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Resumo

As acdes de promocdo da saude e prevencdo de doencas, direcionadas G
saude da mulher destacam-se como estratégias fundamentais para a
prevencdo do cancer de mama e de colo do Utero. O objetivo do presente
artigo é relatar uma experiéncia académica de prevencdo e promocdo da
saude das mulheres ao cdncer de mama e colo do Utero em um municipio
do Extremo Oeste de Santa Catarina. As acdes foram realizadas em um
sabado, em turno integral, de forma alusiva ao Dia Internacional da Mulher.
Foram abordados assuntos como o acolhimento d mulher, criacdo de
vinculo, consulta de enfermagem, demonstracdo da realizacdo do exame
das mamas, dindmica de palpacdo em mamas de borracha e orientacdoes

quanto a importé@ncia do exame citopatoldégico e autoexame das mamas.

Estas acodes tiveram a intencdo de garantir a adesdo das mulheres ao
autocuidado e aumentar a adesdo ao exame citopatoldgico. A realizacdo
desta acdo em saude com as mulheres foi uma oportunidade img
possibilitando a insercdo das académicas d realidade social das mulhe
colaborando para a reflexdo no que se refere & atencdo humanizada na
saude da mulher.
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do Utero. Prevencdo de Doencas. Educacdo em Saude.
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NTRODUGCAO

Dentre os diferentes tipos de cdncer, o cGncer de mama e o cancer
de colo do Utero também apresentam-se como questdes de saude publica
que atingem a populacdo feminina (CASTRO, 2009). A ultima estimativa do
tituto Nacional do Cdncer apontou que o cdncer de mama atingiria
ca de 57.960 novos casos, dos quais 14.206 evoluiriam para 6bito. Tal
patologia € a causa mais frequente de morte por cncer em mulheres. J& as
estimativas para o cancer de colo do Utero era de 16.340 novos casos (INCA,
2015).
> Levando em consideracdo estas estimativas, destacam-se as acdes de
promoc¢do da saude das mulheres e prevencdo de doencas, direcionadas ¢
saude da mulher, como estratégias fundamentais para a prevencdo do
cdncer de mama e colo do Utero. Tais estratégias sGo a forma mais eficaz
para evitar o cdncer, uma vez que franscende a deteccdo precoce da
i doenca e o tratamento adequado, além de intervencdes destinadas a
minimizar possiveis consequéncias e terapias agressivas. NGdo obstante, as
atividades de prevencdo e promocdo de saude viabilizam o aumento da
frequéncia e da adesdo das mulheres aos recursos e exames, intuindo
reforcar sinais e sinfomas de alerta, e incentivar a auto monitorizardo das
usudrias (BRASIL, 2013).

Nesta dimensdo do cuidado, o profissional enfermeiro possui notdria

relev@ncia na promocdo da saude e prevencdo desses cdnceres,
incentivando @ saude da mulher e o autocuidado. Partindo-se des
pressuposto, a assisténcia voltada para populacdo feminina no que se r
a prevencdo e promogdo do cdancer de colo de Utero e mama deve t
objetivos concisos com os reais hdbitos de vida dessas mulheres, sendo
fundamental a conscientizacdo das mesmas acerca do autocuidado, a fim
de evitar tais doencas. Neste contexto, enfatiza-se o diagndstico preco
refratando a possibilidade de reabilitacdo e cura, aumento da sobrevi ’
diminuicdo da mortalidade (MACHADQO; PINHO; LEITE, 2009). :;
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Com base nestes pressupostos, o objetivo do presente artigo € relatar
experiéncia académica de prevencdo e promoc¢do da saude das
ulheres ao cncer de mama e colo do Utero em um municipio do Extremo

Oeste de Santa Catarina.

ESENVOLVIMENTO
Por meio dos dados do DATASUS realizou-se uma andlise do niUmero de
mulheres dentro da faixa etdria indicada para a realizacdo do exame
preventivo — de 25 a 59 anos, no ano de 2016 de um determinado municipio
do Extremo Oeste de Santa Catarina. Assim, que a populacdo feminina
> somava um total de 1.705 mulheres, sendo o exame citopatoldgico e das
mamas foi realizado em 813 delas no referido ano, esse dado corresponde
ao percentual de aproximadamente 84% da demanda estimada para o
municipio. O valor elucidado ndo caracterizou uma situacdo desenfreada
ou cadtica, porém o indice ndo alcancou a meta estipulada, a qual seria de
' 100% de cobertura para as mulheres na faixa etdria supracitada (BRASIL,
2010).
Dessa forma, procurou-se a secretaria de saude do municipio as
enfermeiras das unidades de salde para se discutir acerca do problema
identificado tentao encontrar uma solucdo para o mesmo. Tal solucdo

enconfrada foi promover uma acdo de prevencdo e promocdo de salude,

denominada “DIA D", sendo realizada no més de marco em alusdo ao Dia
Internacional da Mulher, comemorado no dia 8 de marco. Colaborando
com a proposta do municipio, as unidades de salde providenciaram
realizacdo de exames de rastreamento de prevencdo de cdncer de co
Utero e de mama.

O municipio € composto por uma Unidade Bdsica de Saude, a qual
estdo alocadas duas Estratégias de Saude da Familia. A acdo foi executada
em tal unidade, em um sdbado, ocorrendo em hordrio integral, com o intui
de abordar mulheres na faixa etdria de 25 a 59 anos, especialmente as ¢
ndo conseguem acessar a unidade durante o hordrio comercial duor‘ﬁ%‘

semana.
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intes categorias: professoras, comerciantes e todas aquelas que
ossuem expediente de trabalho fora do municipio residente. Além da
presenca significativa  de agricultoras, as quais referiram barreiras

geogrdficas e pessoais como empecilhos para submergir ao servico de

Assim, a acdo inicialmente focava no acolhimento a mulher,
mantendo esta confortdvel na sala de espera, a qual as académicas
realizavam orientacdes de prevenir os canceres de colo de Utero e mama.
Em uma segunda sala, era realizada a consulta de enfermagem, juntamente
> com anamnese e exame fisico. Subsequentemente, as mulheres eram
encaminhadas para a sala da enfermeira, a qual readlizava o exame
ginecolégico e a coleta do citopatodgico, simultaneamente com
orientacdes e readlizacdo do exame clinico das mamas, além da
identificacdo e encaminhamento da necessidade de realizacdo do exame
de mamografia em mulheres que inserem-se no protocolo regido pelo
Ministério da Saude.

Na primeira sala em que se readlizou a consulta de enfermagem,
estabeleceu-se um vinculo com as mulheres, por meio da comunicacdo
com os profissionais e académicas de enfermagem. Além de que

aproveitou-se o0 espaco para extrair outras informacdes inerentes ao cancer

de mama e colo de Utero, destacando o histérico familiar e clinico. Na
oportunidade, houveram relatos especificos, dentre estes, chamou-nos
atencdo a incidéncia de dois casos de cdncer de mama no sexo masculin
mencionados como irmdos de tais mulheres.

Seguindo as atividades, no mesmo espaco, ocorreu uma acdo
educacdo em saude, a fim de promover o autocuidado da mulher com
relacdo ao cdncer de mama e colo do Utero. Esta aconteceu por meio de
uma conversa informal, clara e objetiva, em que concerniu-se as seguin

particularidades: importdncia do autoexame das mamas, salientan

&
PN

principal objetivo da realizagdo deste, incentivando para que as muﬁq‘e;s}s
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"‘Q@}?ec;om suas mamas, facilitando a percepcdo de qualguer alteracdo,
, por ventura, possa aparecer.

Foram readlizadas também orientacdes quanto a necessidade de
atentar-se para pequenos ndédulos nas mamas e na regido das axilas, saida
de secrecoes mamilares, mudanca de cor da pele ao redor da mama e no
anho ou no formato da mesma, dor nas mamas ou na regido das axilas,
ele da mama apresentando-se com aspecto de casca de laranja,
avermelhada, com prurido e com alteracdoes na estrutura do mamilo. Ainda,
foi informado que ftais sinais e sintomas sGo 0s primeiros e principais
indicativos do cncer de mama.
> Foi ressaltado que na ocorréncia de alguma das alteracdes mamdarias
citadas acima, a mulher procure de imediato o servico de salde e
contatem o profissional enfermeiro. Uma vez que o enfermeiro deve usufruir
da ferramenta de trabalho da orientacdo para construir um atendimento
mais humanizado. Logo, orientar significa deixar entendido conforme evolui
a doenca, as especificidades das etapas e como agir com cada uma delas,
respeitando a realidade socioecondmica e a rotfina de cada familia
(SANTANA; ALMEIDA; SAVOLDI, 2009).

No término do esclarecimento sobre o cdncer de mama,
proporcionou-se uma dindmica de palpacdo em mamas de borracha para

a identificacdo de nddulos, com a perspectiva de oferecer o conhecimento

de como estas se apresentam nos casos de neoplasias, evitando o
surgimento de duvida nos casos de idenfificarem o aparecimento desta
alteracdo.

Além das orientacdoes relacionadas ao cdncer de mam
salientado sobre a importdncia do exame citopatoldgico e da s
realizacdo uma vez ao ano, ou quando solicitado pelo profissional médico
ou enfermeiro. Enfatizou-se que na readlizacdo deste o enfermeiro pode
detectar alteracdes cervicais, que possam indicar uma neoplasia

infeccdo sexualmente transmissivel (IST), e que com o diagndstico prect

R
<

destas patologias as chances de cura sdo de praticamente de 100%.
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\:/ Quando as lesdes sdo detectadas precocemente & possivel
romper a evolucdo das lesdes cervicais ainda prematuras, uma vez que,
studos mostram que as mulheres, mesmo conhecendo a importdncia da
prevencdo, geralmente procuram fazer o exame preventivo somente na
presenca de algum sinftoma (DUAVY et al., 2007).

Com o objetivo de garantir a adesdo das mulheres & realizacdo do
patoldégico e ao autoexame das mamas, € necessario que o profissional
de Enfermagem supere as expectativas das mesmas, enriquecendo o
momento com um clima de empatia e confianca. Neste sentido, destaca-se
a importdncia deste profissional em demonstrar preocupacdo com a
> humanizacdo das praticas assistenciais, visando estimular as mulheres para a
sensibilizacdo para enfrentar a acdo proposta, de realizacdo do exame e
possivel diagndstico precoce (FERREIRA et al., 2005).

Pensando nisso, procurou-se, em todos os momentos da acdo, criar um
vinculo com a mulher e deixd-la o mais d vontade possivel, favorecendo o
desenvolvimento da atfividade e a conscientizacdo da mesma para a
realizacdo do exame citopatoldégico anualmente e o autoexame das
mamas mensalmente. No final de cada atendimento, foi entregue pelas
académicas de enfermagem um cartdo educativo, o qual ressaltava a

importancia dos temas abordados no dia "D".

3 CONCLUSAO

As acoes realizadas neste dia tiveram como foco a educacdo e
saude, por meio de prdticas que estimulassem o exercicio do autocuid
das mulheres. Logo, esta intervencdo foi uma estratégia amplame
discutida e construida de forma colefiva, entre as académicas de
enfermagem, as enfermeiras das unidades e a secretaria de saude.

A realizacdo destas atividades possibilitaram a troca de experiénci
entre os profissionais, académicas e usudrias do servico de saud
efetfivacdo da acdo possibilitou retomar a relevancia do ocolhlmem\

vinculo e, principalmente, das acdes para a promog¢do da saude da muTheér
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| prevencdo de doencas, além de influenciar para formacdo do
issional enfermeiro.

A acdo em saude desenvolvida com as mulheres foi uma
oportunidade impar, possibilitando a insercdo das académicas de
enfermagema realidade social das mulheres, colaborando para a reflexdo
que se refere a atencdo humanizada na salde da mulher. Assim, se
nhece a necessidade de envolvimento dos académicos em acdes de
extensdo, a fim de incentivar a prdtica da promog¢do da saude e prevencdo
das doencas nos diferentes ciclos de vida das pessoas, possibilitando que se

tornem profissionais ativos no processo de educacdo em saude.
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