrumento de coleta de
dados, anexado em 150 prontuarios do estudo
(apresentado no evento comemorativo dos 120
anos da Escola de Enfermagem Alfredo Pinto -
EEAP/UNIRIO e publicado na Revista de
Pesquisa: cuidado é fundamental on-line),
para coletar as informacdes sobre as variaveis
estudadas, a saber: idade, sexo, habitos de
vida (se etilista, tabagista e/ou uso de
drogas), domicilio (urbano ou rural),
escolaridade, localizacdo topografica da
doenca na cavidade oral, queixas
apresentadas pelos clientes, tratamento
oncoldgico realizado, necessidades afetadas e
diagnosticos de Enfermagem identificados dos
casos selecionados, sendo estes demonstrados
nos resultados."

Descreveu-se a analise estatistica onde os
dados categoricos foram calculados por
valores absolutos e percentagem, enquanto os
dados continuos, por média e desvio-padrao.

Coletaram-se e analisaram-se, quanto aos
aspectos éticos, os dados de maneira sigilosa e
os resultados foram apresentados de forma
agrupada, nao permitindo a identificacao dos
individuos, de forma a manter a
confidencialidade dos dados referentes aos
elementos da amostra. Solicitou-se, por esta
peculiaridade, a dispensa do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) aos
componentes da amostra deste estudo,
conforme previsto na Resolucao 466/12, do
Conselho Nacional de Saude.' Desenvolveu-se,
assim, um projeto de pesquisa sob o titulo
"Assisténcia aos portadores de cancer de
cabeca e pescoco sob a perspectiva da
integralidade”, aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa-INCA sob o Parecer n° 314.937 e
CAEE: 17952413.4.0000.5274, em
continuidade até os dias atuais.

Acredita-se que estudos populacionais sao
importantes fontes de deteccao em mudancas
relacionadas a exposicdo de fatores
ambientais no ambiente de trabalho, onde
varias substancias cancerigenas sao
encontradas em grande concentracao quando
comparado a ambientes extralaborais.

Tem-se a avaliacdo de risco dos
carcinogénicos  relacionada a  agentes
ambientais e ocupacionais como medidas de
saude publica que permitem a
reducao/eliminacao dos riscos aos
individuos.'®

RESULTADOS

Correspondeu-se a amostra de cancer da
cavidade oral a 24% (n = 36) do total dos
clientes acompanhados pelo Ambulatoério de
Enfermagem da Secao de Cirurgia de Cabeca e
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Pescoco (N = 150), no periodo de julho a
dezembro de 2017.

Detalha-se que, dos 36 clientes, a média de
idade foi de 65 anos, sendo a minima de 41 e
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a maxima 89 anos; a maioria dos clientes (n =
31) era do sexo masculino (83,3%) e apenas
16,7% eram do sexo feminino (n = b5),
conforme a tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo da frequéncia da faixa etaria quanto ao
diagndstico e sexo de clientes com cancer da cavidade oral. Rio de

Janeiro (RJ), Brasil, 2017.

Faixa etéria ao n % Feminino  Masculino
diagnoéstico
41 a 50 anos 7 19,4 1 6
51 a 60 anos 11 30,6 1 10
61 a 70 anos 12 33,4 2 10
71 a 80 anos 3 8,3 0 3
81a89 3 8,3 1 2

Encontraram-se, quanto a topografia do
tumor, 11 clientes com cancer de lingua
(30,6%) e 25 clientes (69,4%) com cancer em
outras partes da boca (exceto lingua) como
palato e labio.

Situava-se a maioria entre o primeiro e o
trigésimo dias de admissao para tratamento
na instituicdo, todos virgens de tratamento
oncoldgico, e, dos 36 clientes, 16 (44,4%) ja
tinham tratamento da doenca pré-definido
(TPD): cirurgia; radioterapia; cirurgia +

radioterapia; radioterapia + quimioterapia +
cirurgia e cuidados paliativos. Esperava-se,
pelos 20 clientes restantes, ainda, por
definicao da proposta terapéutica devido aos
exames necessarios a tomada de decisao.

Demonstram-se as demais variaveis sobre
0s dados sociodemograficos, como
escolaridade, estilo de vida relacionado ao
etilismo, tabagismo e wuso de drogas e
domicilio (rural ou urbano), na tabela 2.

Tabela 2. Distribuicdo da frequéncia de variaveis sobre os habitos de
vida e domicilio e sua distribuicao por sexo de clientes com cancer da
cavidade oral. Rio de Janeiro (RJ), Brasil, 2017.

Variaveis n % Feminino Masculino
Etilismo 25 69,4 3 22
Tabagismo 29 80,6 2 27
Nunca usaram tabaco
e alcool 7 19,4 5 2
Morador de zona 34 94,4 5 28
urbana
Morador de zona rural 2 5,6 6 2

Descreve-se que os principais diagnosticos
de Enfermagem identificados nao
caracterizados foram a degluticao
prejudicada, a dor e comunicacao verbal
prejudicada, relacionados a presenca do
tumor na regiao; o processo familiar
disfuncional por uso de alcool e tabaco, a
tensao do papel de cuidador, o risco de baixa
autoestima e o Controle Emocional Labio,
relacionados aos fatores desencadeantes do
tumor, aos cuidados intensivos realizados no
domicilio, ao medo de controle da autonomia
e a dependéncia de outros para se cuidar."’

Relata-se que os primeiros sintomas mais
frequentes foram a disfagia, relatada por

69,4% dos clientes (n = 25), seguida por 58,3%
com dislalia (n = 21) e 50% com perda de peso
(n = 18). Variou-se a perda de peso relatada
entre cinco a dez Kg, em 18 clientes (50%),
somente apos o aparecimento do primeiro
sintoma e, durante a evolucao da doenca, 15
clientes (41,7%) queixaram-se de sialorreia, 13
clientes apresentaram sangramento (36,1%) e
11 clientes (30,6%) referiram dor local (Figura
1).
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Figura 1. Manifestacoes clinicas apresentadas pelos
no Rio de Janeiro (RJ), 2017.

Realizou-se o tratamento radioterapico em
44 4% dos clientes avaliados (n=16).
Administrou-se a quimioterapia em 7,2% dos
clientes (n=7) e apenas 8,3% foram submetidos
a cirurgia (n=3). Observou-se a persisténcia do
tumor em 91,7% dos clientes tratados (n = 33).
Constatou-se, nos clientes operados, a
recidiva em todos os casos (n=3), o que levou
a transferéncia para a unidade de cuidados
paliativos.

Pontua-se, no periodo de julho a dezembro
de 2017, que 55,6% dos clientes (n=20) nao
tiveram chance de tratamento oncoldgico
curativo devido ao estagio avancado do tumor
e ao mal estado geral dos clientes.

DISCUSSAO

Entende-se que a deteccao precoce do
cancer é fator determinante do prognostico do
cancer da cavidade oral. Destacam-se, desse
modo, as afirmacdes de que o acesso aos
servicos de salde em atencao primaria
deveria otimizar as acOes dos profissionais e
os recursos das unidades de salde,
trabalhando em prol da deteccao precoce e
organizando a demanda para os demais niveis
de atencdo.'®Observou-se que nado é possivel
realizar a deteccao precoce pela simples
inspecao visual da cavidade oral, seja pelo
proprio individuo trabalhador ou por um
profissional de salude, o que pode ter
contribuido com o ébito precoce de 13 (36,1%)
dos 36 clientes, pois, quando diagnhosticado
precocemente, esse tipo de cancer apresenta
bom prognéstico.™ !

Encontra-se, no Brasil, a maior parte dos
tumores malignos pelo préprio doente, ja em
estagios avancados, acarretando a
necessidade de tratamentos agressivos, além
de altas taxas de mortalidade. Lembra-se que
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clientes durante o tratamento de cancer da cavidade oral

o custo do tratamento de um cancer avancado
para o Sistema Unico de Salde (SUS) é
significativamente maior se comparado a um
cancer diagnosticado precocemente.®

Observou-se, na analise dos resultados, que
o cancer da cavidade oral foi predominante
em clientes com idade superior aos 51 anos e
do sexo masculino, o que esta descrito na
literatura.’

Destaca-se que o exame rotineiro da boca
por meio da inspecao visual, feito por um
profissional de salde, pode diagnosticar
lesdes no inicio, antes de se transformarem
em cancer. Devem-se orientar pessoas com
mais de 40 anos que fumam e bebem para
ficar mais atentas, praticar o autoexame e ter
sua boca examinada por profissional de salde
(dentista ou médico), pelo menos, uma vez ao
ano;' neste caso, foram altas as porcentagens
dos clientes que relataram habitos de etilismo
(69,4%), tabagismo (80,6%) e apenas sete
clientes nunca tiveram contato direto com
estes fatores de risco.

Percebe-se que o diagnostico de cancer da
cavidade oral foi predominante em
trabalhadores da zona urbana (94,4%), o que
também é compativel com a informacao
disponivel na literatura, revelando alta
incidéncia deste tipo de malignidade em
clientes moradores de areas industrializadas e
menor taxa de incidéncia em clientes
trabalhadores da area rural, mas esse achado
também pode significar que, nas areas rurais,
a doenca nao chega a ser diagnosticada e, por
isso, é subnotificada.?

Analisa-se, contudo, que a disfagia e a
dislalia foram as manifestacoes clinicas mais
frequentes neste estudo, o que reforca o
curso clinico da doenca no qual o tumor
dificulta que o cliente fale, mastigue e
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engula, além de emagrecimento acentuado,
dor e presenca de linfadenomegalia cervical,
que sao sinais de estagio avancado da
doenca.’

Adverte-se, todavia, que o tratamento a
ser dispensado a este cliente, nesses casos,
nao sera mais curativo, logo, o tratamento
paliativo sera adotado devido ao estagio
avancado em que esse cancer se encontra.
Afetar-se-a, por esse conjunto de fatores,
diretamente, a qualidade de vida dessas
pessoas, e, nesse contexto, apesar dos
avancos tecnologicos, nao se consegue
garantir o compromisso ético de proporcionar
condicoes de vida digna e nem o direito a
salde e ao meio ambiente conquistados
dentro das normas constitucionais de nosso
pais.?'

Apresenta-se, pelas taxas de mortalidade
por cancer da cavidade oral, um declinio na
populacao masculina na maioria dos paises
desenvolvidos. Constata-se que, em mulheres,
esse comportamento ainda nao pode ser
observado, uma vez que o inicio do tabaco
pelas mulheres foi posterior ao dos homens.'
Aumentam-se, contudo, as taxas de incidéncia
para o cancer da cavidade oral relacionado a
infeccao pelo HPV, como amigdala, base de
lingua e orofaringe, entre adultos jovens, em
ambos 0s sexos, e parte deste aumento pode
ser atribuida a mudancas no comportamento
sexual. Leva-se a pensar, assim, na
importancia da atuacdao dos enfermeiros das
unidades basicas de saide e da atencao
especializada no Rio de Janeiro, e a
compreensao de sociedades que se
fundamentem em complexo processo produtor
e gestor de patologias.''®

Evidenciou-se, neste estudo, ainda, a baixa
porcentagem de clientes com histéria de
tratamento cirtrgico (8,3%), entretanto,
aproximadamente, metade dos clientes foi
submetida a radioterapia (44,4%) e um quinto
(7,2%) submetido a quimioterapia e, embora
nao tenha conseguido amostra estaticamente
significante, foi alta a porcentagem de
clientes (91,7%) que evoluiram com a
persisténcia e/ou recidiva da doenca apos a
realizacao da radioterapia e quimioterapia, o
que levou alguns clientes a serem transferidos
para acompanhamento na unidade de cuidado
paliativo da mesma rede hospitalar,
confirmando que o melhor tratamento do
cancer da cavidade oral se da com a
prevencao e deteccao precoces da
doenca.1’2’12’18'9
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CONCLUSAO

Conclui-se, a partir desses resultados, que
a prevencao merece destaque e que a
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deteccao precoce modificara a curva da
doenca no pais. Possui-se o profissional de
Enfermagem da atencao basica o importante
papel de modificar o quadro atual da doenca
no pais por meio de medidas simples e
algumas vezes esquecidas: a inspecao visual
da cavidade oral e a orientacao sobre higiene
e autoexame da boca.

Desfrutou-se, durante o tratamento, por
grande parte dos clientes, da melhora de suas
queixas por meio das intervencées de
Enfermagem implementadas, embora a
doenca tenha persistido e/ou recidivado em
uma parte destes, o que corrobora o potencial
terapéutico dos enfermeiros, apesar do
comportamento altamente agressivo dessa
neoplasia.

Admite-se, no caso do cliente com cancer
da cavidade oral, que o tratamento curativo é
um grande determinante para a manutencao
da qualidade de vida desses individuos. Sabe-
se, porém, que as repercussdes emocionais
por doenca maligna podem até exceder os
sofrimentos fisicos e a imagem visual é uma
espécie de detonadora das emocodes, sendo
que essas emocodes sao singulares em cada
um, principalmente, nessa doenca. Faz-se,
por isso, pelo registro fiel das informacoes
sobre a evolucdo clinica, a diferenca no
cuidado ao doente oncoldgico, e outro fator
importante € a monitorizacdao dos sinais e
sintomas que o cancer provoca e dos efeitos
colaterais do tratamento oncoldgico, algo que
pode ser realizado por enfermeiros
capacitados em acodes de cuidados preventivos
no proprio ambiente laboral das empresas, de
modo geral.

Reflete-se isso nas acdes de cuidados com
relacdo ao cancer ocupacional, e, embora
estas estejam concentradas na area de salde
ambiental e salude do trabalhador, tém-se
tornado foco no ambulatorio de Enfermagem e
para a saude publica.

Obteve-se, com relacao ao risco atribuivel
e a forca de associacdo aos principais
carcindgenos decorrentes do ambiente de
trabalho, um breve panorama sobre a
ocupacao e cancer, por meio da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
(SAE) e utilizacao dos diagnodsticos de
Enfermagem.

Torna-se, portanto, de fundamental
importancia a utilizacdo de um sistema de
vigilancia de agravos no ambiente hospitalar
que identifique e controle os ambientes de
trabalhos com potencial exposicao a agentes
carcinogénicos. Orienta-se este artigo, por
meio desta visao do trabalho enquanto
determinante social de salude e doenca, a

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 13(5):1412-9, maio., 2019

1417


https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i05a238132p1412-1419-2019

ISSN: 1981-8963
Raimundo DD, Costa TC da, Cunha ML da et al.

apresentar elementos para reconhecer e lidar
com os agravos relacionados ao trabalho.

Estima-se, pela fracao atribuivel
populacional, a proporcao de eventos
relacionados a saude da populacao que seriam
prevenidos, caso o fator de risco fosse
eliminado. Destaca-se uma subestimacao dos
agentes carcinogénicos presentes no local de
trabalho devido a extrema dificuldade de
mensuracao in loco. Reconhece-se, em
situacoes de vinculo precario, quanto as
pessoas com maior vulnerabilidade social e em
circunstancias nao previstas por lei, que essa
exposicao pode ser maior e tornando as
evidéncias epidemioldgicas inadequadas pela
escassez de dados de exposicao quantitativa.
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