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RESUMO

Introducgao: Os programas de rastreamento sdo abordagens fundamentais para a
detecgao precoce de doengas, em especial aquelas de alta prevaléncia e impacto,
como o cancer [1]. No triénio 2023-2025, estima-se a ocorréncia de 704 mil novos
casos de cancer no pais, com destaque para o cancer de mama, o cancer colorretal
e o cancer do colo do Utero [2]. Em um servigo de salde que atende cerca de 22 mil
colaboradores de um grande complexo hospitalar, o cuidado com a prevencéo e
protegdo da saude ressalta a importancia de mitigar os impactos das doencas
crbnicas, como o cancer, no ambiente de trabalho. O absenteismo e o presenteismo
representam riscos significativos a qualidade dos servicos, ao clima organizacional e
aos custos operacionais. Nesse contexto, a estruturacdo de um percurso
assistencial organizado, com acesso oportuno a atengao especializada, contribui
para preservar a capacidade laborativa do colaborador e minimizar os impactos do
cancer no ambiente de trabalho. Assim, o compromisso institucional com a saide
dos colaboradores é fomentado por estratégias que promovam sinergia entre gestao
e pratica clinica. Ao favorecer a identificagcdo precoce e a otimizagado de recursos,
esses programas consolidam modelos de atengdo mais sustentaveis, capazes de
equilibrar eficiéncia assistencial, impacto econémico e resultados positivos para a
populacdo atendida [3]. Objetivo: Estruturar um modelo de cuidado padronizado
para os programas de rastreamento de cancer colorretal, de mama e do colo do
Utero, promovendo a integracdo entre gestdo e assisténcia, o cuidado continuo e
efetivo aos colaboradores e a sustentabilidade das ac¢des preventivas. Metodologia:
O estudo utilizou abordagem mista, descritiva e aplicada, sob a perspectiva de
pesquisa-agao, com foco na organizacao de fluxos assistenciais e indicadores para
programas de rastreamento do cancer colorretal, de mama e do colo do Utero.
Inicialmente, foi realizado um diagnéstico situacional, com a revisdo de
mapeamentos de processos e fluxos assistenciais. A revisdo bibliografica, que
incluiu diretrizes nacionais e internacionais, embasou a elaboragdo dos documentos
de referéncia. A etapa de cocriagéo foi realizada com a equipe multiprofissional para
definicdo de responsabilidades, organizagdo das etapas operacionais e construgéo
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de protétipos digitais. Os indicadores de monitoramento foram elaborados a partir da
analise de dados de bases institucionais e complementados por um processo de
brainstorming. Por fim, foram definidos planos de treinamento e diretrizes
operacionais para garantir a continuidade e sustentabilidade dos programas.
Resultados: O diagnéstico dos programas de rastreamento pré-existentes
evidenciou auséncia de fluxos e indicadores padronizados. Em 2024, a taxa de
aceitacao foi de 62,9%, com 43,5% dos exames concluidos e 8,1% com alteragbes
que exigiram investigacdo. Ao todo, 18 pessoas foram encaminhadas para atengéao
especializada ap6s confirmagao diagnéstica. A adesdo expressiva aos programas,
paradoxalmente, ressaltou a necessidade de uma abordagem mais organizada para
garantir o monitoramento e a continuidade do cuidado. O modelo de cuidado
padronizado alinhou a pratica a governanga clinica e aos principios de
sustentabilidade. Os documentos definiram critérios de elegibilidade, periodicidade
do acompanhamento de condicdes pré-cancerigenas e transicdo para atengéo
especializada, além de estratégias de prevencdo, educacdo em saude e
autocuidado. Os protoétipos digitais de formulario e chatbot reforgaram a coleta de
dados e a promog¢dao da educagdo em saude. Os indicadores priorizados
contemplaram adesao, cobertura, tempo médio até exame, absenteismo e transicao
de cuidados para atencéo especializada. Discussao: A estruturacdo dos programas
de rastreamento oncol6gico foi orientada pela definicao de etapas assistenciais e
referenciamento organizado para atencdo especializada. A proposta demonstrou
uma abordagem estratégica para coordenar o cuidado preventivo aos
colaboradores, articulando fluxos assistenciais e critérios de governanca, com foco
na integracao e sustentabilidade das acdes de rastreamento. Conclusao: O projeto
resultou na sistematizacdo dos programas de rastreamento de cancer colorretal, de
mama e do colo do Utero, sustentados por protocolos documentados e indicadores
de monitoramento. Ao alinhar gestdo e assisténcia, o modelo promove cuidado
continuo e efetivo aos colaboradores, fortalecendo equidade e agbes preventivas em
saude ocupacional, de forma escalavel e sustentavel. Referéncias: INCA (Brasil).
Detecgao precoce do céancer [Internet]. Rio de Janeiro: 2021. Available from:
https://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/deteccao-precoce-do-cancer INCA
(Brasil). Estimativa 2023: incidéncia de cancer no Brasil [Internet]. Rio de Janeiro:
2022. Available from: https://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/estimativa-2023-
incidencia-de-cancer-no-brasil American College of Surgeons. American Joint
Committee on  Cancer [Internet]. Chicago: 2024. Available from:
https://www.facs.org/quality-programs/cancer-programs/american-joint-committee-
on-cancer/
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