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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi verificar o conhecimento das docentes de uma IES
em relagdo ao cancer de mama e sua prevengao. O presente estudo de abordagem
quantitativa, realizado por meio de aplicagéao de um questionario online semi aberto,
composto por 20 questdes. Os resultados demonstram que 65% das docentes
afirmam possuir um conhecimento moderado sobre o cancer de mama. Em relagao
ao autoexame das mamas praticado por elas 95% afirma ja realizou e acha muito
importante. No que concerne aos fatores levam a ndo realizar o autoexame, 70%
afirmaram ser por desconhecimento/falta de informacdo. Compreende-se que a
avaliacao dos fatores associados e orientagdes para as praticas de vida saudaveis
sao necessarias para a reducao do risco de desenvolver a doencga. Portanto, as
intervengdes de enfermagem para a prevengao primaria do cancer de mama podem
se tornar um dos meios mais eficazes de reduzir sua incidéncia.

PALAVRAS-CHAVES: cancer de mama; docentes; enfermagem, autoexame.

1.INTRODUGAO

Do cancer que mais acomete a populagdo feminina brasileira € o cancer de
mama, com exceg¢ao o cancer de pele ndo melanoma (MIGOWSKI et al., 2018). Ele
surge com o desenvolvimento descontrolado e rapido de células mamarias, que
podem formar tumores malignos, caso nao foram descobertas a tempo (ALVES,
AGUIAR e BARBOSA, 2013). Constitui a maior causa de morte por cancer nos
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paises em desenvolvimento (BRASIL, 2016). Rebresentando atualmente um grave
problema de saude publica (CONTE e GOULART, 2017).

No Brasil, a estimativa é de 66.220 novos casos de cancer mama, com um

risco estimado de 61,61 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2019). Segundo o
mesmo Instituto, a regido com um maior risco estimado € a Sudeste com 81,06 por
100 mil, sem considerar os tumores de pele ndo melanoma.

Dentre os fatores de risco para o cancer de mama, merecem destaque, a
saber: idade, menarca precoce, menopausa tardia, primeira gravidez apds os 30
anos, nuliparidade, exposicao a radiacao, terapia de reposicdo hormonal, obesidade,
ingestéo regular de alcool, sedentarismo e historia familiar (BRASIL, 2013).

Em consonancia Oliveira et al. (2019) afirmam que o fator de risco mais
importante é o género, sendo as mulheres mais predispostas do que os homens, em
razao da maior quantidade de tecido mamario.

Em destaque, a prevencao por ser dividida em primaria, secundaria, terciaria
e quaternaria. A relacionada ao controle desses fatores supracitados, medidas mais
simples, principalmente aqueles referentes ao estilo de vida. Ja a secundaria, refere-
se ao Exame Clinico das Mamas (ECM) que pode ser realizado por médicos ou
enfermeiros treinados e no rastreamento por meio da mamografia (OHL et al., 2016).

Na prevencgao terciaria, encontra-se como forma auxiliar a reabilitacdo, o
retorno as atividades e a reinsergdo na comunidade; orientacdo de cuidados
mantendo sempre 0 acompanhamento clinico e o controle da doenga; e, por ultimo a
quaternaria que evita agdes com beneficios incertos para a paciente e a protege de
acdes potencialmente danosas, com grau invasivo significativo (BRASIL, 2016).

O enfermeiro tem funcgéo primordial para a prevencao e controle do cancer de
mama, por meio de processo de cuidar em saude e agdes educativas, que sao:
realizacédo da consulta de enfermagem, orientacdo de seus pacientes de exames
necessarios exercendo assim o papel preventivo, aliado ao diagndstico precoce da
patologia (RODRIGUES et al., 2020)

E incipiente a prevencdo do cancer de mama, precisando ser estimulada a
pratica mensal do autoexame, pois € uma das formas mais acessiveis que temos no
combate e controle dessa doenca (GOMES et al. ,2012).

Diante isso, esse estudo se justifica uma vez que as docentes sdo mulheres
ativas, com jornada de trabalho extensa, para tanto devem compreender a

importancia do conhecimento e da pratica do autoexame como método de deteccao
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precoce da doenga, logo, quanto mais cedo o diagnéstico do cancer, menor o risco

complicagdes psicologicas, fisioldgicas, familiares e sociais.

Diante do exposto, surge como questdes norteadoras: Qual o conhecimento
de mulheres professoras de uma Instituigdo de Ensino Superior (IES) sobre cancer
de mama e a realizagdo do autoexame das mamas? Por possuirem um nivel de
escolaridade elevado, as docentes possuem informacdes suficientes quanto a
importancia do autoexame?

Com o intuito de responder as essas perguntas, o objetivo deste estudo foi de
verificar o conhecimento das professoras de uma IES em relagdo ao cancer de
mama e o autoexame.

Enfim, com este estudo pretendemos contribuir para a conscientizagdo da
importancia da detecgao precoce do cancer de mama, pois a doenga detectada em

estagio inicial aumenta a probabilidade de cura, evitando sofrimento e a mortalidade.

2.FUNDAMENTAGAO TEORICA

Por definicdo as mamas sao estruturas pares, encontradas na espessura do
tecido celular subcutaneo, anterior aos musculos peitorais e serratus anterior. Em
correlagdes anatbmicas, as mamas da mesma mulher possuem proporcoes
desiguais uma da outra, geralmente a esquerda € menor que a direita
(BERNARDES, 2010).

De acordo com Santos et al. (2010) as mamas representam o simbolo da
feminilidade e a autoestima feminina. Para alguma alteragdo em suas formas, gera
grandes preocupacoes, pois influencia o bem-estar biopsicossocial da mulher.

Corroborando, as mulheres diagnosticadas, em tratamento ou sobreviventes
do cancer de mama sofrem multiplos impactos tanto emocionais, psicologicos e
fisicos, influenciando a qualidade de vida das mesmas. Os principais sentimentos
sdo: abandono, medo, tristeza, aflicdo, desespero e ansiedade. Quantos aos fisicos,
a fadiga é o problema mais comum. Em relagdo aos aspectos psicoldgicos, a
autoimagem é o problema frequente, devido as mudangas que ocorrem no corpo em
funcéo dos tratamentos (ARAB et al., 2016).

Fatores de risco estabelecidos para o cancer de mama incluem fatores
reprodutivos (menarca precoce, nuliparidade, idade maior do que 30 anos na

primeira gravidez, uso de contraceptivos hormonais de alta dose, menopausa tardia
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e terapia de reposicdo hormonal), idade avangada, alta densidade do tecido

mamario e historico familiar de cancer, principalmente cancer de mama (BRASIL,
2011).

Fatores adicionais que modulam o risco para o cancer de mama incluem
fatores nutricionais, atividade fisica, historico e duracdo da amamentacéao, obesidade
na pdés menopausa, tabagismo, consumo de bebida alcodlica, exposi¢cédo a radiagéao
ionizante e nivel socioeconémico (TIEZI, 2009).

Para a detecgao precoce do cancer de mama,o autoexame é uma das etapas
mais importante (PAIXAO, COSTA, MAIA e ROLIM, 2012). E um procedimento
simples e de grande eficacia, que pode ser realizado regularmente pela propria
mulher, uma semana apdés a menstruacdo, pois dessa forma, as mulheres a
conhecem melhor as suas mamas, e caso haja alguma alteragao ela percebera e ira
procurar assisténcia (ANDRADE, 2014).

O INCA (2019) afirma que as mulheres além de estarem atentas ao proprio
corpo é recomendado que fizesse o exame de rotina, a mamografia, que é uma
radiografia mamaria, apropriada para visualizar alteragdes suspeitas. A mamografia
de rastreamento é recomendada as mulheres de 50 a 69 anos de idade e que fagcam
uma a cada dois anos.

De acordo com Bernardes et al. (2019) a ultrassonografia e bidpsia sdo muito
relevantes para o diagndstico final, porque apresentam com exatidao do tamanho e
tipo de noddulo, caracteristicas essas que nado sao obtidas pela mamografia.
Entretanto, esse conjunto de medidas ainda ndo esta disponivel a uma boa parcela
da populacéao brasileira devido a precariedade do sistema publico de saude.

E necessario uma assisténcia integral e humanizada, na deteccdo precoce,
prevencao, apoio ou do tratamento do cancer de mama, esta associado com o
envolvimento dos profissionais de saude nesse processo, sobretudo da atencéo
primaria, pois ela é a porta principal de entrada das mulheres com essa patologia,
assim, insere-se o enfermeiro, profissional capacidade e inserido diretamente no
processo de cuidar em saude (GALDINO et al., 2017).

O cancer de mama tem significado um dos grandes desafios as politicas
publicas de saude que atinge grande parte da populagdo brasileira, exigindo o
desenvolvimento de programas e agdes de promogdo e prevengao da saude, de
tratamento e controle da doenga, bem como de uma rede de servigcos adequados e
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integrados que conte com profissionais competentes que possam atuar nas

diferentes regides do pais (OHL et al., 2016).

3.METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma pesquisa de abordagem quantitativa. Segundo Gil
(2010), a pesquisa descritiva visa a descricdo de caracteristicas duma determinada
populagao, fendmeno ou estabelecimento de relagdes entre variaveis. Englobando o
uso de técnicas padronizadas para coletar os dados, como questionario e
observacao sistematica.

A pesquisa foi realizada em um municipio da Zona da Mata Mineira, com
populacao estimada de 18.908 habitantes. Sua principal atividade econémica é a
cafeicultura e a agropecuaria (IBGE, 2019).

A Instituicdo de Ensino Superior pesquisada possui em funcionamento 14
cursos de graduacéo, oferece 5 cursos técnicos. A Instituicao tem filial no estado do
Rio de Janeiro, que atualmente possui 7 cursos de graduagao, além de cursos de
pos-graduagdo. De acordo com as informacdes do Departamento Pessoal de
Recursos Humanos da IES, o corpo docente da Instituicdo constitui-se de 97
professores para o ensino superior, dos quais 56 sdo do género masculino e 41 do
feminino.

O estudo teve como publico-alvo o corpo docente do género feminino da
referida IES. Para a coleta de dados houve a aplicacdo de um questionario online
semiaberto composto por 20 questdes, sendo que a primeira sec¢ao refere aos dados
sociodemograficos e a segunda especificidade sobre autoexame, percepgodes,
conhecimento, presenga do cancer e periodicidade do exame.

As docentes pesquisadas foram informadas dos objetivos do estudo e a
participacdo concretizada mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido TCLE. Este seguiu as especificacdes da Lei 466/2012 (BRASIL, 2012),
que trata de pesquisa envolvendo seres humanos, resguardando-lhe o anonimato de
recusar-se ou desistir de fazer parte da amostra do estudo.

Posteriormente os dados foram trabalhados no programa Microsoft Excel
(2010), através de estatistica descritiva para realizarmos a discussao e concluséo

desse estudo.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relagdo as caracteristicas gerais, corpus da pesquisa, responderam ao
questionario 20 professoras da IES de faixa etaria entre 25 a 43 anos. Apds o
término de coleta dos dados e posterior tabulagdo dos mesmos, seguiu-se com a
analise em porcentagem, onde inicialmente foram desenhados os dados de
caracterizagao dos sujeitos.

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemograficas das docentes.

Tabela 1: Caracteristicas sociodemografica da populacéo estudada.

Caracteristica %
Estado Civil
Solteira 30,00
Casada 70,00
Viuva -
Divorciada -
Formacgao Profissional
Graduagéao -
Pds-graduacao 20,00
Mestrado 65,00
Doutorado 15,00
Etilismo
Sim 10,00
Nao 90,00
Tabagismo
Sim -
Nao 100,00

Fonte: elaborada pelos autores

Conforme os dados informados na tabela acima, podemos constatar que 70%
sdo casadas e apenas 30% solteiras. Quanto a formagao profissional a maioria das
docentes possui mestrado 65%. E sobre o etilismo, apenas 10% e o tabagismo
todas negam. Verificou que 65% da amostra possuem Ensino superior com
especializacdo. E no que se refere ao estado civil, 40% s&o casadas e 45%
caracterizados pela cor parda.

Mulheres com menor nivel de escolaridade tém maior dificuldade para
realizar a prevengao contra o cancer de mamario, por, predominantemente, estarem
inseridas em contexto social desfavorecido economicamente. Visto que escolaridade
e fator socioeconémico sao fatores determinantes para varias doencgas inclusive as
doengas cronicas degenerativas (MELO, ZURITA, SOUZA E CARVALHO, 2017)

Corroborando, Gongalves et al. (2016) evidenciou que as mulheres de baixa
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escolaridade e renda, possuem menos conhecimentos sobre os métodos de exame
clinico e mamografia.

A figura 1 apresenta o conhecimento das docentes sobre o cancer de mama.
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Figura 1:Conhecimento sobre Cancer de Mama
Fonte: Elaborado pelos autores

Em relagdo ao conhecimento sobre o cancer de mama, 20% sabem muito,
65% tem conhecimento moderado e 15% pouco. De acordo com o estudo
supracitado, ficou evidente que 65% das mulheres tem bastante informagdes sobre
esta patologia, e 35% dessas mulheres relataram ter um conhecimento moderado.
Sobre a presenca da neoplasia, 100% das docentes, afirmaram que nao possuiam.

A figura 2 apresenta a relacao da pratica do autoexame pelas docentes.
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Figura 2:Autoexame das Mamas
Fonte: Elaborado pelos autores

Referente ao autoexame das mamas praticado pelas docentes, 95% afirmou
ja ter realizado e acreditam como sendo muito importante e 40% das docentes
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realizam mensalmente. De acordo com Rosa (2011) essa patologia na maioria das

vezes é diagnosticada pela propria mulher, através do autoexame.

O autoexame de mamas, técnica que possibilita detectar em tempo habil o
nodulo, ndo estar sendo devidamente valorizada e incentivada nos servigos de
saude. Sabe-se que ela pode contribuir para melhorar a qualidade de vida e
funcionar como importante meio para auxiliar o diagnodstico precoce do céncer de
mama (ARAUJO et al.,2010).

Conforme o INCA (2015) a realizacdo o autoexame das mamas deve ser
mensalmente, pois assim, as mulheres tem a capacidade de observar alguma
alteragdo ou anormalidade possibilitando dessa forma um bom prognostico.

Os docentes aprenderam a realizar o autoexame com médicos 45%,
enfermeiro 10% e 45% com outros, Para Endrigo e Traldi (2017, p. 217): “Os
profissionais de saude foram a principal fonte de conhecimento das mulheres sobre
0 autoexame de mamas esses profissionais sdo difusores das novas diretrizes, e
sua funcdo de mediadores nas atividades educativas junto a populagéo.”

Com relagao ao historico familiar de cancer de mama, apenas 30% afirmaram
que sim e 50% afirmaram ser a tia. No estudo de Souza (2015) apenas 33,8%
referiram histéria familiar de cancer e o grau de parentesco, houve casos de mae,
avo, irma, tia e prima.

A figura 3 apresenta os fatores que levam as mulheres a nao realizar o

autoexame das mamas.
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Figura 3:Fatores que levam as mulheres a nio realizar o autoexame das mamas.
Fonte: Elaborado pelos autores
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Sobre os fatores que levam a nao realizar o autoexame, 70% afirmaram ser

por desconhecimento/falta de informagao. No que refere ao conhecimento sobre os
sintomas do cancer de mama, 70% afirmaram possuir. De acordo com o INCA
(2015) os sinais e sintomas do cancer de mama sao: nddulo fixo e geralmente
indolor, alteragdes no mamilo, pele da mama avermelhada, retraida ou parecida
com casca de laranja, pequenos nédulos na regido das axilas ou no pescogo e
saida de liquido anormal das mamas.

O primeiro sintoma do cancer ¢ identificado através de um nédulo na mama,
apds a realizacdo do autoexame. E possivel que a mulher identifique os primeiros
sinais do cancer de mama por meio da observagdo do proprio corpo e do
autoexame. Desta forma, a mesma pode ser impulsionada a buscar exames para a
confirmacgéo e possibilitar o diagnostico precoce (COSTA et al.,2020).

A figura 4 correlaciona os fatores que aumentam os riscos de desenvolver a

neoplasia de mama.
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Figura 4:Fatores que aumentam o risco de desenvolver o Cancer de Mama.
Fonte: Elaborado pelos autores

Em relagdo aos fatores de risco, 80% apresentam histérico de cancer de
mama na familia. Derenzo et al. (2017

Para a importéncia da realizagdo de campanhas de cancer de mama, 100%
das docentes consideram importante. Para acesso sobre informagdes da sua
prevengdo em alguma campanha, apenas 25% afirmam que nao recebeu. No
tocante, se o enfermeiro ja orientou sobre a prevengédo do cancer de mama, 50%

afirmaram que ja recebeu orientagéo.
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Mattos, Tarouco, Hasan e Amorim (2020) relatam que os enfermelros

possuem papel essencial frente ao incentivo a realizagao do autoexame das mamas,
bem como sua participagdo na investigacao, diagnostico e tratamento por meio de
agdes e estratégias para melhor adesdo. Dessa forma, utilizam varias medidas para
o rastreio como, por exemplo: palestras educativas, orientagcdes relacionadas aos
fatores de riscos, incentivo a pratica de alimentacado saudavel e de exercicios fisicos
e a amamentacgao exclusiva até os seis messes de idade.

A figura 5 descreve a periodicidade indicada para a primeira mamografia
(MMG).
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Figura 5:Periodicidade indicada para a primeira MMG.
Fonte: Elaborado pelos autores

No que tange as orientagcdes, 65% receberam orientacdo quanto a idade
para primeira mamografia. A ultima, referente periodicidade indicada para a
primeira MMG, 85% afirma ser anual. A proporcdo de mulheres brasileiras que
realizaram mamografia aumentou por faixa etaria investigada (40 a 69 anos),
entretanto, os valores encontrados ainda estéo inferiores (ROSA et al., 2017).

De acordo com Silva, Fonseca e Barbosa (2015, p. 35): “O enfermeiro deve
atuar como multiplicador do saber, proporcionando informagdes sobre a doenca,
impacto na vida, tratamento e as possibilidades de cura relacionada com o

rastreamento e diagnostico precoce”.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Mediante os resultados emergentes e apos analises nesse estudo, percebeu-
se que a realizagdo do autoexame permite um maior esclarecimento e uma
compreensao mais ampla do fenbmeno, atentando para a detecgédo precoce do

cancer de mama.
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Percebemos que o autoexame € realizado, bem como, aporte sobre sua

importancia. Em relagdo ao quesito fatores de risco, o que teve maiores escores foi
histérico de cancer de mama na familia. Compreende-se que a avaliagao dos fatores
associados e orientagdes para as praticas de vida saudaveis sao necessarias para a
reducdo do risco de desenvolver a doenca.

Portanto, as intervengbes de enfermagem para a prevengao primaria do
cancer de mama podem se tornar um dos meios mais eficazes de reduzir sua
incidéncia, visto que, o enfermeiro exerce papel fundamental para coordenar as
acdes de prevencao, realizar diagnostico precoce e o tratamento de mulheres com
cancer de mama, pois ele em conjunto com a equipe interdisciplinar proporcionara
conhecimento a populagado, discutira as formas de lidar com o mesmo, e dara

suporte para o paciente e a familia, exercendo a educacao continuada.
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