ENCONTRO INTERNACIONAL
DE PRODUCAO CIENTIFICA
DA UNICESUMAR ISSN 2594-4991

ISBN 978-65-5615-456-5

CONHECIMENTOS E PRATICA EM CUIDADOS GINECOLOGICOS POR
ESTUDANTES DE MEDICINA: PREVENTIVO DE CANCER DE MAMA E
DE COLO DE UTERO

Mariane Consoni do Nascimentol, Natasha Justino Andretto?, Bruna Muller Cardoso 3

L2pcadémicas do Curso de Medicina, Campus Maringd/PR, Universidade Cesumar — UNICESUMAR.
2Bolsista PIBICMEY/ICETI-UniCesumar. mconsoni@live.com, njandretto@gmail.com
SOrientadora, Doutora, Docente do Curso de Medicina, Departamento de Ciéncias da Satde, Campus Maring&/PR, Universidade
Cesumar — UNICESUMAR. bruna.cardoso@docentes.unicesumar.edu.br

RESUMO

O cancer de mama e de colo uterino estao entre as principais neoplasias que acometem mulheres no Brasil
e no mundo, sendo o cancer de mama o que apresenta maior taxa de mortalidade nesse grupo, segundo a
Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer. Isso ocorre por complexos fatores, porém o aumento da
expectativa de vida e a exposicdo aos fatores de risco possuem grande influéncia. Além disso, quando
diagnosticados precocemente, os canceres de mama e colo de Gtero apresentam 6timos progndsticos, visto
gue o cancer de colo uterino se apresenta assintomatico e sem muitos sinais em sua fase inicial. Dessa
maneira, € de extrema importancia a realiza¢géo do rastreamento de tais neoplasias, por meio dos exames de
mamografia e Papanicolau, principalmente. Contudo, a efetividade da deteccdo precoce e rastreamento
depende, entre outras causas, da orientagdo correta dos profissionais de salde aos pacientes. Sendo assim,
esta pesquisa possui como objetivo a verificacdo do conhecimento e pratica dos estudantes de medicina em
relacéo as estratégias de deteccao precoce dos canceres de mama e colo de Utero. Para isso, seré realizado
um levantamento quantitativo-analitico do conhecimento dos estudantes sobre detecgéo precoce e rastreio,
segundo o Instituto Nacional de Cancer (INCA). O estudo serd baseado nos dados coletados através de um
guestionario com perguntas, 0s quais serdo tabulados e analisados se correspondem ao periodo letivo em
gue os participantes estdo. Espera-se encontrar ao final da pesquisa um avanco no nivel de conhecimento
dos participantes conforme o avango do periodo.

PALAVRAS-CHAVE: Diagnéstico precoce; Neoplasias; Programas de rastreamento.

1 INTRODUCAO

O cancer esta entre as principais causas de mortalidade prematura de mulheres no
globalmente. De acordo com Ginsburg et al. (2016), mais de dois milhdes de mulheres, no
mundo, sédo diagnosticadas com cancer de mama ou de colo uterino todos 0s anos.

Tal fato envolve complexas razdes, dentre as quais 0 aumento da expectativa de
vida que possui grande influéncia, uma vez que a exposicdo aos fatores de riscos séo
proporcionais a idade. Em relacdo ao cancer de mama, neoplasia com a maior taxa de
mortalidade entre mulheres, os principais fatores de risco conhecidos englobam o historico
familiar sobre cancer de mama, uso prolongado de contraceptivos orais, tabagismo,
consumo de alcool e obesidade (HARWANSH; DESHMUKH, 2020).

O cancer de mama pode ser classificado de acordo com a regido acometida. Dessa
maneira, a American Cancer Society (2019) divide-os em: canceres in situ e invasivos, e
dentro dessa classificacdo h& o carcinoma ductal in situ (DCIS), ductal invasivo e o lobular
invasivo, cancer de mama inflamatorio, doencga de Paget, tumor filoide e angiossarcoma.
Além dessa divisao, existe a classificacdo baseada na analise molecular, em que se define
a presenca nas células tumorais, de receptores hormonais e de proteina HER2 em niveis
elevados: Luminal A, Luminal B, triplo negativo e HER2, este ultimo relaciona-se com uma
maior agressividade e pior prognéstico, quando comparada aos outros tipos de carcinoma
e sem terapia sisttmica (BREDIN, WALSHE, DENDULURI, 2020). Outros componentes
alterados no cancer de mama séo os genes tumorais BRCA 1 e BRCA 2 (breast cancer),
relacionados com componentes hereditarios. Segundo Amendola & Vieira (2005), acredita-
se que essas proteinas desempenham funcdo na ativagéo e regulacdo transcricional, além
de reparo de lesdes do DNA e controle do ciclo celular.
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No tocante, as neoplasias de colo uterino, podem ter origem primaria ou metastatica.
Os primarios originam-se na mucosa endometrial ou no miomeétrio, suas metastases podem
alojar-se na serosa, no miomeétrio e endomeétrio e sdo decorrentes de tumores primarios do
colo de utero, ovarios e trompas (CARLOS, Sabas et al, 2012). Em relacdo aos fatores de
risco, compreendem uso prolongado de contraceptivos orais, inicio precoce da atividade
sexual, falta de uso de contraceptivos de barreira e imunossupressao (TSIKOURAS et al.,
2016). Além disso, um dos principais fatores predisponente para o surgimento dessa
neoplasia é a infeccdo pelo Papiloma Virus Humano (HPV) sendo o sorotipo 16 e 18 os
mais relacionados ao surgimento de cancer invasor, em que é possivel considerar que 70%
de todos os canceres cervicais associam-se a esses subtipos.

Outro importante preditor de cancer uterino, sdo as lesées pré-invasivas do colo do
Utero, as quais relacionam-se com os tipos de cancer invasivo, caso nao haja um tratamento
adequado. Assim, pode afetar desde as camadas mais basais do epitélio, chamada
displasia intra-epitelial cervical grau | - NIC | até constituir-se de uma desorganizacao de
todas as camadas celulares, chamado NIC Il (Ministério da saude, 2002).

Segundo a Federacdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia -
FEBRASGO (2017), o tumor de colo uterino apresenta-se na sua fase inicial de forma
assintomatica, tal fato faz com que muitas pacientes ndo procurem um meédico. Assim, a
neoplasia cresce silenciosamente atingindo vagina, tecidos paracervicais e paramétrio,
podendo alcancar outros 6rgaos. Isso gracas a sua disseminacao via linfatica, por meio dos
linfonodos pélvicos e para-aorticos. Portanto, tém-se nos métodos de prevencao e rastreio
as melhores formas de evitar o agravamento das neoplasias, seja de mama, seja de colo
uterino.

O Ministério da Saude (2015), classifica as acbes de rastreamento de cancer de
mama, como mamografia, ressonancia nuclear magnética, ultrassonografia, exame clinico
das mamas, além das acdes de diagndstico precoce (estratégias de conscientizacao,
identificacdo de sinais e sintomas e confirmacao diagndstica em um Unico servico). Dentre
essas a mamografia, € um dos principais exames utilizados no rastreio do cancer de mama
e é classificada de acordo com o sistema BI-RADS (Breast Imaging Reporting and Data
System), recomendado que seja realizada bienal, em mulheres entre 50 a 69 anos.

A respeito da deteccao do cancer de colo de utero, o Instituto Nacional do Céancer
(INCA) (2021) sugere a investigacdo por meio dos exames clinicos, laboratoriais ou
radiol6gicos, de pessoas com sinais e sintomas sugestivos da doenca, ou a realiza¢do de
rastreamento, por meio de exame citoldgico, o qual objetivo detectar células positivas para
lesBes intraepiteliais ou presenca de malignidade no cérvice uterino. Segundo a
FEBRASGO (2017), as mulheres que ja iniciaram a vida sexual, a partir dos 25 anos, seja
gestante ou ndo, devem repeti-lo a cada ano, apdés dois exames consecutivos com
resultado negativo, pode-se aumentar o intervalo para trés anos.

Tendo consciéncia de que a melhor forma de prevencéo dos canceres de mama e
colo uterino € o diagndstico precoce, realizado na rotina das consultas ginecoldgicas por
meio do Papanicolau e mamografia e que mesmo com tal conhecimento, essas patologias
ainda estdo entre as maiores taxas de incidéncia no Brasil, verifica-se, portanto, a
necessidade se avaliar o conhecimento de estudantes do curso de medicina a respeito
desse tema. Acredita-se que essa pauta seja importante, pois a partir dos dados coletados
por meio de questionario sera possivel mensurar o conhecimento teorico-pratico dessas
estudantes, identificando possiveis lacunas deixadas entre o ciclo basico e clinico.

Assim, o presente estudo tem por objetivo realizar um levantamento de dados sobre
0s conhecimentos adquiridos ao longo dos anos iniciais do curso de medicina, a respeito
dos principais fatores de risco, métodos de rastreio e diagndstico precoce para 0s canceres
de mama e colo de utero, bem como analisar o autocuidado dessas académicas no que
tange a realizacdo de exame preventivo da maneira recomendada pela Organizacao
Mundial da Saude.
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2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa observacional com objetivo exploratério e forma de
abordagem quantitativa-analitica cujo intuito seréa verificar os conhecimentos e préaticas em
cuidados ginecologicos por estudantes de medicina sobre as estratégias de deteccdo
precoce para 0s canceres de mama e colo uterino. Para isso sera elaborado um
guestionario com base no artigo de GOMES, C. et al., (2007) e nas acles de deteccao
precoce recomendadas pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA).

O instrumento de pesquisa incluird itens divididos em: a) Tipos de céancer
considerados mais frequentes pelos estudantes; b) Conhecimento especifico sobre as
acOes de deteccao precoce do cancer pelos estudantes; c) Sinais e sintomas considerados
precoces pelos estudantes; d) Exames de rastreamento citados pelos entrevistados; e)
Conhecimentos especificos relacionados as neoplasias de mama e colo de utero.

A pesquisa sera realizada na sede da Universidade Cesumar (UNICESUMAR) na
cidade de Maringa/PR apds o aceite do Comité de Etica em Pesquisa (CEP - Unicesumar),
conforme as diretrizes que regulamentam as pesquisas com seres humanos. Os
participantes escolhidos seréo alunas do 1° ao 4° ano de Medicina. A participacao efetiva
ocorrera apos a leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos
participantes. Apés a coleta, os dados seréo tabulados e submetidos a andlise estatistica
no EPI-INFO.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Espera-se que os estudantes revelem um bom conhecimento sobre as estratégias
de deteccao precoce para os canceres de mama e do colo uterino que sdo recomendadas
pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA,) além de explicitar os sinais precoces dos
canceres citados, pois sdo os médicos recém-formados que estardo na linha de frente
social, podendo aplica-las na pratica e, dessa forma, diminuir o avanco das neoplasias
com a realizacdo de um diagndstico precoce.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, sabe-se que a melhor forma de prevencao dos canceres de colo
de Gtero e mama é o diagndstico precoce, realizado nas consultas ginecolégicas de rotina,
porém, as altas taxas de incidéncia dessas patologias explicitam uma deficiéncia de
diagnéstico. A realizacdo do presente estudo busca fazer uma analise sobre o tema,
comparando a evolucdo do aprendizado adquirido ao longo dos anos de curso e seus
conhecimentos e praticas a respeito dos cuidados ginecoldgicos das académicas, bem
como identificar se esses conhecimentos estdo em constante atualizacao.

Espera-se obter uma melhora consideravel ao longo do periodo académico, com
melhor identificacdo dos fatores de risco e mecanismo de desenvolvimento de neoplasias,
bem como tomar conhecimento a respeito do autocuidado das académicas.
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