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APRESENTACAO

A colecéo “Ciéncias da Saude: da teoria a pratica” € uma obra composta de onze
volumes abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos
de casos, revisdes e inferéncias sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento
relativo a saude. Além disso, todo o contetdo reune atividades de ensino, pesquisa
e extensao desenvolvidas em diversas regides do pais, que analisam a saude em
diversos dos seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento
bibliogréafico e alcan¢a o conhecimento empirico e pratico.

O décimo volume apresenta informacbdes fundamentadas e categorizadas
abordando o eixo central da colecao que é da teoria a pratica. O leitor podera encontrar
capitulos com explanacéo tedrica geral sobre temas especificos assim como capitulos
aplicados e exemplificados por relatos. A progressdo exponencial dos avancos
tecnoldgicos tem contribuido de forma especial nos ultimos anos com as novas
metodologias praticas de estudo das desordens genéticas humanas, microbianas
além de oferecer metodologias novas e extremamente sensiveis.

Deste modo, esse volume se destaca por congregar temas atuais e que poderéao
nortear novas ideias e direcionar o leitor em novos estudos especificos, haja vista que
temas como cancer, autoimunidade, ancoramento molecular, tecnologias modernas,
leucemia, epigenética, CRISPR, neuropatias, serao amplamente discutidos, além dos
diversos relatos de caso, durante todo o livro.

Assim o décimo volume apresenta uma teoria bem fundamentada exemplificada
nos resultados praticos obtidos pelos diversos pesquisadores que arduamente
desenvolveram seus trabalhos que aqui serdao apresentados. Do mesmo modo é de
fundamental importancia uma estrutura como a Atena Editora capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem seus resultados.
Portanto, nosso profundo desejo € que este contexto possa ser transformado a cada dia,
e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador por gerar conhecimento
em uma area fundamental do desenvolvimento como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 5

ANALISE DO CONHECIMENTO DOS CANCERES DE
MAMA E COLO UTERINO NO SUL DE MINAS GERAIS

Cintia Aline Martins
Universidade Federal de Alfenas, Fisioterapia

Alfenas- Minas Gerais

Bruno Bonfim Foresti

Centro Universitario do Sul de Minas Gerais,
Fisioterapia

Varginha- Minas Gerais

Flavia Regina Ferreira Alves

Centro Universitario do Sul de Minas Gerais,
Educacao Fisica

Varginha- Minas Gerais

Renata Cristina Martins da Silva Vieira
Centro Universitario do Sul de Minas Gerais,
Fisioterapia

Varginha- Minas Gerais

RESUMO: A analise do conhecimento e acesso
da populacdo aos métodos de prevencdo do
cancer de mama, e cancer de colo uterino de
mulheres da regido Sul de Minas Gerais pode
repercutir na incidéncia e prevaléncia de tais
patologias. Logo, objetiva-se identificar o
conhecimento da populacdo de mulheres da
regido supracitada sobre prevencéo de cancer
de mama e cancer de colo uterino. Trata-se de
um estudo quantitativo e qualitativo. A amostra
constituira na selecdo de 300 mulheres de
maneira aleatéria das cidades de Varginha e
regiao, no qual serao submetidas a aplicacéao
de um questionario com perguntas objetivas

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 10

sobre a prevencado de cancer de mama e colo
uterino. Este estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Fundacdo de Ensino
e Pesquisa do Sul de Minas — FEPESMIG
conforme o numero do parecer 1.500.131 e
CAAE 54354316.0.0000.5111. Os resultados
demonstraram porcentagens bem menores do
conhecimento acerca da prevengao do cancer
de colo uterino em relagcéo ao cancer de mama,
no qual a maioria 63% nao sabia o que era
cancer de mama, enquanto 81,33% nao sabia
0 que era cancer de colo uterino demonstrando
gue a primeira patologia € mais conhecida. Além
disso, os indices em relagdo ao conhecimento
e realizacdo dos exames de prevengcao, o
exame de Papanicolau foi menor em relagao
a mamografia. Sendo assim, deve-se realizar
maiores campanhas de conscientizagcdo na
regido sul de Minas Gerais referentes aos
canceres de mama e colo uterino. Visto que,
a deteccéao precoce € primordial para um bom
progndstico.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer de Mama. Cancer
de Colo Uterino. Prevencéo.

ABSTRACT: The analysis of
and access of the population to methods

knowledge

of prevention of breast cancer and cervical
cancer in women in the South of Minas Gerais
can affect the incidence and prevalence of
such conditions. Therefore, the objective is to

Capitulo 5




identify the knowledge of the population of women in the aforementioned region on
breast cancer prevention and cervical cancer. This is a quantitative and qualitative
study. The sample will be in the selection of 300 women randomly from the cities of
Varginha and region, which will be submitted to the application of a questionnaire with
objective questions about the prevention of breast cancer and cervical. This study
was approved by the Research Ethics Committee of the Teaching and Research of
the South of Minas Foundation - FEPESMIG as the number of the opinion 1,500,131
and CAAE 54354316.0.0000.5111. The results showed much lower percentages of
knowledge about the prevention of cervical cancer in relation to breast cancer, in which
the majority 63% did not know what was breast cancer, while 81.33% did not know it
was céancer cervix showing that the first condition is best known. Moreover, the ratios in
relation to the knowledge and realization of preventive examinations, the Pap test was
lower compared to mammography. Therefore, one should make greater awareness
campaigns in the southern region of Minas Gerais related to breast and cervix. Since,
early detection is key to a good prognosis.

KEYWORDS: Breast cancer. Cancer Cervix. Prevention.

11 INTRODUCAO

As neoplasias sdo definidas como uma proliferacdo anormal do tecido com
efeitos agressivos ao hospedeiro, pois seu crescimento ndo pode ser controlado. Com
isso, obtendo ocorre a formagao de tumores, dando origem a patologia conhecida
como cancer. A palavra cancer origina do grego karkinos (Ulceras neoplasicas nao
cicatrizantes) e karkinéma (tumores malignos soélidos) e do latim, cancer, que significa
caranguejo, devido a semelhanca entre as veias avolumadas ao redor do tumor com
as patas do caranguejo (PASCOAL, 2010).

A estimativa para o Brasil nos anos de 2016-2017 aponta cerca de 600 mil casos
novos de cancer. Nas mulheres, os canceres de mama (28,1%), intestino (8,6%), colo
do Utero (7,9%), pulmao (5,3%) e estdmago (3,7%) figurarao entre os principais (INCA,
2016).

Dentre os tipos de cancer existentes, o cancer de mama é considerado o segundo
tipo mais frequente em todo mundo e o mais comum entre as mulheres. No Brasil as
taxas de mortalidade aumentam anualmente, devido a doenca ainda ser diagnosticada
tardiamente em muitos casos. A estimativa de novos casos para 2016 é de 56,20
casos a cada 100 mil habitantes (INCA, 2016).

O cancer de colo uterino também se torna uma grande preocupacgdo, com
incidéncia menor quando comparado ao cancer de mama, este tipo de neoplasia ainda
acomete muitas mulheres, de acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA) a
estimativa de novos casos para 2015 é de 15,85 casos a cada 100 mil habitantes
(INCA, 2016).

O céancer de uma maneira geral € um a doenga que embute altos custos em seus
tratamentos, devido a necessidade realizacao de terapéuticas variadas para combater

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 10 Capitulo 5




e/ou diminuir a doencga, em muitos casos, estes tratamentos causam implicacdes para
saude do individuo, levando a sequelas que podem acompanhar os mesmos durante
um bom tempo. Dados cientificos demonstram a preocupag¢ao com os custos destes
tratamentos para populacdo mundial (LEITE, 2010).

O céancer pode ser considerado como um problema de saude publica devido sua
alta incidéncia, assim como tratamento e 6bitos demandarem alto custo econémico.
Afinal, noano de 2008, 895 bilhdes de ddlares foram gastos com tratamentos e mortes
prematuras. Nos Estados Unidos da América (EUA), o custo foi de 1,73% do PIB, e, na
Hungria, o custo com o cancer chegou a 3,05% do PIB mesmo sendo um pais menor. A
American Cancer Society estima que 2% do PIB de 25 nac¢des estéo sendo gastos com
esta patologia. Com isso, observa- se que o cancer esta se espalhando e influenciando
a renda dos paises, tal fato demonstra a necessidade de uma responsabilidade global
a fim de ndo sobrecarregar o sistema publico (AMERICAN CANCER SOCIETY, 2010).

Partindo deste principio intervengdes em atencdo primaria de saude faz-se
necessario, uma vez que implicard em diagnosticar rapidamente a doenca, e intervir
de maneira menos agressiva para o tratamento do paciente, implicando em menor
agravamento de sequelas pds- tratamento do cancer e, com menor custo aos cofres
publicos.

Sendo assim, o objetivo deste estudo foi analisar o conhecimento, bem como o
acesso de mulheres da regiao do Sul de Minas Gerais aos programas de prevengao e
rastreamento precoce do cancer de mama e cancer de colo uterino.

2| CANCER

A palavra cancer de origem latina significa “caranguejo”, devido a caracteristica
infiltrativa da doenca, o que pode ser comparado as pernas do crustaceo, que as
introduz na areia ou lama para se fixar e dificultar sua remocéao. Atualmente, a definicao
cientifica de cancer refere-se ao termo neoplasia, especificamente aos tumores
malignos. Com quase 200 tipos que correspondem aos varios sistemas de células do
corpo, os quais se diferenciam pela capacidade de invadir tecidos e 6rgaos, vizinhos
ou distantes (ALMEIDA et al., 2005).

O numero estimado para 2014/2015 é de aproximadamente 576 mil casos novos
de cancer no Brasil, incluindo os casos de pele ndo melanoma, que é o tipo mais
incidente para ambos os sexos (182 mil casos novos), seguido de proéstata (69 mil),

mama feminina (75 mil), célon e reto (33 mil), pulmé&o (27 mil), estébmago (20 mil) e
colo do utero (15 mil) (FACINA, 2014, p. 63).

2.1 Definicao

O cancer de mama é o segundo tipo de cancer mais frequente no mundo e o mais
comum entre as mulheres. A cada ano, cerca de 25% dos casos novos de cancer em
mulheres sdo de mama (INCA, 2016). Segundo o Ministério da Saude (2003, p. 208):
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os principais fatores associados a um risco aumentado de desenvolver cancer de
mama sao: sexo feminino, avango da idade, menarca precoce, menopausa tardia,
primeira gestacao tardia, obesidade na pds menopausa, exposicao a radiacéo
ionizante em altas doses, exposi¢céo a pesticidas ou organoclorados, tabagismo,
historia de cancer de ovario ou de mama, histéria de doenca mamaria benigna,
alta densidade mamaria, mutaces genéticas e histéria familiar de cancer de
mama. Além disso, a dor mamaria é o sintoma mais frequentemente referido pelas
mulheres no qual podem ser observados nédulos mamarios, descarga papilar ou
alteracdes cutaneas.

Apobs o diagnéstico e a remocgéao do tumor, o tecido mamario remanescente corre
o risco de desenvolver um novo tecido neoplasico. Estima-se que este risco seja de
0,5% a 1% para cada ano de acompanhamento da mama contralateral e também para
a acometida (HENDERSON, 1993 apud GODINHO; KOCH, 2004).

Para o Ministério da Saude (2008 apud BIM, 2010, p. 228), “0 cancer de mama
possui um bom prognostico se diagnosticado e tratado precocemente, porém, as taxas
de mortalidade continuam elevadas no Brasil, devido a doencga ainda ser diagnosticada
em estagios avancados”.

O tratamento do cancer consiste em cirurgia e terapias complementares, como
quimioterapia, radioterapia e hormonioterapia. Tanto o tratamento cirargico quanto
o complementar podem levar a complicacbes. As afec¢cdes mais frequentes estao
no membro superior homolateral a cirurgia e podem causar alteracdes motoras
e sensoriais como dor, fraqueza, limitacdo da amplitude de movimento (ADM),
linfedema, padrdes de movimento alterados e alteracdo de sensibilidade (NESVOLT
et al., 2011). Essas alteragbes impactam nas questdes fisicas, psiquicas e sociais da
mulher (HAYES et al, 2012).

O Cancer do Colo do Utero (CCU), também chamado de cervical, é causado
pela infeccao persistente por alguns tipos do Papilomavirus Humano - HPV. Ainfeccéo
genital por este virus € muito frequente e ndo causa doenca na maioria das vezes.
Entretanto, em alguns casos, podem ocorrer alteragdes celulares que poderéo evoluir
para o cancer. Estas alteracbes das células sdo descobertas facilmente no exame
preventivo, conhecido também como Papanicolau, que identifica células glandulares
atipicas, e, sdo curaveis na quase totalidade dos casos (INCA, 2016).

O céncer causado por HPV sao encontrados em células infectadas do colo
uterino normal, em que particulas virais infectantes podem ser isoladas. Este virus
€ encontrado integrado aos cromossomos, sendo essa jun¢ao o ponto central da
transformacao celular oncogénica, induzindo ao processo de carcinogénese cervical
(MUNGER; HOWLEY, 2003 apud NAKAGAWA, 2010).

De acordo com Olesen (2012 apud CESAR, 2012, p. 519), os fatores de risco
para CCU séo: “inicio precoce de atividade sexual; idade mais avangada; baixo nivel
socioeconémico; multiplos parceiros; tabagismo; e, principalmente, infeccdo por
papilomavirus humano (HPV)”.

Sendo assim, o CCU é considerado um problema de salde publica que
compromete a saude das mulheres, pois altera sua qualidade de vida, porém, quando
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diagnosticado na fase inicial, as chances de cura sdo de 100% e evidéncias cientificas
comprovam formas simples, eficientes e eficazes para o rastreamento desse tipo de
cancer, bem como para a deteccéo das lesées precursoras (MINISTERIO DA SAUDE,
2009 apud SOARES, 2011).
O controle do cancer vem sendo desenvolvido em todos os niveis de complexidade
de assisténcia e com varias modalidades terapéuticas. Assim, propdem-se agoes
educativas e de diagndstico precoce e, agdes terapéuticas combinadas como
cirurgia, quimioterapia, radioterapia, hormonioterapia e imunoterapia (OLIVEIRA et
al., 2012, p. 241).

De acordo com Frigato e Hoga (2003, p. 210), “a indicacdo da associacao da
radioterapia e/ou quimioterapia ao tratamento é decidida com base no estadiamento
da doenca e nas caracteristicas tumorais”.

A radioterapia € um tipo de tratamento para CCU que constitui no uso de raios
ou particulas ionizantes de alta energia que destroi células malignas nas regides
irradiadas. Sendo que, a radiagao pode ser administrada sob duas formas: teleterapia
e braquiterapia. A teleterapia é a utilizacdo de aparelhos emissores de radiagcao que
estdo distantes alguns centimetros do paciente, enquanto a braquiterapia utiliza fontes
de radiacao colocadas a curta distancia do paciente (LINARD et al, 2002).

A quimioterapia potencializa os efeitos da radioterapia e torna mais eficiente
0 processo de combate a célula tumoral. Porém, o tratamento com quimioterapia
atinge células normais e neoplasicas através da aplicacdo endovenosa de drogas que
produzem ligacdes cruzadas no DNA e inibe a sua sintese. Porém, ela provoca efeitos
colaterais como a mielodepresséo, nauseas e vomitos severos, neuropatia periférica,
ototoxicidade, nefrotoxicidade e fadiga (FRIGATO; HOGA, 2003).

Segundo Chambé Filho, Cohen e Cardoso (2001, p. 631), outra alternativa é a
cirurgia: “o procedimento cirdrgico consiste na remog¢do completa do tumor, o qual
propicia maiores chances de cura”. J& a hormonioterapia definida por Bonassa e Gato
(2010, p. 340):

€ uma modalidade de tratamento que emprega substancias capazes de modificar
a acao dos hormoénios. Ela atua impedindo as células do cancer de usar o horménio
que elas precisam para crescer através da competicao no processo de ligacéo
dos hormdnios naturais aos receptores dos 6rgaos- alvo ou por inibir 0 corpo de
sintetizar os hormdnios.

O tratamento com quimioterapia e radioterapia podem acarretar danos aos
pulmdes e ao coragdo. Sendo que, em mulheres podem danificar os ovarios gerando
ondas de calor, problemas sexuais, osteoporose e menopausa precoce. Dentre as
sequelas cirurgicas destacam- se: sequelas fisicas, por perder todo ou parte de um
membro, como sensacéo de dor no membro que foi removido. Assim como, pacientes
que fizeram a cirurgia para retirada de linfonodos ou radioterapia para os ganglios
linfaticos podem desenvolver linfedema, que causam inchago e dor (INSTITUTO
ONCOGUIA, 2013).

O modelo de atencéo a saude que temos hoje ainda esta centrado na assisténcia
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curativa individual, com foco no atendimento hospitalar. Este modelo ndo tem
resolvido os problemas de salde da nossa populagdo, principalmente quando
falamos do céncer, que tem apresentado um aumento em seus indicadores
(CESTARI; ZAGO, 2005, p. 218).

A prevencao do cancer é bastante complexa devido fatores endégenos sendo
dificeis de serem controlados. Neste contexto, a prevencédo primaria a busca para
eliminar ou modificar os fatores de risco para a neoplasia, enquanto a secundaria tem
como obijetivo identificar e tratar os canceres iniciais (GODINHO; KOCH, 2004).

A area da saude como acao preventiva € composta por agdes como a melhoria
das condi¢cdes de vida, reducéo da suscetibilidade as doencas e educacgao sanitaria.
Assim como, abrange deteccao precoce das doencas, tratamento adequado e acdes
para minimizar as suas consequéncias (CESTARI; ZAGO, 2005).

Sendo que, os aspectos sociais, econdmicos e culturais também sao importantes.
Afinal, a populagcéo deve ser informada sobre os comportamentos de risco, 0s sinais
de alerta e a frequéncia da prevencao. Além da capacitagcdo dos recursos humanos
que atuam nesta area, buscando uma reorientacdo para a cultura do cancer e
consequentemente mudancas nas praxis destes profissionais (CESTARI; ZAGO,
2005).

Sendo assim, € de suma importancia a atengdo primaria em saude pois &
necessario conscientizar a populacéo acerca dos fatores de risco e da prevengao para
que, a incidéncia que cresce a cada ano seja reduzida.

2.2 Exames preventivos para cancer de mama e colo uterino

A mamografia é considerada a técnica mais confiavel para detectar o Cancer
de Mama (CM), sendo ideal para a identificacdo de lesbes subclinicas. Sendo que,
deteccao é a capacidade de identificar anormalidades, ao passo que diagnostico é
a capacidade para classificar uma anormalidade como benigna ou maligna. Sendo
assim, a identificagcao precede o diagnostico e, a mamografia é eficaz somente para
a identificagdo pois como meio diagnostico é usada somente quando a lesédo tem
caracteristicas tipicas de um processo benigno ou maligno (KOCH; PEIXOTO, 1996
apud GODINHO; KOCH, 2004).

Inumeros estudos controlados randomizados realizados nos ultimos 40 anos tém
evidenciado reducao significativa da mortalidade por CM entre as mulheres as quais
foram submetidas a mamografia. Demonstrando assim, a importéncia de tal exame
para o diagnéstico precoce (GODINHO; KOCH, 2002).

O exame colpocitoldgico ou teste de Papanicolau, dentre os métodos de deteccao
para Cancer de Colo Uterino, é considerado o mais efetivo e eficiente a ser aplicado
coletivamente emprogramas de rastreamento do cancer cérvico- uterino, sendo uma

técnica amplamente difundida ha mais de 40 anos que consiste na identificacéo de
células glandulares atipicas (PINHO; FRANCA JUNIOR, 2003, p. 96).

Porém um estudo realizado por Greenwood (2006, apud MAEDA; ALVES;
SILVA, 2012, p. 365), demonstra que “a maioria das mulheres realizam o teste de
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Papanicolau, mas ndo retornam para buscar seu exame devido: situacédo de trabalho,
a falta de transporte, viagens e mero esquecimento”.

Para isso é necessario sair do servico de atendimento bem orientada, assim, ela
nao somente retornara para receber o seu resultado, como se transformara em um
agente multiplicador em sua comunidade, destacando a importancia da promocéao de
saude.

3| MATERIAL E METODO

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo quantitativo e qualitativo, com aspecto de estudo tipo corte
transversal, com teor exploratério-descritivo combinado (LAKATOS; MARCONI, 1991).

3.2 Amostra

A amostra constituiu-se de 300 (trezentas) mulheres selecionadas de maneira
aleatéria das cidades de Varginha e municipios circunvizinhos circunvizinhos (Boa
Esperanca, El6i Mendes, Paraguacu, Machado, Carmo da Cachoeira, Guapé e Trés
Coracoes) a fim de serem questionadas acerca de seu conhecimento e prevencéo
do cancer de mama e cancer de colo uterino. Os locais de busca foram os PSF’s
(Programa de Saude a Familia) da regido Sul de Minas Gerais. As mulheres foram
abordadas pessoalmente e convidadas a aceitarem participar da pesquisa por livre e
espontanea vontade, assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Os critérios de inclusao foram: aceitar participar voluntariamente na pesquisa,
mulheres de 40 até 65 anos pertencentes a regido circunvizinha do sul de Minas
Gerais, ter condicdes fisicas de responder a entrevista. Os critérios de exclusdo foram:
n&o aceitar a participar voluntariamente na pesquisa, sexo masculino, n&o estar dentro
da faixa etéria, ser analfabeto.

3.3 Procedimento de Coleta de dados

A amostra da pesquisa foi submetida em um momento Unico a um questionario
com perguntas objetivas que levaram a respostas como sim ou ndo. Com base nisso, a
analise dos dados foi feita por meio estatistico através de analise em planilha do Excel,
realizando a frequéncia total e relativa.

3.4 Analise dos Resultados

Os dados qualitativos foram analisados através de anélise de conteudo qualitativo
(CAMPQS, 2004), do tipo investigacao contextual, a fim de entender o comportamento
dos sujeitos da pesquisa através da observagcao dos resultados obtidos através do
guestionario.
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4 | RESULTADOS

Foram realizados a aplicac&o de um questionario elaborado pelos autores visando
abordar o conhecimento das mulheres da regido sul do estado de Minas Gerais, o qual
foi composta por uma amostra de 300 (trezentas) mulheres, com média de idade de
56,15 anos.

O questionario abordou 13 (ireze) itens cujas respostas levavam a duas
alternativas, sim ou ndo. Contudo, a ultima questdo, possuia a opcdo em caso de
a resposta ser sim colocar qual doenca sexualmente transmissivel (DST) a pessoa
possuia. No caso, do total de 300 (trezentas) mulheres, apenas 7 (sete) ja tiveram
alguma ocorréncia de DST, entre as citadas: 3 (trés) tiveram virus do papiloma humano,
3 (trés) sifilis e 1 (um) caso de gonorreia. De acordo com os dados levantados (Tabela
1) pode-se observar que muitas questdes os sujeitos da pesquisam nao sabiam do
que se tratava.

Ft Ft ~
Pergunta (SIM) (NAO) Fr (SIM) Fr (NAO)
R oA "
1) Vocé sabe o que € cancer de mama? 111 189 379, 63%
2) Vocé sabe o que é cancer de colo uterino? 56 244 18,66% 81,33%
3) Vocé sabe o que € mamografia? 152 148 50.66% 49.33%
o "
4) Vocé ja fez mamografia? 180 120 60% 40%
: ' ?
5) Ja fez mamografia antes dos 40 anos? 64 236 21,33% 78.66%
. . i "
6) Ja fez mamografia apdés os 40 anos” 116 184 38,66% 61,33%
7) Tem histérico familiar de cdncer de mama? 133 167 44,33% 55,66%
. . 5
8) Vocé realiza o0 autoexame das mamas? 199 101 66.33% 33,66%
9) Vocé faz consultas a cada 6 meses com
ginecologista? 74 226 24,66% 75,33%
10) Vocé sabe o que € o0 exame de
Papanicolau? 56 244 18,66% 81,33%
11) Vocé faz o exame de Papanicolau a cada 6
meses? 21 279 7% 93%
12) Vocé tem historico familiar de cancer de
colo uterino? 80 220 26,66% 73,33%
13) Vocé ja teve algum_a c,ioenga sexualmente 7 593 2.33% 97.66%
transmissivel?
TOTAL 1249 2651 100% 100%

Tabela 1 — Questionario: Analise do Conhecimento dos canceres de mama e colo uterino no sul
de Minas Gerais.

Fonte: Dados dos autores

Nota: Ft: Frequéncia Total; Fr: Frequéncia Relativa
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Os resultados apontaram que a maioria 63% nao sabia 0 que era cancer de
mama, enquanto 81,33% néo sabia o que era cancer de colo uterino demonstrando que
a primeira patologia é mais conhecida.

Em relacdo aos métodos de prevencao do cancer de mama (nos itens 3 (trés)
ao 8 (oito)), pode-se observar que 50,56% sabiam o que era mamografia enquanto
49,33% nao sabiam. Quando foram perguntados se ja realizaram mamografia, 60%
responderam que sim, destes, 21,33% fizeram mamografia antes dos 40 anos,
enquanto 38,66 realizaram depois dos 40 anos. Demonstrando que a maioria que
faz a prevencédo para o cancer de mama realiza a mamografia apés os 40 anos,
corroborando com as campanhas de prevencao que preconizam a realizacdo nessa
faixa etaria.

Com relacao ao historico familiar do cancer de mama, 61,33% nao possui casos
confirmados na familia, enquanto 10,64% tem casos diagnosticados. Ja em relacéo ao
autoexame das mamas, 66,33% realizam e, 33,66% nao realizam.

Nas questbes relacionadas a prevencao do cancer de colo uterino, quando
guestionadas se realizam consultas a cada 6 (seis) meses com ginecologista, a maioria
respondeu que nao, 75,33%. E, a maioria 81,33%, relatou nao saber o que é o exame
de Papanicolau, sendo apenas 18,66% que sabiam o que era este exame. Destas
mulheres que sabiam o0 que era o0 exame, 7% realiza o procedimento a cada 6 (seis)
meses. Tal fato aponta para um baixo indice de prevengao do cancer de colo uterino.

O histérico familiar do cancer de colo uterino, a maioria respondeu que n&ao possui
antecedentes, correspondendo a 73,33%.

Com isso, pode-se observar que os dados demonstram porcentagens bem
menores do conhecimento acerca da prevengao do cancer de colo uterino em relacéo
ao cancer de mama.

51 DISCUSSAO

No Brasil, alguns esforcos ja foram realizados com o intuito de divulgar a
prevencao do cancer de mama, como a criacdo do outubro rosa. Existem diversas
divulgacdes sobre o cancer de colo uterino também, porém, em menor propor¢ao. Este
fato reflete no conhecimento das mulheres sobre como prevenir este cancer, pois como
foi possivel observar através deste estudo os indices em relagdo ao conhecimento e
realizagdo do exame de Papanicolau foi menor em relacdo a mamografia.

O mesmo ocorreu no estudo de Sadovsky et al. (2015), no qual os resultados do
seu estudo demonstraram que a proporc¢ao de mulheres, da faixa etéria prioritaria (40-
65 anos), sendo a mesma faixa etaria do presente estudo, fizeram mamografia nos
dois ultimos anos na maioria das capitais brasileiras, contudo 0 mesmo nao ocorreu
com o exame de Papanicolau, pois foram observadas falhas em atingir a meta de
realizacédo do exame de Papanicolau.
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Medeiros (2013), também demonstrou em seu estudo que a maior incidéncia da
realizacao do exame foi de 45 a 49 anos, o que leva a suspeita de que, se diagnosticada
alguma anormalidade, esta podera ser encontrada em forma tardia em termos de
tratamento.

No estudo de Soneji e Fukui (2013) realizado em diversos paises daAmérica Latina
explica que essa diferenga como resultado de fatores culturais e socioeconémicos,
0s quais podem influenciar na busca e na participacdo da populagao na realizagéo
desses exames. Um exemplo é a consulta ao médico, sendo um fator socioeconédmico
para a triagem do cancer de colo do utero.

De acordo com Silva, E. et al. (2015) existem outros fatores que podem contribuir a
nao realizacao do exame de Papanicolau como: 0 médico nao solicita o exame, a mulher
nao sente nenhum sintoma diferente, descuido, vergonha, ndo tem conhecimento
sobre 0 exame, local de consulta de dificil acesso, ndo gosta/quer fazer e ndo tem
disponibilidade.

Oshiro (2014), pode observar em seu estudo que 0 medo um cancer pode seruma
das razdes pelo atraso para procurar o servi¢co de saude ap06s a percepc¢ao do nédulo.
Afinal, a suspeita e a confirmagdo do cancer fazem a mulher vivenciar sentimentos
contraditorios, que comprometem suas relagcées sociais, pessoais, profissionais e
afetivas (OSHIRO, 2014).

No presente estudo foi possivel observar que a maioria conhece e realiza o
autoexame das mamas. Porém, uma parte da populac¢ao estudada ainda ndo conhece e
nao realiza os exames de prevencao do cancer de mama. Contudo no estudo de Silva,
R. et al. (2015) a maioria das mulheres desconheciam os fatores que desencadeiam o
cancer de mama e as principais formas de prevencéo, como o autoexame das mamas.

Em contrapartida, o ministério da saude recomenda ao sistema unico de saude
(SUS) a realizacéo de atividades que preconizem o ensino do autoexame das mamas
pela prépria mulher como um meio de prevencao (GOMES et al., 2008).

Oliveiraetal. (2011) estimaram as chances de as mulheres realizarem mamografia
no Brasil, nos anos de 2003 e 2008, e observaram que as de maior renda e escolaridade,
as casadas e as que possuem plano de saude apresentam a maior probabilidade de
realizarem mamografia.

Outro estudo também avaliou os principais fatores que influenciam na prevencéo
tais como: melhores condigdes socioeconémicas, morar em locais mais desenvolvidos,
possuir filhos, cuidado com a prépria saude e ja ter sido diagnosticada com algum tipo
de cancer (RODRIGUES, CRUZ, PAIXAO, 2015).

Diante disso, sugere-se a criacdo de novos estudos e linhas de pesquisa
que analisem outros fatores como as condi¢des econdmicas e sociais, que podem
influenciar na ndo realizagdo da mamografia e exame de Papanicolau.
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Sendo assim, é essencial compreender os agravantes sociais que podem
estar associados a disponibilizacdo da mamografia e do exame de Papanicolaou,
para identificacdo de sujeitos com menor acesso a esses exames e criar estratégias
para minimizar esses agravantes, no qual todos possam ter acesso a realizacao dos
mesmos.

Assim como, deve-se realizar maiores campanhas de divulgacdo na Regiéo
do Sul de Minas Gerais, referentes ao cancer de colo uterino, pois a maioria da
populacéo ainda desconhece essa patologia. Além disso, ha uma necessidade de
ampliar a divulgacéo sobre o cancer de mama, pois algumas mulheres ndo possuem
o conhecimento de como prevenir-se. Visto que, a deteccéo precoce é primordial para
um bom prognostico.

Através dos dados levantados nesta pesquisa demonstram-se a real necessidade
de pesquisas relevantes aos canceres de mama e de colo uterino. Partindo deste
pressuposto, 0 nivel de conhecimento de mulheres desta regidao tendera a ser
enfocado nos meios de midia e abordagens diretas para maior esclarecimento sobre
0S canceres pesquisados.
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