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RESUMO

O diagnostico de cancer na gestacdo € evento raro, como também é escassa a literatura sobre o tema. O
enfermeiro, na atengdo primaria, tem papel ativo na deteccdo precoce dos canceres de mama e colo uterino,
pois entre suas competéncias esta a realizacdo da coleta de material para exames colpocitolégico e clinico das
mamas. Com vistas ao exposto, neste relato apresentamos o resultado de pesquisa bibliografica realizada na
base LILACS que objetivou analisar a produgéo cientifica acerca dos canceres de mama e cervicouterino durante
a gestacdo. Na pesquisa foram utilizados os descritores cancer e gestagao, resultando em 596 artigos. Com a
aplicacdo dos critérios de inclusdo somente 20 foram analisados a partir da abordagem que apresentaram, a
saber: clinica, epidemiolégica, gestantes com canceres como sujeitos do cuidado. Na analise constatamos a
existéncia de poucos estudos voltados a compreensdo do impacto da vivéncia do cancer na gestagdo na
subjetividade de gestantes, assim como sdo raros os estudos epidemiolégicos sobre a questdo, evidenciando
certa despreocupagdo com a teméatica por parte da comunidade cientifica e profissionais de saude, entre eles o
enfermeiro, e apontando para a necessidade de realizacdo de pesquisas acerca da tematica de maneira a
subsidiar e incentivar a realizagéo de praticas preventivas no cuidado a gestante.

Palavras-chave: Gravidez. Neoplasias da Mama. Neoplasias do Colo do Utero. Enfermagem.

INTRODUCAO dos profissionais para enfrentar a situacdo. A
preocupagdo com o curso da gravidez se mistura

Durante muito tempo a ocorréncia do cance© mtqpacto gue a qdoer&ga c:alusademf ttermSos ge

no periodo gestacional esteve relacionada a idefdCerteza sobre a vida da mae € do 1€to. >endo

de uma doenca com comportamento muitoas:m_m,efundarpental_que de_msoes toma_da§ pela
quipe de salde sigam rigorosos principios

agressivo, de prognostico desfavoravel e senjJ o : -

muita perspectiva de tratamento; porém o que sglicos, 'C|e,nt|f|cos, .Iegals e religiosos, sendo
pode dizer, pelos dados atualmente disponivei mpf‘?sc'”d"’e' considerarem-se 0s el_emgntos da
€ que a gravidez nao altera o curso biolégico d |oet|ca§)para 0 processo de definicao das
doencga, uma vez que a sobrevida entre gestant@gndUta ) I :

e ndo gestantes € similar, desde que comparadas A mudanga de habitos adotada pela sociedade

com grupos iguais em relacédo a idade, estadio [lodema em prorrogar a gestacao para |d51des
tipo histolégicd”. Tal afirmacdo possibilita a M!S avancadas, bem como evidéncias de cancer
constatagcdo de que, na atualidade, agée%m mulheres jovens, sugerem um crescente
preventivas voltadas a prevencao do cancer d@gmento nagb |nC|d_enC|a da  associacdo
colo uterino e mama devem ser assumidas pelo ncerfgestacdo Em vista do exposto, pode-se

servicos de saude independentemente dg:g?siriongiuse dae éggdﬂgegﬂ demUIrrilgrriiSarer?]
existéncia ou ndo da gestacao. P P '

Segundo esse mesmo autor, o diagnéstico gdurante o C“'dt?‘do gre-nzital, a real!zag?o_ do
um cancer na gestacio constitui umexame preventivo do cancer cervicouterino

acontecimento extremamente traumatico para &?,?]p;nggat%)e Zﬁg dgznrﬁgng: mama (exame
mulher e a familia, apontando para o desprepar8I : utoex )-
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Ante tais mudancas e a necessidade délta de informagdo de gestantes, que,
implementar esses exames preventivos emergenormalmente, associam a realizacdo do CCO a
alguns desafios, entre eles a dificuldade deéntercorréncias obstétricas e as alteracBes
realizar o diagnostico nesse periodo, os cuidadosiamarias ao preparo da mama para a lactacao,
a serem tomados em eventuais casos datitudes que podem gerar graves consequéncias
abordagem cirurgica, a decisdo e 0s riscos erpara a salude destas mulheres.
preservar a gestacao e de prorrogar o tratamento, Entre as atribuicbes do enfermeiro esta a
e ainda o estabelecimento de técnicas e terapiaguacdo em atividades de promocao, protecdo e
que precisam ser o mais individualizadasrecuperacdo da saude da mulher, sendo, para
possivel, pois ndo h&d como desenvolver untanto, necessario que esse profissional assuma
protocolo aplicavel a todos os casos de cancguosturas ativas no que diz respeito & deteccao
durante o periodo gestaciof¥al precoce do cancer de mama e de colo uterino,

Um estudo aponta que o carcinoma de mamama vez que entre suas competéncias estdo a
€ a forma mais comum de cancer encontradoealizacdo da coleta do material para o exame de
entre as mulheres, seguido pelo cancer de col6CO e o exame clinico das mamas (ECM)
uterind®. Tomando-se tal dado por referéncia,durante as consultas de enfermagem, a¢des a que
pode-se dizer que as medidas de prevencdse associam praticas educativas acerca da
priorizadas no Brasil em nivel da atengdotematica.
primaria podem ndo estar sendo devidamente Diante do exposto, este trabalho apresenta o
valorizadas e incentivadas nos servicos de saudeesultado de uma pesquisa bibliografica

Uma vez que ndo ha clareza absoluta acerceealizada em revistas cientificas indexadas a
da etiologia do cancer, pode-se tomar como basBase de Dados LILACS da BIREME que teve
gue a melhor forma de combaté-lo é detectd-leomo objetivo analisar a producdo cientifica
precocemente, ressaltando-se que quanto maierca do cancer de mama e de colo uterino
avancado o estado do tumor no momento dalurante o periodo gestacional, visando
diagnéstico mais dificil sera sua ctita identificar o estado da arte em relagdo a esta

No cotidiano dos servicos de atencdotematica com vistas a identificar como
primaria a saude € possivel constatar a presengmfermeiros tém atuado diante  dessa
diaria de mulheres no periodo gestacional queproblemética.
via de regra, buscam as unidades de saude
apenas para o acompanham«_anto pre-n_a'ge_ll. A METODOLOGIA
vivéncia profissional neste ambiente possibilitou
a constatacdo de que, de maneira geral, tal

oportunigade nao vem sendo aprove.itada Para gm levantamento bibliografico na base de dados
realizagao do exame dg CONIpOC'tOIOQ'a.‘ O,n_COt'Cq_ILACS, no periodo de abril a setembro de

(CCO), apesar da indica¢do do Ministério daynng A coleta de dados foi realizada em duas
Saude de realizacdo da coleta ectocervical efgznag A primeira constou da busca avangada na
qualquer trimestre da gestalio base de dados, quando foram utilizadas para a

No que diz respeito ao exame clinico dasy, o5 a5 palavras gestagdo e cancer, sendo
mamas, trata-se de uma agéo preventiva QUieniificados 596 artigos

deve ser compreendida como parte do |hiciaimente fez-se a leitura dos titulos e
atendimento integral a satde da mulher, havendn,q ;mos. sendo identificados. no periodo de

a recomer?dagaCJI,d_e que _szja rea(tjllzado em to%%oo a 2007, 61 artigos cientificos publicados
as consultas clinicas, Independentemente dgy, giferentes periddicos que abordam a tematica

. o ) . .
faixa etariel. da gestacdo em relacdo a diversos tipos de

. Estas recomeﬁd?foes tem gomo f_ObJ_et'V(_)cénceretumores do sistema reprodutivo.
avorecer a revisao de posturas de profissionais s ¢ 4 leitura inicial foram aplicados 0s

de salde que resumem seus atendimentos @iarios de inclusdo aos 61 artigos levantados a
avaliacao do processo gestacional, evidenciandgyinqinio  Os critérios de inclusdo foram: o

desconhecimento cientifico da importancia dagjgg ser publicado em periédicos indexados a
realizacdo dos exames preventivos, bem como Base de dados LILACS entre os anos 2000 e

Para a realizacdo deste estudo foi efetuado
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2008; ter sido elaborado nas linguas portuguesale estudos publicados, sendo localizado apenas 1
espanhola e inglesa; ter utillizado como(um).
descritores os termos cancer e gravidez; e Além do pequeno numero de pesquisas
abordar questbes relativas ao cancer de colmealizadas sobre a tematica, fica evidente que a
uterino e cancer de mama durante a gestagdo. questdo vem sendo tratada, basicamente, em
Com a aplicacdo dos critérios de inclusdoperiédicos brasileiros, evidenciando que em
identificou-se que 12 artigos abordam diferentesiosso meio cientifico ja existe interesse em
questdes acerca do cancer de mama, 6 artigabvulgar estudos sobre a questdo, sendo que 14
discutem a problemética de tumores malignos déquatorze) artigos foram publicados no Brasil, 2
Utero e colo uterino e 2 discutem (dois) no Chile, 1 (um) na Venezuela, 1 (um) em
simultaneamente cancer de mama e colo de Gte@uba, 1 (um) na Colémbia e 1 (um) no Peru.
durante o periodo gestacional, perfazendo um Fica evidente que, dentre os periddicos que
total de 20 artigos cientificos que compuseram aém publicado resultados de estudos sobre o
amostra deste estudo. cancer na gestacdo, a Revista Femina € a que
Apés a identificacdo da amostra foi realizadamais tem liberado espaco para divulgacdo de
a caracterizacdo, compilacdo e fichamento ponovos conhecimentos acerca da problemética,
meio de roteiro preestabelecido para coleta deom a publicacdo de 6(seis) artigos, seguida pela
dados. Os textos foram separados a partir dRevista Brasileira de Mastologia, com 3 (trés)
abordagem apresentada: clinica, epidemiologicpublicacbes, e pela Revista Brasileira de
e dos sujeitos do cuidado. Ginecologia e Obstetricia, que publicou 2 (dois)
A caracterizacdo dos artigos identificados foiartigos. Revistas que apresentaram apenas uma
realizada a partir das varidveis: ano depublicagdo foram Acta canceroldgica, Cogitare
publicacdo, periddico de publicacdo, pais deEnfermagem, Cuadernos de cirugia (Valdivia),
realizacdo do estudo, formacdo dos autores Médico de Familia (Caracas), Revista Brasileira
identificacdo do enfoque dado a temética ende Cancerologia, Revista Chilena de Obstetricia
estudo, de maneira a oferecer elementog Ginecologia, Revista Colombiana de
norteadores para a mudanca de conduta d@bstetricia e Ginecologia, Revista Cubana de
profissionais da &area da salde, em especial dObstetricia e Ginecologia e Revista Ginecologia
enfermeiro, ante a questdo da prevencdo d& Obstetricia.

cancer durante a gravidez. Fato preocupante reside na questdo de que,
basicamente, profissionais da area médica (93%)
RESULTADOS E DISCUSSAO sd0 o0s responsaveis pelos estudos que

originaram os artigos cientificos publicados,
ficando claro que enfermeiros/pesquisadores
§7%) pouco tém investido nesta questdo. Isso
d&monstra também que tal problematica ainda

partir da pesquisa bibliografica realizada. nao € concebida por profissionais da area da
Chama atencdo o fato de que, ao longo doSaude em geral como um objeto de estudo que

anos 2000, a tematica cancer de colo uterino e d8€reca investimentos imediatos.

mama e gestacdo vem sendo objeto de poucos » -

estudos, o que demonstra certo desinteresse pela Epfoque tematico utilizado nos estudos
problematica. Tal fato fica evidente a partir da@nalisados

constatacdo de que apenas 20 (vinte) artigos Dos 20 (vint(_a) artigos cientificos anali_sados,
cientificos foram publicados em revistas 12 abordam diferentes questdes relativas ao

a

indexadas a Base de Dados LILACS dacancer de mama durante a gravitle’?), 6

- iy &19-24) =

BIREME entre 2001 e 2008, sendo que o malop:g%?eémética fagim céLTé?éZeS cer\S/ioctz)rSterin?)s
namero de publlcagoes acontepeu em 20023 rante o periodo aestacional @2 discuter
guando foram publicados 5 (cinco) dos 20 u 0 perl gestaci q Iscu o d
(vinte) artigos da amostra. Vale ressaltar que goncomitantemente cancer de mama e colo de

partir de 2006 voltou a haver queda no namerd/ter© durante ~a gestacdo. Tal resultado
demonstra que, apesar de alguns autores

Caracterizacao dos artigos identificados
Apresentaremos inicialmente a caracterizaca
dos estudos que compuseram nossa amostra
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apontarem o céancer cervical como o maisndo foram identificados trabalhos cientificos que
frequente durante a gestat&t’ os maiores apresentem uma discussdo atual sobre a
investimentos cientificos tém ocorrido sobre aproblematica.
associacao cancer de mama e gestacao. Em linhas gerais, os textos com enfoque
Tal dado nos leva a refletir, pois, segundo unclinico se subdividem em duas vertentes de
estudo, a incidéncia de cancer de mama durant@bordagem. A primeira se constitui de trabalhos
a gestacéo varia de 0,76 a 3,8%, estabelecendoquie se propbem, basicamente, a tracar possiveis
diagnostico de um caso para cada 3.00@ondutas para 0 manejo dessas neoplasias
gestacdes ocorridas na faixa etéria entre 32 e 3urante a gravid€Z'***??) enquanto a
anos, uma vez que a ocorréncia de tais casos gegunda descreve todo o processo terapéutico
via de regra, associada a primiparidade tardia, gue esta associacdo envolve - incidéncia,
considerada uma situacdo pouco frequEhte diagndstico, estadiamento, tratamento, via de
Assim nos parece que, apesar da baixaarto, lactacdo, prognéstico e sobreVida
incidéncia, a questdo ja desponta no meig®t?1416:17:19.21-22)
cientifico como um concreto problema de O estudo da problemética - gestacéo e cancer
pesquisa. - requer destaque para uma questdo divergente
A classificacdo dos artigos pelas tematicasencontrada em relacdo ao diagnéstico do cancer
abordadas evidenciou que os aspectos clinicos@e mama ou cervicouterino durante a gravidez,
de manejo do cancer cervicouterino e de mam@ois muitas vezes a gestacdo € o Unico motivo
durante o periodo gestacional sdo os temas maggie leva a mulher a procurar espontaneamente
discutidos na literatura cientifica sobre o0o0s servicos de saude para o acompanhamento
assunto, havendo maior concentragdo de estud@sé-natal, o que representa uma boa
gue apontam as terapéuticas mais apropriadagportunidade para o rastreamento dos principais
para cada tipo especifico de cancercanceres que acometem a populacdo feminina.
diagnosticado. Tal fato justifica-se se Nao obstante, € preciso levar em conta que as
considerarmos que 93% dos autores témalteragdes fisioldgicas provocadas pela gravidez
formacdo académica na area médica, portantesobre o0 colo uterino (morfoldégicas e
séo profissionais com formac&o voltada para aistolégicas” e na glandula mamaria, relativas
visdo biologicista acerca da problemética, oua consisténcia e densidade, podem mascarar 0s
seja, a preocupacdo central esta focalizada nsinais e sintomas da doenca, bem como
tratamento a ser implementado na busca da curgrejudicar a interpretacdo dos exames de
Por sua vez, os poucos artigos cientificosrastreamento, atrasar o diagndstico e, com isso,
produzidos por profissionais da area dediminuir a sobrevida dessas mulheres, sendo
enfermage®?*?®  apontam para uma preciso ressaltar que é comum, durante a
abordagem restrita ao conhecimento dagestacdo, mulheres apresentarem nodulos
gestantes quanto a prevencao destes tipos dedolores que podem passar despercebidos
cancer ou a percepcado e aceitacdo dos métoddevido ao aumento de volume e ao
preventivos, o que se explica pelo fato de a@ngurgitamento das mani&$
formacdo do enfermeiro ser voltada para a Dentre 0s textos que se reportam ao processo
promocdo e prevencdo em salde, com granderapéutico do cancer na gestacdo, alguns
valorizacdo de préticas educativas que visam abordam a grande carga emocional que a
mudancgas de comportamento para incorporacdoondicdo agrega, por gerar medo, ansiedade e
de modos de vida mais saudaveis. inseguranca, tanto para a mulher e a familia
A abordagem epidemioldgica foi utilizada em quanto para a equipe médica, deparando-se esta
apenas um artigo da amo&treo que evidencia Ultima com um evento traumatico em que
uma lacuna entre os estudos analisados, mesnomexistem na mesma pessoa a ameaca de morte e
diante da relevancia da epidemiologia enquant® inicio de uma nova vidad****® No entanto,
ciéncia basica da saude coletiva, o que nos levaapesar de os artigos analisados apresentarem tal
ponderar sobre como se encontra a distribuicaproblemética, a questdo é tratada de forma
epidemiolégica atual do céncer de mama esuperficial, sem que haja uma maior
cervicouterino durante a gestacdo, uma vez qupreocupacdo em compreender o significado
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desta vivéncia para a mulher e sua familia, A via de parto indicada, na maior parte dos
havendo certa desvalorizacdo dos sentimentoextos analisados, é semelhante para o cancer
agregados ao curso da doenca/gestacdo. Assimervical e o cancer de mama: em ambos o parto
consideramos necessaria a realizacdo de estudoermal ndo esté contraindicado.

voltados a compreensdo do impacto desta

. S No céncer de colo o parto pode e deve ser
condicdo na subjetividade de mulheres que P P

; ! A transpélvico, [...] a ndo ser que razdes de ordem
vivenciam tal experiéncia. _ . oObstétrica impliguem em contra-indicacdo para
Diante do exposto, ressalta-se a Importancia via baixa de parto, [...] ja diagndsticos de

de se implementar uma atencdo integral e carcinoma epidermoide fracamente invasor e
multidisciplinar a mulheres que experienciam o adenocarcinoma  devem ser avaliados
cancer de mama e cervicouterino ao longo do individualmente caso a caso, levando-se em conta
periodo gestacional, com avaliacdo continua idade gestacional, estadiamento do carcinoma e
L : L o - R :358)
individualizada, participagdo da mulher e familia ~ condicoes da mée)

na decisdo do tratamento e condugdo da Muitos autores consideram que a supressdo
gestacdo, considerando o0s aspectos eéticoga lactacdo ndo melhora o prognostico da
religiosos, psicologicos, organicos e legais queatologia e somente deve ocorrer na vigéncia de
envolvem a questéo. tratamento quimioterapi€o.

Em relacdo ao tratamento, a maioria dos Na literatura levantada somente trés artigos
autores afirma ser analogo para gestantes e n&nfocam tematicas direcionadas a questdes
gestantes, com algumas ressdfvas'? Por  relativas & mulher enquanto individuo com
apresentarem riscos para o feto, a quimioterapigecessidades e subjetividades. Destes, um trata
deve ser realizada somente ap0s o0 1° trimestregkclusivamente do conhecimento sobre o
a radioterapia é reservada para o periodo pOswutoexame das man¥ds outro sobre a
%azgt% Na maioria dos artigos analisc’:{a&mw' ] realizacdo, caracterizacdo das gestantes e

#%2) o abortamento  terapéutico € aceitacdo do CC®, e o ultimo aborda o
contraindicado, uma vez que a manutencdo dgonhecimento que possuem sobre ambos o0s
gravidez ndo interfere no prognostico emétodo§®. Estes textos apontam para a
sobrevida da mae. relevancia dos exames preventivos enquanto

Entre os textos que fizeram parte desteprocedimentos de baixo custo e alta eficacia, que
estudo, apenas poucos indicam a interrup¢ao déevem ser incorporados & rotina de assisténcia a

gestacdo quando esta se encontra com menos fijlas as mulheres, inclusive as gestantes.
20 semanas ou no 1° trimestre. Neste caso a Constatou-se nestes estudos que o exame

conduta volta-se exclusivamente para o aspectpapanicolau é o0 exame preventivo mais
patologico do cancer, desconsiderando onhecido, e que a adesdo das mulheres a sua
binbmio méae/filho, a humanizagéo da aSSiSténCiaealizagao € grande, enquanto a realizagdo, com
e a possibilidade de tratamento efetivo da maeécnica correta, do autoexame das mamas
com preservacdo da gravifiéz*?® A isto se apresenta pouca disseminacao entre elas. Soma-
acrescenta a ilegalidade do ato em nosso pais,g& a isso 0 pequeno envolvimento e
que pode ser considerado mais um complicador.compromisso dos profissionais em realizar agdes
Apesar de certos autores apontarem quegducativas com mulheres usuarias dos servigos
habitualmente, nos casos de gestagdes coie salide, incentivar o autocuidado, esclarecer e
menos de 20 semanas, deve-se proceder énsinar a técnica, bem como realiza-la durante as
interrupcdo da gravidez para inicio imediato doconsultas. Neste contexto, ressalta-se a
tratament§®, outros referem que este &€ um necessidade e importancia de acdes efetivas de
antigo conceito ja superado, pois previa que seducacdo em saide como base norteadora do
desconsiderasse o feto para garantir o tratamentgendimento integral & mullfét
do cancer materno, sendo necessario ser A enfermagem, inserida neste ambito, possui
revistd®, uma vez que o aborto terapéutico épapel essencial no desenvolvimento de acdes
contraindicado, pois piora o progndstico e ajunto & populagéo, ja que o foco do seu trabalho,
sobrevida das paciente o cuidado humanizado, esta também centrado na
prevencdo de agravos e na promog¢do da saude.
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Cabe a estes profissionais, e também aos demaisconhecermos a relevancia do tema,
envolvidos na éarea da saude, reconhecefomentando a realizacdo de novos estudos nesse
acreditar e praticar concretamente educacao emsentido.
salde, estimulando a coparticipacdo dos O presente estudo nos permitiu analisar as
individuos de maneira a otimizar a humanizagaalivergéncias encontradas e confirmar a
da assisténcia e alcancar resultados palpaveis mecessidade de os profissionais enfermeiros,
salude da populacdo, como, por exemplo, @&nquanto norteadores da assisténcia a salude na
diminuicdo das taxas de morbimortalidade poratengéo basica, identificarem a temética como de
cancer de mama e colo uterino durante aelevancia e como uma lacuna cientifica, uma
gestacao. vez que entre os artigos analisados poucos tém o
A utilizacdo da epidemiologia pelo compromisso de buscar a compreensdo do
enfermeiro € um instrumento indispensavel ampacto do cancer na subjetividade das
prestacdo de servigcos de assisténcia a saude, umgestantes.
vez que oferece subsidios importantes para o O enfermeiro esta inserido no cuidado direto
planejamento, administracdo, execu¢cdo & mulher em todos os niveis de atencdo, razao
avaliacdo de suas acoes, sendo uma ferramenpela qual € preciso atentar para a importancia da
extremamente Util para a investigacdo daprevencdo e deteccdo precoce do cancer de

situacao de saude da populagao. mama e colo, mesmo durante o periodo
gestacional, uma vez que faz parte de suas
CONSIDERACOES FINAIS competéncias a coleta do exame de

colpocitologia oncética e a realizagdo do exame
A realizacdo deste estudo possibilitou acll’nico das mamas, de maneira a incorporar estas

constatacdo de que sdo poucos os trabalhddividades como rotina dos servigos.

cientificos publicados na base de dados LILACS _Para além do estabelecimento de rotinas
acerca da compreensdo dos sentimentoddidas deé prevencdo do cancer nos servicos de
vivenciados pela gestante com céncelsaUde voltados a atencéo basica, é fundamental o

cervicouterino ou de mama durante a gestagéo, §2MPromisso do enfermeiro em realizar acGes de
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ABSTRACT

The diagnosis of cancer during pregnancy is rare and the literature on the subject scarce. The nurse in primary
care is the active agent for early detection of breast cancer and uterine cervix, as among his competences is the
colposcopy exam and the clinical breast exam. With the above views, this report presents the results of literature
search held in the LILACS database, between April and September 2008, which aimed to analyze the scientific
production about breast cancer and uterine cervix during pregnancy. In the research, descriptors such as cancer
and pregnancy were used, resulting in 596 articles. When the inclusion criterion was applied only 20 were
analyzed from the approach presented, namely: clinical, epidemiological or pregnant women with cancer as
subject of care. In the analysis it was found that there are few studies aimed to understand the impact of the
experience of cancer during pregnancy in the subjectivity of women and few epidemiological studies on the issue
as well, revealing certain indifference on the theme by the scientific community and health professionals, including
the nurse. It points to the need of more research on the topic in order to subsidize and encourage the
establishment of practices in preventive care to pregnant women.
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CANCER DE MAMA Y CUELLO UTERINO EN EL PERIODO DE GE STACION: UNA
REVISION DE LITERATURA

RESUMEN

El diagnéstico de cancer en la gestacion es evento raro siendo la literatura sobre el tema escasa. El enfermero,
en la atencién primaria, es agente activo para la deteccion precoz de los canceres de mama y cuello uterino,
pues entre sus competencias esta la realizacion de la recogida de material para examenes colpocitolégicos y
clinico de las mamas. Con las consideraciones expuestas, este informe presentamos el resultado de
investigacion bibliografica realizada en la base de datos LILACS cuyo objetivo fue analizar la produccion
cientifica sobre los canceres de mama y cuello uterino durante la gestacion. En la investigacion fueron utilizados
los descriptores cancer y gestacion, resultando en 596 articulos, siendo aplicados los criterios de inclusion
solamente 20 fueron analizados a partir del abordaje que presentaron, a saber: clinico, epidemiolégico, gestantes
con canceres como sujetos del cuidado. En el andlisis constatamos la existencia de pocos estudios destinados a
la comprension del impacto de la experiencia del cancer en la gestacion en la subjetividad de gestantes, asi
como son raros los estudios epidemioldgicos sobre la cuestion, evidenciando cierta despreocupacion con la
tematica por la comunidad cientifica y profesionales de salud, entre ellos el enfermero , apuntando para la
necesidad de realizar investigaciones sobre el tema de manera a subvencionar y incentivar la realizacion de
practicas preventivas en el cuidado a la gestante.
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