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RESUMO
Objetivo: Relatar a experiéncia de um evento
académico sobre promogdo da saide no ambito do

1 INTRODUCAO

saude

cancer de mama. Metodologia: Estudo descritivo,
do tipo relato de experiéncia sobre os resultados do
evento Outubro Rosa, se cuidar é uma luta de todas,
realizado no més de outubro de 2022, por uma
universidade na baixada litoranea do estado do Rio
de Janeiro. A¢do extensionista coordenada por uma
docente, duas enfermeiras do Consultorio de
Enfermagem, duas discentes bolsistas de Bolsa
Desenvolvimento Académico, e dezenove discentes
voluntarios do Curso de Enfermagem. Resultados
da experiéncia: O evento aconteceu em quatro
cenarios diferentes, nestes foram realizadas acoes
de educagdo em satde, rastreios do cancer de mama
através do exame clinico das mamas, e solicita¢dao
de exames. Cerca de 34,3% das mulheres nunca
tiveram suas mamas examinadas por um
profissional de satde treinado, 51,4% sdo
sedentarias, 27,5 % com sobrepeso/obesidade e
28,6% ingerem 4lcool frequentemente. Percebemos
a preocupacao das mulheres sobre habitos de vida
inadequados que sdo considerados fatores de risco
para o cancer de mama. Conclusdo: A educagdo em
saude com énfase na promocdo da satde e

prevengdao de doencas, pode minimizar a
morbimortalidade por cancer de mama na
populagdo.

Palavras-chave: Saide da Mulher, Formagao
Profissional, Cancer de Mama, Promocao da Saude,
Enfermagem.

O cancer de mama ¢ o segundo tipo de cancer que mais acomete mulheres no Brasil € no mundo,

estando depois apenas do cancer de pele.(") Tornou-se um problema vigente de satde publica, visto que

ha um niimero significante de neoplasias malignas levando o individuo a morte. Em 2019 o Atlas de

Mortalidade por Cancer identificou um total de 18.295 mortes em virtude dessa neoplasia.®’ Ademais,

de acordo com INCA, para o tri€nio 2020/2022 estima-se que sejam diagnosticados 66.280 novos

casos, com um risco estimado de 61 casos a cada 100 mil mulheres.®)
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Outubro Rosa ¢ um movimento internacional que tem como foco principal a luta contra o
cancer de mama, o estimulo a participacdo da populagdo no seu combate, e proporcionar maior acesso
aos servigos de diagnostico e de tratamento, contribuindo assim para a redugdo da mortalidade com o
diagnostico precoce.

A Constituicdo Brasileira de 1988, em seu artigo n°196 ratifica que a saude ¢ um direito de
todos® e, aliado a norma juridica, entram em cena as lutas dos movimentos sociais pelos direitos
sexuais e reprodutivos, visando melhorias na informagao, contracep¢ao, parto e preven¢do do cancer
mamario. As desigualdades socioecondmicas associam-se ao aumento do numero de filhos por mulher,
a maior predisposi¢do a fatores de risco ao cancer, dentre outros. Isso leva a uma vida sexual e
reprodutiva repleta de aspectos que poderdo desfavorecer a saide da mulher elevando a
vulnerabilidade para o acometimento de doengas, dentre elas o cAncer de mama.®

Estudos demonstram que, a pratica profissional dos enfermeiros na atencao primaria em saude
tendem a se restringirem a um paradigma clinico com foco na doenca, nos procedimentos técnicos e
nas acdes curativas, além de bastante limitadas a uma atua¢ao normatizada — centrada em rotinas pré-
estabelecidas.(”)

Neste contexto, torna-se imperativo um agir em saude comprometido com as demandas e
necessidades de contextos locais, partilhado com os atores que o compdem, e também integrado ao
modelo de organizagio do Sistema Unico de Saade (SUS).

Apesar da participacdo da sociedade se constituir uma diretriz fundamental do SUS desde sua
criagdo - regulamentada com as Leis Organicas da Saude n° 8.142/90, além do pilar da Promocao da
Saude reafirmada na Carta de Otawa sua constru¢do como direito sob a otica do empowerment, da
autonomia e da cidadania sdo ainda desafiadores. Dessa forma, as pedagogias criticas e participativas
tornam-se fundamentais para promover a saiude, o que inclui prevenir doengas e, simultaneamente,
acionar o empowerment € a participagdo comunitaria mediada por praticas de educagdo popular em
satde e (no contexto da) educagdo permanente.

Na medida em que tais praticas erguem-se nas fronteiras ensino-servigo, também fomentam a
formacao profissional em satide e a reorientacdo do modelo tecno-assistencial para além do paradigma
biomédico.”)

Considerando-se estes pressupostos, o Consultério de Enfermagem do Departamento de
Enfermagem (REN) da Universidade Federal Fluminense (UFF) de Rio das Ostras, inaugurado em
2017, se caracteriza como um cenario de inovacao pedagogica para o ensino, pesquisa € extensao em
saude da mulher, tendo como prioridade a realizacdo de atividades praticas destinadas ao
aprimoramento do académico de enfermagem e ao atendimento a populacdo local, inclusive a

comunidade académica.®
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Deste modo, o objetivo deste manuscrito ¢ relatar a experiéncia de um evento académico sobre

promocao da satide no ambito do cancer de mama.

2 METODO

Tipo de Estudo: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia sobre os
resultados oriundos do evento Outubro Rosa, se cuidar ¢ uma luta de todas, realizado por uma
Instituicdo de Ensino Superior (IES) na baixada litoranea do estado do Rio de Janeiro.

Local do estudo: Em virtude da comemoracdo do movimento popular denominado Outubro
Rosa foram realizadas atividades de promocgao da satde com a conscientizagdo da populagdo feminina
sobre o cancer de mama, fatores de risco, fatores protetores e exames de rastreamento (exame clinico
das mamas, USG mamas ¢ mamografia). O evento foi realizado durante o més de outubro de 2022, em
quatro cendrios: ESF Recanto, Consultorio de Enfermagem/REN/UFF, Ostra Bugs (encontro de carros
antigos), Tesalab (empresa de tecnologia em servigos ambientais), localizados nos municipios de Rio
das Ostras e Macaé.

Coleta de dados: Utilizou-se um formuldrio em tipo check list, elaborado para essa agdo
extensionista, cujas variaveis estudadas foram: a) quanto ao perfil sociodemografico das mulheres:
idade, estado civil, escolaridade e raga/cor; b) quanto aos fatores de risco para cancer de mama: idade
da menarca, nuliparidade, idade da primeira gestacdo, idade da menopausa, uso de contraceptivos
hormonais, reposi¢ao hormonal, IMC, historico familiar de cancer/grau de parentesco e se amamentou
os filhos/por quanto tempo; c¢) quanto ao rastreamento do cancer de mama: tltimo exame clinico das
mamas, ultima mamografia, Gltimo USG das mamas. Foram calculadas as frequéncias absolutas e
relativas das variaveis selecionadas.

Procedimento de andlise: anélise e processamento dos dados por meio do Microsoft Excel.

Aspectos éticos: por se tratar de um relato de experiéncia relacionado ao cotidiano de uma IES,
este manuscrito dispensou a submissdo e aprovagio de um Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos.

3 RESULTADOS DA EXPERIENCIA

No Consultério de Enfermagem/REN/UFF foram realizadas consultas de enfermagem a
comunidade académica e externa, com objetivo de rastreio do cancer de mama através do exame
clinico das mamas e solicitacdo de exames de imagem, se necessario. Bem como, foi realizada uma
oficina de rastreamento do cancer de mama com énfase no exame clinico das mamas, destinada a
discentes e profissionais de satude.

No 2° encontro anual de carros antigos, conhecido como Ostra Bugs, na Lagoa do Iriry, foram

realizadas acdes de educacao em saude e conscientiza¢ao da populacao para o cancer de mama (fatores
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de risco, fatores protetores e exames de rastreamento). Ademais, o evento foi oportuno para a
divulgagdo dos servicos oferecidos no Consultério de Enfermagem/REN/UFF e a orientagdo quanto
ao agendamento de consultas.

Além disso, as agdes do Outubro Rosa foram replicadas na ESF do Recanto, onde sucederam
atividades como: roda de conversa, avaliagdao clinica das mamas para as usuarias com demandas
especificas e solicitacdo de exames de imagem, quando necessario.

Por fim, também foram realizadas a¢des de educacao em saide e conscientizagdo da populagado
para o cancer de mama na empresa Tesalab, localizada em Macaé, estado do Rio de Janeiro. As
mulheres com necessidade de consultas, foram orientadas a buscar atendimento em Unidade Basica de
Saude proximo as suas residéncias e ao final das atividades foi compartilhado um coffee break entre
0s presentes.

As atividades realizadas no Consultorio de Enfermagem/REN/UFF e na ESF Recanto incluiram
avaliacdo clinica das mulheres, nesses locais foi aplicado o formulario elaborado para essa agao, os

resultados sdo descritos no Quadro 1.

4 DISCUSSAO

A acdo extensionista permitiu que o publico-alvo recebesse orientagdes sobre o cuidado com a
saude e a importancia do conhecimento sobre os fatores protetores e de risco, com vistas @ promogao
da saude e o diagnostico precoce acerca do cancer de mama. Os fatores de risco que contribuem para
o surgimento e desenvolvimento do cancer de mama sdo por exemplo o estilo de vida e ambientais,
hereditarios, hormonais e reprodutivos, idade, raga, gordura corporal, entre outros. O cancer de mama
¢ uma doenga rara em mulheres jovens, sua incidéncia aumenta com a idade, a maior parte ocorre a
partir dos 50 anos. As diretrizes brasileiras preconizam a oferta de mamografia para mulheres de 50 a
69 anos, a cada dois anos, e a realizacdo de exames periddicos em mulheres sem sinais e sintomas da
doenca.®

No quadro 01 observamos que os exames de rastreamento para o cancer de mama nao sao
acessiveis as mulheres, visto que grande parte nunca tiveram suas mamas examinadas por um
profissional de saude treinado através do exame clinico das mamas (ECM) (34,3%). O ECM ¢
reconhecido por sua relevancia como primeiro método de avaliagdo diagnostica de lesdes mamadrias
palpaveis, sendo também recomendado em diversos paises como método de rastreamento. ECM anual,
em todas as mulheres a partir de 40 anos de idade e, a partir de 35, naquelas pertencentes a grupos com
risco elevado de desenvolver o cancer de mama.!?

No Brasil, o ECM ¢ recomendado como estratégia de rastreamento para o cancer de mama,
devendo ser realizado anualmente em mulheres com idade superior a 40 anos e compondo o

atendimento integral a satide da mulher sendo indicado em todas as consultas clinicas,
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independentemente da idade. Infelizmente, estudos confirmam que, entre os profissionais médicos e
enfermeiros, quase todos declararam ndo realizar o ECM em todas as consultas.!") Observa-se, ainda,
que esses profissionais mostram inseguranca em executar agdes de rastreamento nas unidades em que
atuam, seja por desconhecimento das mesmas, seja pelo modelo assistencial ainda preponderante que
privilegia a queixa-conduta.!?

Em que pese, esses resultados apontam para a importancia das atividades de educagdo
permanente como estratégia para qualificar a pratica profissional. Considera-se necessario atentar para
os diversos aspectos que podem estar influenciando o pequeno impacto das atividades de capacitagao
nas acoes para detecgdo precoce do cancer de mama, tais como motivacao dos enfermeiros, estratégias
didatico-pedagogicas utilizadas, entre outros.!¥)

Vale ressaltar que, o ECM ndo apresenta evidéncias que pode ser utilizado de forma isolada
para a detec¢@o precoce do cancer de mama. Os exames complementares e de grande importancia,
especialmente em paises como o Brasil, ¢ 0 USG das mamas e a mamografia. Contudo, sdo exames de
dificil acesso a populacdo feminina, persistindo a desigualdade nas oportunidades de diagndstico
precoce da doenga.!!

Portanto, deve-se orientar a autopalpacao das mamas sempre que a mulher se sentir confortavel,
sem qualquer recomendagao de técnica especifica, valorizando-se a descoberta casual de pequenas
alteragcdes mamarias. E orientar também a procura de esclarecimento de um profissional de saude
sempre que houver davida em relagio aos achados da autopalpagio das mamas.!? O Ministério da
Satide reafirma que o autoexame nio é recomendado como método de rastreio para cancer de mama.®

Neste panorama, ressaltamos que cabe aos enfermeiros, no ambito da aten¢do primaria em
saude, deve realizar a consulta de enfermagem e 0 ECM de acordo com a faixa etaria e o quadro clinico
da usudria, solicitar exames de acordo com os protocolos ou normas técnicas estabelecidas pelo gestor
local, bem como, desenvolver atividades educativas, de maneira individual ou coletiva, que promovam
a mobilizagdo e a participagdo da comunidade.®!? Enfatizamos que as agdes de cuidado da
enfermagem atendem a uma das oito ac¢des prioritarias da atengdo primaria propostas pela OMS, que
¢ estimular a educacdo em saude para a populagdo com vista a informag¢do, medidas de prevengao e
controle de seus problemas de satide.!?)

No quadro 01 também sdo apresentados os fatores de risco para o cancer de mama. Nesse,
observamos que alguns fatores de risco sdo mais prevalentes como: sedentarismo (51,4%), histérico
familiar para o cancer de mama (42,9%), menarca precoce (31,4%), ingesta regular de alcool (28,6%)
e sobrepeso/obesidade (27,5%). Considerando que histérico familiar e menarca precoce sio
considerados fatores de risco nao modificaveis, destacamos a relevancia de intervir nos fatores de risco

que sao modificaveis e passiveis de conscientizagao e mudanca de habitos das mulheres.
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Os principais fatores de risco para o cancer de mama estao ligados a idade, aos fatores genéticos
e aos endocrinos. A idade acima dos 50 anos constitui o mais importante fator de risco para o cancer
de mama.” A mortalidade também aumenta com a idade. Além da idade outros fatores de risco sdo:
histéria reprodutiva e hormonal (menarca precoce, menopausa tardia, primeira gravidez apos os 30
anos, nuliparidade), fatores genéticos (mutagdes dos genes BRCA1 e BRCA?2) e fatores hereditarios
(cancer de ovario na familia), obesidade, sedentarismo e exposi¢des frequentes a radiagdes ionizantes
(fatores ambientais e comportamentais) além de ingestdo regular de dlcool.!%-!9)

Alguns fatores sdo menos passiveis a intervencgdes de saude publica, principalmente nas
sociedades modernas onde as mulheres tém aumentado sua participacao profissional e social (gravidez
apos os 30 anos, nuliparidade, por exemplo).('” Outros fatores conhecidamente de risco para a doenga
( excesso de peso e a inatividade fisica apos a menopausa) ja sdo alvo de agdes de prevengdo para as
demais doencas cronicas nio transmissiveis, dentre elas o cancer de mama.!¥)

Os fatores enddcrinos estdo relacionados principalmente ao estimulo estrogénico, seja
endogeno ou exdgeno, com aumento do risco quanto maior for o tempo de exposi¢do. Possuem risco
aumentado as mulheres com histéria de menarca precoce (idade da primeira menstruagdo menor que
12 anos), menopausa tardia (instalada ap6s os 50 anos de idade), primeira gravidez apos os 30 anos,
nuliparidade e terapia de reposicdo hormonal pés-menopausa, principalmente se prolongada por mais
de cinco anos.!?

A nuliparidade pode ocorrer quando ha infertilidade. As causas podem ser por fatores femininos
e masculinos, sendo o Ultimo responsavel por aproximadamente 40% dos casos. Até o momento, as
evidéncias sobre o aumento de risco de cancer de mama com o uso de contraceptivos orais sao
conflitantes.

No que diz respeito aos fatores genéticos, a histéria familiar e a idade precoce ao diagnostico
(mulheres com menos de 50 anos) sdo importantes fatores de risco para o cancer de mama e podem
indicar predisposi¢do genética associada a presen¢a de mutagdes em determinados genes (BRCA1 e
BRCA?2). Entretanto, o cancer de mama de carater hereditario (predisposi¢ao genética) corresponde a
cerca de 10% do total de casos.”

A historia familiar como fator de risco inclui: mulheres com, pelo menos, um parente de
primeiro grau (mae, irma ou filha) com diagndstico de cancer de mama, abaixo dos 50 anos de idade;
mulheres com historia familiar de pelo menos um parente de primeiro grau (mae, irma ou filha) com
diagnostico de cancer de mama bilateral ou cancer de ovario, em qualquer faixa etaria; mulheres com
historia familiar de cancer de mama masculino; mulheres com diagnostico histopatologico de lesao
mamaria proliferativa com atipia ou neoplasia lobular in situ.!?

Além disso, vale ressaltar que a obesidade, principalmente quando o aumento de peso se da

apds a menopausa, bem como o sedentarismo sdo considerados fatores de risco para o cancer de mama.
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Por isso, pratica de atividade fisica regular, além de reduzir a gordura corporal, promove o equilibrio
dos niveis de hormonios circulantes, como a insulina ¢ os hormonios sexuais, reduz a inflamagao e
fortalece as defesas do corpo, diminuindo o risco de cancer de mama, sendo considerado um fator
protetor.”” Outro fator considerado protetor para o cincer de mama ¢ a amamentagio. Amamentar é
uma forma de a mulher proteger-se do cancer de mama em todas as fases da vida, uma vez que reduz
a exposicao da mulher a hormonios que aumentam o risco de cancer e elimina células mamarias com
mutagdes. Quanto maior o tempo de aleitamento materno, maior o beneficio.®

Ressaltamos a importancia dos profissionais de satude terem conhecimento sobre os fatores de
risco, pois se constituem num passo importante para a identificagdo das mulheres com risco elevado
da doenca, o que permite a priorizacdo das mesmas nas agdes de rastreamento e/ou detec¢do precoce.
Cabe ressaltar que se recomenda o acompanhamento anual para as mulheres com alto risco para
neoplasia mamaria.!?

Conhecer os fatores de risco e os fatores protetores para o cancer de mama sao fundamentais
para que as mulheres possam proteger sua saude, nesse cenario novamente o Enfermeiro da atengao

priméria tem papel fundamental como mediador da promogdo e protecio a satide.*!?

5 CONCLUSAO

A educagdo em saude com énfase na promocao da saude e prevengdo de doencgas, de forma
clara e objetiva, pode minimizar a morbimortalidade do cancer de mama na popula¢do feminina. A
realizacdo deste estudo possibilitou identificar algumas condigdes de vulnerabilidades a que esse grupo
esta submetido, dentre elas: sedentarismo, sobrepeso/obesidade e ingestdo regular de alcool, fatores de
risco para o cancer de mama considerados modificaveis e que merecem intervencao dos profissionais
de satde junto a populacao.

Portanto, espera-se que agdes de educagdo em satde alcancem o maior numero possivel de
mulheres, e que a distribui¢do de materiais de apoio sirva como aliado no autocuidado, garantindo a

prevencdo e diminuicao da mortalidade pela doenca.
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