CAMPANHA DE PREVENCAO AO CANCER DE MAMA E COLO UTERINO

RESUMO

Atualmente, o cancer é a segunda causa de morte por doenca no Brasil. O
Instituto Nacional do Céncer classifica o cancer de mama como a terceira causa
de morte entre as neoplasias e o de colo uterino, a oitava. As estimativas de casos
de cancer de mama e colo uterino em 2002 (valores maximos) foram
assustadoras: 88,4/100.000 mulheres e 31/100.000 mulheres, respectivamente.
A "Campanha de Prevencdo ao Cancer de Mama e Colo Uterino” € um projeto
assistencial e educacional que visa orientar, prevenir e diagnosticar precocemente
essas doencas. Além disso, tem-se um objetivo educacional também para o aluno
(organizagéo, lideranga, contato com o paciente e aprendizado).
Idealizada pelos membros da Liga de Oncologia da Faculdade de Ciéncias
Médicas da Santa Casa de Sao Paulo, com o apoio dos Servigos de Ginecologia-
Obstetricia, Radiologia e Anatomia Patologica do Hospital da Santa Casa de
Misericordia de Sdo Paulo, a Campanha é realizada anualmente na manha de um
Sabado.

A consulta é realizada pelos membros da Liga de Oncologia com a ajuda dos
residentes de Ginecologia e a supervisdo dos médicos assistentes. Faz-se uma
breve anamnese, exame fisico das mamas e exame de Papanicolaou. Para
aquelas mulheres com indicacdo para mamografia, esta é feita no mesmo dia ou
agendada para as semanas seguintes.

Apés a consulta, é ministrada uma aula pelos académicos com posterior "bate-
papo” para duvidas. Entrega-se folhetos explicativos e orienta-se quanto a
prevencao, fatores de risco, diagndstico precoce e a "educacdo da prevencao",
mostrando a importancia de cada um orientar seus parentes/conhecidos.
ApoOs aproximadamente 1 més, os resultados dos exames sdo entregues e as
mulheres com suspeita de cancer sdo imediatamente agendadas para consulta no
Ambulatério de Ginecologia.

Esse tipo de projeto € muito benéfico a populagdo uma vez que permite uma acao
direta e indireta na prevencdo de doencas e promocdo de saude. Para os
estudantes, essa é uma acado extremamente valida, por entrarem em contato com
0 processo de saude e ndao de doenca como estdo acostumados no dia a dia do
hospital.

INTRODUCAO

O céancer é a segunda causa de morte por doenca no Brasil segundo o Instituto
Nacional do Céancer (INCA). Em 1994 foram responsaveis por 10,86% dos
887.594 obitos registrados. Na Regido Nordeste, as neoplasias representam a
terceira causa de morte por doenca, ficando apenas depois das doencas
infecciosas e parasitarias. Nas demais regides, o cancer € a segunda causa, logo
atrds das doencas cardiovasculares. Investimentos em pesquisa e tecnologia
fizeram com que o céncer, embora ainda sem cura, possa ser diagnosticado
precocemente ou até evitado, diminuindo fatores de risco. Assim, a educacao da
populacdo se torna instrumento importante na efetividade da prevencdo e real
diminuicdo da taxa de mortalidade.



Tem-se como maior exemplo o cancer de colo uterino que era um dos canceres
de maior mortalidade e hoje, embora ainda tenha elevada morbidade, diminuiu
significativamente o numero de mortes através da orientacdo quanto a
necessidade anual do exame de citologia oncoética (Papanicolaou).
A analise mais recente do Instituto Nacional do Cancer (INCA), indica o cancer de
mama como a terceira causa de 6bito entre os canceres e o de colo uterino, a
oitava. Ja em relacdo aos casos novos, mama esta em segundo lugar e colo
uterino em sétimo lugar. Além disso, o INCA também fez uma assustadora
estimativa da incidéncia de cancer em 2002, tendo como valores maximos de 88,4
casos de cancer de mama para cada 100.000 mulheres (concentrando-se em
regides Sul e Sudeste) e 31 casos de cancer de colo uterino para cada 100.000
mulheres (concentrando-se em regido Centro-Oeste). - Graficos 1 e 2
Dado este contexto, fazem-se necessarios a prevencédo e o diagnéstico precoce
dessas doencas. O cancer de mama tem o0 auto-exame das mamas e a
mamografia peridodica como instrumentos essenciais nesta luta. Assim como o
cancer de colo uterino, com o exame de Papanicolaou anual. Medidas preventivas
sdo mais dificeis de ser implementadas uma vez que dependem de uma cultura
educacional como hoje é a vacina¢do, medida preventiva altamente incorporada a
sociedade.

DESCRICAO

A Campanha de Prevencdo ao Cancer de Mama e Colo Uterino é uma iniciativa
dos membros da Liga de Oncologia da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa
Casa de Sédo Paulo junto aos Servicos de Ginecologia-Obstetricia, Radiologia e
Anatomia Patolégica da Santa Casa de Misericordia e S&o Paulo.
Constituida de alunos do 10 ao 50 ano da graduacdo médica, a Liga de Oncologia
tem como uma de suas maiores metas a realizacdo anual desta campanha.
Organizada pelos proprios alunos e coordenada pelos chefes dos departamentos
citados, a campanha conta com a participacdo voluntaria dos alunos, médicos,
residentes, enfermeiras, auxiliares de enfermagem, técnicos de radiologia,
gestores de saude, escriturarios, segurancas, funcionarios de limpeza e muitos
outros.

A Campanha € realizada anualmente em um sabado das 8h as 12h no
Ambulatério de Ginecologia do Hospiatl da Santa Casa de Misericérdia de Sao
Paulo. No més que antecede a Campanha, faixas de rua sdo colocadas na regiao
que cerca a Santa Casa e pequenas tiras de papel que contém os dados da
Campanha (dia, horario, local) sdo anexadas ao cartdo de atendimento dos
pacientes que passam pelo Pronto Atendimento da Santa Casa.
Durante as duas semanas antes da Campanha, os alunos participantes
voluntarios fazem um "treinamento”, isto é, acompanham o Ambulatério de
Ginecologia a fim de se familiarizarem, além de aprender ou relembrar como o
exame ginecolégico é feito. Os alunos do 30 ao 40 ano da graduacdo (que séo
maioria na Liga de Oncologia) ja sabem propedéutica ginecoldgica, porém o
restante ndo. A estes o "treinamento” € mais detalhado e intenso, porém o aluno
que ndo se sentir seguro em realizar o exame pode participar da Campanha
mesmo assim, orientando, ministrando as aulas...



No dia da Campanha, o atendimento € por ordem de chegada. Este é realizado
pelos académicos com ajuda dos residentes e supervisdo dos médicos
assistentes. Inicialmente € realizada uma breve anamnese a fim de detectar
fatores de risco. Depois disso, é feito o exame das mamas e ensinado, para a
paciente, como se deve fazer o auto-exame. Por fim, faz-se o exame de
Papanicolaou nas pacientes que ja tiveram relagdo sexual e tenham realizado este
exame a mais de 1 ano. Caso a paciente tenha nddulo mamario palpavel ou mais
de 35 anos sem nunca ter realizado este exame ou entre 40 a 45 anos a mais de 2
anos sem realiza-lo ou, ainda, mais de 45 anos a mais de 1 ano sem realiza-lo, a
paciente é encaminhada para o Servico de Radiologia, no proprio dia da
Campanha, para fazer a mamografia. Em caso de grande demanda,
impossibilitando que os exames sejam todos realizados no sabado (a mamografia
se estende além do horario da Campanha: 17h), as pacientes sdo marcadas para
realizar o exame durante a semana.

Todas as pacientes que passam em consulta, devem assistir a uma aula,
previamente preparada pelos alunos sob orientacdo de professores e ministrada
também por eles. A aula (em slides) é realizada em uma das salas do proprio
ambulatorio. Faz-se uma explicagéo facil do conceito de cancer, sua importancia e
epidemiologia, enfatizando o cancer de mama e colo uterino. Além disso, orienta-
se quanto a prevencdo, fatores de risco, diagnostico precoce e quanto a
"educacdo da prevencao", isto €, fala-se da importancia de cada um orientar
parentes, vizinhos e conhecidos. Ao término da apresentacdo, € realizado um
"bate-papo" a fim de retirar as duvidas da platéia e entregue folhetos explicativos.
Apoés aproximadamente 1 més os resultados dos exames de Papanicolaou e
mamografia estdo prontos. O Servico de Assisténcia Social do Departamento de
Ginecologia-Obstetricia se encarrega de localizar as pacientes por telefone ou
telegrama. Marca-se uma manha para entrega dos resultados e orientacdo de
continuidade. Assim, os alunos séo responsaveis por essa tarefa. As pacientes
com resultado de Papanicolaou ou mamografia positivo sdo imediatamente
marcadas para consulta ambulatorial. As demais recebem apenas os resultados e
orientacdo de quando repetir os exames.

Assim, trata-se de uma campanha cujo principal objetivo é educar a populacao,
chamando a atencdo para o perigo que essas duas doencas representam e a
importancia do diagndstico precoce, fundamental para um bom progndstico. Além
disso, tem-se um objetivo educacional também para os alunos que participam.
Primeiramente por coloca-los em contato com o processo de saude e nado de
doenga como estdo acostumados no dia a dia do hospital. Segundo, por promover
iniciativas: social, principalmente, e de aprendizado e lideranca, ja que séo eles
que organizam a campanha, fazem e ministram a aula, realizam anamnese e
exame fisico.

RESULTADOS

Esse projeto € uma elaboracédo recente da Liga de Oncologia, assim s6 ocorreu a |
Campanha de Prevencdo ao Céancer de Mama e Colo Uterino. Nesta, foram
atendidos 340 pacientes que chegaram entre 8h e 10h30. N&o foi possivel realizar
mais atendimentos devido a humerosa demanda.



Foram realizados 322 exames de Papanicolaou e 174 mamografias, sendo 50
mamografias no dia da Campanha e o restante agendadas para as semanas
seguintes. Os gréaficos mostram as porcentagens de exames alterados:

Porcentagem de exames Porcentagem de mamografias
Papanicolaou akerados dteradas
2% 7%
5% .
O kommal B Alerado

No exame de Papanicolaou, considerou-se "alterado" os resultados Ill (suspeito -
células atipicas, suspeitas de malignidade), IV (positivo - células com forte
suspeita de malignidade) e V (positivo - células conclusivas para malignidade). Ja
no exame de mamografia, considerou-se "alterado” os resultados 4 (suspeitos de
malignidade) e 5 (altamente suspeitos de malignidade) na classificacdo de
BIRADS.

E dificil mensurar o objetivo educacional do projeto tanto para o aluno quanto para
a comunidade, mas as discussdes "bate-papo” apds a aula foram muito ricas e 0s
alunos ficaram muito satisfeito com o0 resultado da campanha.
A Campanha, em sua primeira experiéncia, obteve uma demanda maior que a
expectativa dos alunos idealizadores. Assim para as préoximas Campanhas
espera-se absorver tal demanda com a compra de mais espéculos e a
possibilidade de fazer mais exames de mamografias no dia da Campanha (o
Departamento de Radiologia ja se reestruturou com técnicos e agendamento para
realizar 100 exames para as proximas Campanhas).

Além disso, o publico alvo, embora seja ampliado, se restringiu a mulheres com
algum vinculo com a Santa Casa (funcionarias, pacientes, parentes de
pacientes/funcionarias, moradoras da regido) devido a divulgacao restrita. Espera-
se alcancar nas proximas Campanhas um publico mais variado.
Esse tipo de projeto assistencial e educacional € muito benéfico a populacdo uma
vez que permite uma acao direta e indireta na prevencao de doencas e promocao
de saude. Para os estudantes, essa € uma acdo extremamente valida, uma vez
gue eles se tornam instrumentos tanto de salde como educacional.
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