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RESUMO: Objetivo: analisar o conhecimento de académicos acerca dengdo do cancer
de colo do utero e de mamislétodo: estudo quantitativo, descritivo, realizado em uma
universidade privada. Os participantes foram acam#mdos cursos de Enfermagem,
Fisioterapia e Nutricdo do 2° ao 8° periodo. Aswmalise os dados por meio de estatistica
descritiva.Resultados:evidenciou-se que os académicos tém um bom canbeto sobre a
prevencdo do cancer de colo do utero e de mama6lfasreferem limitagcbes para orientar
as pessoas, visto que 59% das disciplinas naoilweertn para talConclusdo:evidencia-se a
importancia da formacdo voltada para realidade daulpcdo, de forma que os futuros
profissionais da salde desenvolvam com compet@scecdes propostas pelas politicas de
saude, entre elas a politica de controle do catecarama e colo do Utero.
Descritores: Neoplasias da mama; Neoplasias do colo do Uteom®&rao da saude

ABSTRACT: Aim: to analyze the knowledge of academics about thesptien of cervical and
breast cancerMethod: quantitative, descriptive study, conducted at avgie university. The
subjects were academics of Nursing, PhysiotheraplyNutrition courses from the 2nd to the 8th
period. Data were analyzed through descriptive igttas. Results: it has been shown that
academics have a good knowledge about the premenfticervical and breast cancer. But 61% of
the participants mention limitations in guiding pé® since 59% of the academic subjects do not
contribute to it.Conclusion:the importance of training focused on the realitghe population is
evidenced, so that future health professionals @anpetently develop the actions proposed by
health policies, for instance, the policy of cohbbbreast and cervical cancer, among others.
Descriptors:Breast neoplasms; Uterine cervical neoplasms; Hepibmotion
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RESUMEN: Objetivo: analizar el conocimiento de los académicos sobrprevenciéon del
cancer de cuello uterino y del cancer de maMatodo: estudio cuantitativo, descriptivo,
realizado en una universidad privada. Los particites de la investigacion fueron los
estudiantes de los cursos de Enfermeria, FisiotargpNutricion del 2° al 8° periodo. Los
datos fueron analizados por medio de estadisticrijfgtiva. Resultados:se evidencié que
los académicos tienen un buen conocimiento sobngréaencion del cancer de cuello de
atero y de mama. Pero, 61% relatan limitacionesaparientar a las personas, ya que 59%
de las asignaturas no contribuyen para el@onclusién: se identificd la importancia de la
formacién centrada en la realidad de la poblacide,forma que los futuros profesionales de
salud desarrollen efectivamente las acciones prsgasepor las politicas de salud, entre esas
la politica de control del cancer de mama y dellicude Utero.

Descriptores:Neoplasias de la mama; Neoplasias del cuello utefiromocion de la salud

INTRODUCAO

Os atuais modelos de vida seguidos em relaca@laaltp, nutricdo e consumo em geral
expdem os individuos a fatores ambientais maisssigmes, relacionados a agentes quimicos,
fisicos e biologicos resultantes de um processodiestrializacdo cada vez mais evoluido. Em
relacdo a populacdo feminina, os tipos de cancer ecoauns sao os de mama, colo do utero e
colo retal. O alto indice de obitos por cancer le@oMinistério da Saude a organizar acdes
nacionais voltadas para a prevencéo e o contrefsleanceres em todos os niveis de aténcao.

As acdes relacionadas ao controle dependem do aéviglformacédo e conhecimento
da populacéo assistida tendo em vista que € o jrotal para o planejamento da assisténcia
do profissional da satde, de acordo com os priosige integralidade e humanizaé&mtre
as medidas de controle cita-se o autocuidado quecénhecido como uma habilidade
humana, sendo que sua execucdo esta diretameada l&g condigcbes que cada individuo
possui para cuidar dei.

As medidas de autocuidado para prevencao do céecenlo do Utero e mama estdo
relacionadas aos fatores modificveis individuadsno exemplo, menciona-se: a interrupcéo
do uso do tabaco; praticas sexuais seguras comoodaspreservativo evitando-se a
disseminacao do Papiloma Virus Humano (HPV); ragéip regular dos exames Papanicolau,
mamografia e autoexame das marhas.

Compreender o nivel de conhecimento de estudamb@gersitarios acerca da
prevencdo para o cancer de mama e colo do Uterorerperspectiva inter e pluridisciplinar,
€ importante para repensar a insercdo da educagdesaéde como conteudo curricular
imprescindivel para melhorar a capacitacdo dos émc@ds e futuros profissionais no
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desenvolvimento de estratégias de promog¢do a seadeutro lado, sendo o cancer de mama
e colo do utero, agravos crénicos e nao transneissia educacdo, tendo em vista a sua
prevencdo e deteccdo precoce, ndo deve se canstitgimples transmissao de informacéo,
mas ter por base o contexto sociocultural, valamresicas e conhecimento popifar.

Nesse contexto, 0 conhecimento para a prevenca@mer de colo do Utero e de
mama € fundamental, cabendo a instituicido de ermiperior o papel indispensavel na
formacao, criacdo e divulgacdo destes conhecimetdoshém de realizar estratégias de
prevenc¢do e promocao da saude.

Diante do contexto, questionou-se: qual o conhationdos académicos em relacao a
prevencdo do cancer de colo do Utero e de mamathAesestudo objetivou analisar o
conhecimento de académicos acerca da prevencamderae colo do Utero e de mama.

METODO

Estudo quantitativo, de natureza descritiva, dedeido na Universidade Potiguar -
Campus Mossoré/Rio Grande do Norte (RN), Bras#, gqpmporta na escola da saude, os cursos de
Enfermagem, Fisioterapia e Nutricdo. Os particgmiola pesquisa foram os alunos matriculados
nos cursos de Enfermagem, Fisioterapia e Nutrigd2f o 8° periodo, somando um total de 296
entrevistados, dos turnos matutino e noturno doedwes citados, sendo eles: 131 alunos de
enfermagem, 110 alunos de nutricdo e 55 alunosrdo de fisioterapia.

Utilizou-se como critério de inclusdo: académicas 8 ao 8° periodo dos cursos de
enfermagem, nutricdo e fisioterapia. Foram exctu@ogue estavam de atestado médico ou licenca
maternidade. Nao foram incluidos neste estudauo®sildo 1° periodo, por se tratar de iniciantes e
dessa forma nao tiveram disciplinas sobre a temétcpesquisa. Também nao participaram os
estudantes do 9° e 10° periodos, por estarem & paaie do tempo nos servigos de saude, em
estagios supervisionados, dificultando o encommo s mesmos para realiza¢éo da pesquisa.

Coletaram-se os dados entre os meses de outdemembro de 2015 na universidade,
utilizando um questionario estruturado aplicadcapetsquisadora. Os participantes foram
convidados na hora do intervalo, combinando datgarto e sala. Os participantes foram
aleatorios e, antes de aceitarem participar daumesgforam informados sobre os objetivos,
metodologia, riscos e beneficios envolvidos.
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Nesta pesquisa foram respeitados os aspectos ségosdo a Resolucdo n. 466/12,
Conselho Nacional de Satde (CNS). O trabalho fooveulo pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Potiguar (CEP/UnP), soParecer n° 834.979 e CAAE:
35048714.3.0000.5296, na data de 28 de outubr@bé 2

Assegurou-se, aos entrevistados, a confidenciaidaal privacidade de sua identidade
ao solicitar o preenchimento do Termo de Consemtionkivre e Esclarecido (TCLE), caso
aceitasse participar da pesquisa. Em seguida,rbosipantes responderam a um questionario
estruturado contendo perguntas de mdultipla esc@bdendo responder mais de uma das
alternativas e seguidas de alternativas diretas.

Para analise dos dados recorreu-se a organizagélicrasoft Excele apresentacéo por
meio da estatistica descritiva. Deste modo, reafisouma discussado de acordo com a literatura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Iniciou-se a coleta de dados investigando o canteto dos académicos acerca da
incidéncia do cancer de Utero e mama e os habétasdd que colaboram para o surgimento
dos casos.

Questionou-se aos académicos se tinham conhecirsebte o cancer de colo do
Utero e de mama. Dentre os 296 entrevistados, dléu ter conhecimento acerca do cancer
de mama e colo do utero, distinguindo sinais cargsticos, fatores de risco e formas de
diagnostico precoce, 50% afirmou ter pouco conhexim e 2,3% disse ndo ter nenhum
conhecimento sobre o assunto.

O conhecimento acerca do cancer de Utero e machando os sinais e sintomas, formas
de prevencao, diagnéstico e tratamentos destacawrse importantes na pratica profissional,
pois os académicos irdo se deparar com seus slieoseservicos de saude € para que tal pratica
se efetive, é necessaria uma formagcao profissianshda no atendimento integral e resoldtivo.

Assim, 100% dos académicos relataram que a populagss afetada pelo cancer de
mama é a populacdo feminina, sendo que 46% naansafpie o cancer de mama pode
incidir, também, na populacdo masculina.

O cancer de mama em homens é doenca de acontezirasmtsendo estimado cerca
de um caso a cada 100 mil habitantes na maioriéodais® Apesar dos dados apontarem que

a populacédo feminina é mais afetada pelo cancenal@a, deve-se enfatizar medidas de
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prevencdo e controle para o cancer de mama naggdiouinmasculina, uma vez que nessa
populacdo, quando descoberto o tumor, este ja sena em estagios mais avancados,
dificultando um bom progndéstico e a possivel cura.

Os académicos salientaram alguns hébitos de viéapgadem contribuir para o
surgimento do cancer de mama e colo do utero,dexla-se dois habitos: 65% autocuidado
ineficaz, 59% alimentacdo inadequada, 49% sedsntari44% tabagismo, 17% etilismo, e
apenas 4,7% afirmaram que nenhum destes habitb#bcem para o aparecimento do cancer
de mama e colo de utero.

Uma alimentacao desprovida de fibras, com altose$ede gordura e calorias leva a
um maior risco para o desenvolvimento de cancemeihl, de mama e de pristataalta
propor¢cdo de gordura aumenta a quantidade de est®gEste hormbénio é considerado
essencial para o organismo, entretanto, em niVigis aumenta o risco do surgimento do
cancer de mama. Quando as mulheres tém uma alighentam baixo teor de gorduras, seus
niveis de estrégeno diminuem expressivamente ernoptampo. Evitar laticinios também
pode reduzir os riscos de cancer de mama.

O risco de céncer de mama aumenta em pessoas opespse a gordura €
estrogénica. Os estrogenos que sao transformadasteoma, por meio da androstenediona
também podem ser transformados em estradiol nariprégrido adiposo por atividade. O
tecido adiposo € um grande depodsito de esteroidi®s, vez que a reacdo enzimatica
responsavel pela conversédo de androgenos a esigdgeontece tanto em homens quanto nas
mulheres, assim sendo a obesidade é um fator de’fisPor isso a importancia da
alimentacao adequada e a pratica regular de afiwifisica.

Estudos defendem que a atividade fisica regularu@npapel protetor em relacao ao
cancer em alguns locais, principalmente, aquelExiomados aos horménios femininos,
como o da mama e do endoméffio.

O élcool esta relacionado ao aumento do risco des/fipos de cancer: boca, faringe,
laringe, es6fago, figado, mama e intestino, ergste aumenta independentemente do tipo de
bebida’ A associacdo do cancer com a bebida alcodlica éidemado, destacando-se que
quanto mais se bebe maior o risco de ter%ste.

Cita-se que o tabaco e o alcool sédo fatores de pseponderantes, ndo s6 para o

desenvolvimento da neoplasia assim como para sEn@stico. Em meio as mulheres, o
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risco de cancer de mama pode ser 60% maior enffgeasonsomem 15 gramas ou mais de
etanol em comparacao as que ndo consomem bebidaticds®

O habito de fumar, por si so, ja é causa suficipata o episddio de cancer no individuo,
porém, na presenca de outros fatores prejudicis&gide, pode haver a potencializacdo do risco
de desenvolvimento de neoplasias. Pode-se consm®ere fatores associados a ocorréncia de
cancer o tabagismo, o sedentarismo, 0 consumaefegide alcool e o sobrepé&so.

Diante do exposto, 94% dos académicos respondaenaragimedidas de autocuidado
ajudam no controle do cancer de mama e colo do,86 relataram que ajudam pouco, e
1% afirmou que n&o ajuda.

Estima-se que cerca de 30% de todas as neoplasiesnpser e que a partir das
praticas de autocuidado, é possivel modificar ooride desenvolvimento do cancer. As
modificagOes séo influenciadas por orientacdesagsyj construgdo de manuais educativos,
orientacdes sobre como prevenir o cancer por meeicedlizacdo de exames de diagnéstico
precoce como 0 Papanicolau e a educacdo sexual aliedos na deteccao de células pré-
cancerigenas. As modificacdes dependem, portaatmutiancas no estilo de vida individual,
do desenvolvimento de acdes e regulamentacOesrgouentais, de alteragbes culturais na
sociedade e dos resultados de novas pesduisas.

E necessario, entdo, que os profissionais da sadecam e detectem os fatores de
risco modificaveis para o cancer, a fim de implefmeacdes que visem sua modificatio.
Menciona-se, ainda, a importancia dos académicesaize ndo s6 adquiram o conhecimento
para incentivar o paciente sobre o autocuidadopdambém identifiquem o valor o cuidado
de si na prevencao e controle do cancer de marak ele Gtero, uma vez que a mudancga no
estilo de vida ajuda nessa prevencao.

Sobre as medidas de autocuidado para prevenc@drder de colo do Utero e da
mama, 0s académicos citaram medidas gerais e fispecEm relagdo as primeiras, 49%
apontaram a pratica regular de atividade fisic& 8&aram o mapeamento genético, 32%
responderam o controle do tabagismo, 29% manutethegmeso corporal, 27% 0 consumo
moderado ou ausente de &lcool entre outros fatoee®s mencionados.

Alguns estudos também levantam a hipétese de qtieidade fisica pode modificar a
expressdo de receptores de estrogeno e de pragestéER/PR). Mulheres mais ativas
tendem a ter maior quantidade de globulinas qukgaen a receptores hormonais, menor
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concentragdo sérica de estrogeno, e, logo, memessdo de ER/PR, uma vez que esses
genes sdo ativados em parte pelo estrodénio.

Quanto ao mapeamento genético, esse pode compdisgndsticos, identificar
pessoas sadias portadoras de um gene patogéracwa, fornecer varias informagdes preé-
sintométicas, inclusive sobre o0s riscos de adoetonduturo e morte precoce. O
conhecimento genético utilizado com seguranca, pmestituir um novo marco para a
promocao da saude e a prevencéo do adoecimeritsivrecpor canceft

Sobre o &lcool, embora existam controvérsias, téntasnevidéncias de que este pode
aumentar o risco de cancer de Utero e mama pordaditiversos mecanismos, condicionado ou
ndo de hormonios. O etanol pode atuar como caémog aumentando a permeabilidade da
membrana celular a carcinégenos, inibindo a détex#io dos mesmos pelo figado, prejudicando o
metabolismo de nutrientes e induzindo ao estrezglativo. Além disso, pode atuar como
mutagénico por meio do acetaldeido, e pode aumestaiveis séricos de estrogenos e a atividade
de transcricdo do receptor de estrégeno, elevarepasta da célula & acdo deste hormibnio.

Em relacdo as medidas de autocuidado para protedéteccao precoce do cancer de
mama, 85% citaram o autoexame das mamas e 73%asgord realizagdo da mamografia.

O cancer de mama, na pluralidade das vezes, possliom prognoéstico quando
diagnosticado e tratado a tempo, entretanto as @xanortalidade continuam altas no Brasil,
possivelmente pelo fato de a doenca ser diagndatiem estagios avancadd®© diagnéstico
precoce da doenca estd ligado, diretamente, asaméemformacdo, a conscientizagdo das
pessoas sobre a realizacdo do autoexame da mamexadwe clinico e do exame de
mamografia, triade na qual deve se basear o rastreéa dessa neoplasSia.

Conforme dados coletados acerca das medidas deumlsdo para prevencao do
cancer de mama, verificou-se que a mamografia foiags citada, uma vez que pode ser
considerada uma medida de despertar nas mulhegesegautocuidar.

A inspecédo cuidadosa das mamas € parte importandééeddimento integral a salde
da mulher e deve ser executada nos diferentessrieeatencao a saude. Esse é o essencial
foco do rastreamento oportunistico em especial paraulheres jovens, em idade fértil,
independente da identificacdo de fatores de F&SEd.

Ainda que recentemente seja de utilidade discuipeel sua baixa relacdo com a
reducdo da mortalidade por cancer de mama, o aneeapresenta vantagens especialmente
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no contexto do autocuidado da saude das mamaseelungiio de casos avancados em regides
carentes dos métodos de imagém.

Ja em relacao as medidas de autocuidado parangéevelo cancer do colo do Utero,
70% apontam a realizagdo periddica do exame Papanie 58% citam a importancia de
usar preservativos nas relacdes sexuais para eBv.

O inicio precoce da vida sexual (antes dos 18 alenshuitos parceiros e a falta de higiene
estdo relacionados a um maior risco de cancer Idouterino. De tal modo, os hébitos sexuais
contribuem para a propagacdo de agentes sexualmarsaissiveis que podem induzir ao cancer,
como o herpes virus Il e 0 HPV, que estéo reladimnaom o cancer do colo uterfno.

O HPV esta presente em 94% dos casos de cancelaldec Utero, que € o terceiro
cancer que mais mata no Brasil, mesmo sendo umgaapie pode ser detectada por meio
do exame citopatoldgico. Algumas mulheres deseewoha doenga e ndo procuram um
servico de saude, por vezes, pela caréncia demafi#o sobre o assunto, ou pela dificuldade
de acesso para realizar o exame periodicaments, gmoiacompanhamento frequente fica
mais facil a descoberta precoce e tratamento passpossivel cura.

Garantir uma cobertura de rastreamento minima %e®885% da populacéo feminina de
25-59 anos, prezar pela qualidade de realizac&exame citopatoldgico e garantir tratamento
oportuno e seguimento das pacientes, sao algureasaanendacdes da Organizacdo Mundial
de Salde para impactar o perfil epidemiolégicoatwer do colo do ter8.

A realizacdo periddica do exame citopatolégico iomat sendo a estratégia mais
adotada para o rastreamento do cancer do coloedo. #lcancar alta cobertura da populagéo
definida como alvo é o componente importante noi@nda atencdo primaria para que se
obtenha significativa reducéo da incidéncia e deatidade por cancer do colo do Gtéfo.

Ao realizar esse exame anualmente a mulher estiarao de si e conhecendo seu
corpo, ajudando na descoberta e tratamento preeoitdeccdes por virus, como o HPV, uma
vez que esta relacionado com o desenvolvimentoadaer de colo do Utero. Ressalta-se,
portanto, a pratica sexual com o uso do presewvaiboa higiene intima, para diminuir a
incidéncia da doenca e desenvolvimento do cancepldedo Utero. Profissionais orientados
para tais procedimentos colaboram para orientagdrsaario para seu autocuidado.

Questionou-se aos académicos sobre as discipluesi@p énfase ao cancer de colo
do Utero e cancer de mama, e sobre a prevencédo,ré@aram que somente algumas
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disciplinas na grade curricular abordam tais tereaé1% relataram néo ter visto nenhuma
disciplina que fale sobre o assunto.

Evidencia-se a importancia de uma melhor abordatgem@ssunto nas universidades para
gue os alunos possam desenvolver habilidades eetémosfas de educadores em saude para o
exercicio da profissdo. Conhecer e examinar o cérjpalispensavel no processo prevengdo de
doencas e estabelecimento de autocuidado e devepfate da rotina diaria. Em seu cotidiano, o
enfermeiro e os demais profissionais da area dfe sddim, a cada dia, empenhando-se mais para a
consolidacdo de acdes educativas que promovande sabem-estar da populato.

Quando questionados sobre estarem preparados npamgana populagdo acerca das
medidas para prevencdo e deteccdo precoce, 61%ndespm negativamente. Essa
constatacdo reforca a importancia da formacdo auadévoltada para realidade da
populacdo, para que os futuros profissionais ddespdssam desenvolver, com competéncia,
as acOes propostas pelas politicas publicas deotmab cancer de mama e colo do Utero.

Assim, o conhecimento das praticas de autocuidadtribui para a realizacdo de um
processo de educacdo em saude que possibilitetivarens estilos de vida saudaveis,

desestimular os habitos inadequados, contemplandecessidades de cada individuo.

CONCLUSAO

Evidenciou-se que os académicos de enfermagewiefigpia e nutricdo tem um bom
conhecimento sobre o assunto, embora afirmem néar eseparados para orientar a
populacdo. Visto a importancia das medidas de prggéee para o controle dos canceres de
colo do utero e de mama, enfatiza-se a necessitlads académicos estudarem o assunto
ainda na universidade, para que os futuros profiass saiam do ambito académico com
conhecimentos, tanto para seu autocuidado comaua@ps para orientar e cuidar do outro.

O estudo salientou a importancia da articulagédmeesistema de saude, gestdo e dos
processos de formacdo. Tal articulacdo colocarieeeigéncia a formacdo em salde como
construcdo da educacdo em servico, de forma a cente trabalhar mais proximo as
necessidades de saude em cada territorio de afug@gando o desenvolvimento individual
do aluno a melhoria dos servicos de atencdo a sada®ntrole social.

Dessa forma, compreender o nivel de conhecimensza@#émicos sobre a prevencao
do cancer de mama e colo do Utero em uma persaeutiltiprofissional, é importante para
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rever a inclusdo da educagdo em saude como contedéidicular indispenséavel, uma vez que
a instituicdo de ensino superior tem o0 seu papdbdeacédo, criacdo de conhecimentos e
divulgacéo destes, e ainda de realizar estratéigigrevencao e promoc¢ao da saude. Dessa
forma, enfatiza-se a necessidade de continuar sguisas sobre a tematica, com vistas a
direcionar acdes efetivas de orientacdo, de préeepara o cancer de colo do utero e de

mama entre 0s universitarios, futuros profissiodaisaude.
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