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RESUMO

Objetivo: Relatar a experiéncia da realizagao de
atividades noturnas voltadas a Saude da Mulher,
como coletas citopatolégicas, exame clinico das
mamas e promog¢ao da saude em usudrias do
servico publico. Materiais e métodos: Trata-
se de um relato de experiéncia realizado pela
Residéncia Integrada em Saude em um municipio
do sertdo central cearense, durante o periodo de
agosto de 2018 a fevereiro de 2020. Resultados:
Realizaram-se 250 coletas citopatoldgicas e
exame clinico das mamas em mulheres, bem como
atividades relacionadas a promogao de saude. O
publico era composto, em grande maioria, por
cooperadas, funcionarias publicas, cuidadoras,
domeésticas e trabalhadoras no periodo matutino e
vespertino. Através da realizacido das atividades,
foram proporcionados momentos de autocuidado
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e promocdo de saude ao publico feminino que,
por motivos laborais, ndo conseguiam acessar 0s
servigos publicos no periodo diurno. Conclusao:
Ficou claro que a construgdo de novas formas
de fazer saude no territorio € capaz de reduzir a
demanda reprimida em mulheres em idade fértil
em um servico publico de saude.

Palavras-chaves: Saude da Mulher; Cancer do Colo
Uterino; Cancer de Mama; Educagédo em Saude.

ABSTRACT

Objective: To report the experience of performing
night activities focused on Women’s Health, such
as cytopathological collections, clinical breast
examination and health promotion in public
service users. Materials and methods: This is
an experience report carried out by the Integrated
Health Residency in a municipality in the central
backlands of Ceara, from August 2018 to February
2020. Results: 250 cytopathological collections and
clinical examination of the breasts in women, as well
as activities related to health promotion. The public
was composed, in the great majority, by cooperative
members, public employees, caregivers, domestic
workers and workers in the morning and afternoon.
Through carrying out the activities, moments of self-
care and health promotion were provided to the
female public who, for work reasons, were unable to
access public services in the daytime. Conclusion:
It was clear that the construction of new ways of
doing health in the territory is capable of reducing
the repressed demand in women of childbearing
age in a public health service.

Keywords: Women’s Health; Cervical Cancer;
Breast Cancer; Health Education.



INTRODUCAO

As estatisticas oficiais de mortalidade do
Ministério da Saude' mostram o cancer de colo do
utero em quarto lugar com tendéncia estavel para
todo o pais e o cancer de mama como a principal
neoplasia entre os obitos femininos. Baseado
nesses indices, torna-se imprescindivel que se
desenvolvam estratégias de cuidado preventivo,
deteccdo precoce, recuperacao e reabilitacdo da
saude da mulher de maneira integral®.

Segundo a Organizagao Mundial da Saude?
aproximadamente 80% da mortalidade por
cancer do colo do utero pode ser reduzida pelo
rastreamento, na faixa de 25 a 60 anos, através
do teste de Papanicolau e o tratamento adequado
das lesbes precursoras com alto potencial de
malignidade ou carcinoma in situ.

O numero de mulheres acometidas pelo
cancerdo colodo utero (CCU) cresce a cadadia. No
Brasil, existem cerca de seis milhdes de mulheres,
entre 35 e 49 anos, que nunca realizaram o exame
citopatolégico do colo do utero (Papanicolaou),
faixa etaria onde mais ocorrem casos positivos
desse tipo de cancer*.

Em relacdo a isso, as agdes de vigilancia
em saude, em sentido restrito, compreendem um
conjunto de praticas voltadas ao conhecimento,
previsdo, prevenc¢ao e enfrentamento continuado
de problemas de saude. Para o controle do
CCU, as acgbes de prevengcado primaria visam
proporcionar comportamentos e estilos de vida
saudaveis, especialmente para evitar o contagio
pelo Virus Papiloma Humano (HPV), principal
agente causador da doenga e as de prevengao
secundaria, acbes de rastreamento periddico
e deteccdo precoce de lesdes precursoras do
cancer®.

Configurando-se como a neoplasia de maior
incidéncia e a primeira causa de morte de cancer
feminina no Brasil®, o cancer de mama pode ser
detectado precocemente por meio de estratégias,
como a realizagdo de exame clinico das mamas
anual e mamografia em mulheres acima de 40
anos, quando necessario. Além disso, destaca-se
a importancia do seu rastreamento a pessoas que
apresentam o risco elevado de cancer de mama,
devendo ser orientadas a pratica do autoexame
das mamas para detecgdo precoce’.

Quanto aos procedimentos de deteccdo
precoce de cancer de mama, faz-se necessaria
a atuacao efetiva dos profissionais e servigos de
saude, visando assegurar as mulheres o acesso
ao diagnostico precoce desta neoplasia. Dessa
forma, acdes de educagdo em saude tornam-se
importantes, como veiculos de informagéo a estas
mulheres, contendo informacdes sobre o cancer
de mama, autoexame, exame clinico das mamas,
bem como sobre a necessidade de mamografia na
idade adequada ou quando houver suspeita e/ou
presenca de nédulos®.

Os elevados indices de incidéncia e
mortalidade no Brasil de Cancer do Colo Uterino
e de Mama justificam a implantacao de agbes
nacionais voltadas para a prevencéo e o controle.
E de fundamental importancia a elaboracdo,
o aprimoramento e a implantagdo de politicas
publicas, com énfase na atencéo integral a saude
da mulher, bem como em acdes educativas
voltadas a essa tematica®.Ressalta-se que a
Atencao Basica se constitui como a principal porta
de entrada do sistema de saude e, por meio destas
acoes, € possivel identificar a mulher, investiga-la,
orienta-la e cuida-laz.

Diante disso, € importante informar as
mulheres sobre os sinais e sintomas do CCU e de
Mama, sendo essencial a frequéncia das consultas
ginecologicasearealizagédo periodicadeexamesde
detecgéo precoce, como o Papanicolau e o exame
clinico das mamas. Por serem disponibilizados
na rede publica de saude e realizados pelos
profissionais no periodo da manha e tarde, sao
constantes as demandas reprimidas de mulheres
gue nao possuem tempo disponivel aos horarios
dos atendimentos, geralmente por motivos
laborais. O estudo objetivou relatar a experiéncia
da realizagcdo de atividades noturnas voltadas a
Saude da Mulher, como coletas citopatoldgicas,
exame clinico das mamas e acdes de promocao
da saude em usuarias de uma unidade basica de
saude de um municipio do sertdo central cearense,
as quais nao conseguem o acesso neste local no
periodo matutino e vespertino, contribuindo para
construcdes de praticas de saude no territorio.

MATERIAIS E METODOS

A presente pesquisa se baseia em um
relato de experiéncia, pertencente ao dominio
social e fazendo parte das experiéncias
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humanas, contendo impressdes observadas
e conjecturadas, sendo fundamental para a
descricao de uma vivéncia particular que suscita
reflexdes novas sobre um fendmeno especifico™.
Apresentando natureza qualitativa e um carater
exploratério e descritivo, corroborando com
Minayo'', essa abordagem trabalha por meio
da utilizagdo de significados, atitudes, valores,
compreendendo-os como um espago complexo
de relagbes, processos e significados.

O trabalho foi vivenciado pela Residéncia
Integrada em Saude (RIS) da énfase de Saude
da Familia e Comunidade da Escola de Saude
Publica do Ceara Paulo Marcelo Martins Rodrigues
em uma Unidade Basica de Saude (UBS) de um
municipio do sertdo central cearense, o qual
conta com 22 Unidades Basicas de Saude, 21
Estratégias de Saude da Familia e 05 programas
de Agentes Comunitarios de Saude (PACS). AUBS
escolhida para o presente estudo, acompanha
aproximadamente 6350 usuarios.

As atividades iniciaram no més de agosto de
2018, ocorrendo semanalmente as tercas-feiras,
no periodo noturno (das 18:00 as 21:00 horas) e
finalizaram em fevereiro de 2020. O publico-alvo
foi constituido por mulheres que trabalhavam no
periodo diurno, sendo, na sua maioria, cooperadas,
funcionarias publicas, cuidadoras e domésticas.
Os atendimentos eram realizados por fichas, as
quais eram disponibilizadas 10 vagas semanais,
porém as mesmas nem sempre eram preenchidas
em todas as semanas.

No que se refere as atividades realizadas
com o referido publico feminino, destacam-se
esclarecimentos sobre o que consiste na coleta
citopatolégica e o exame clinico das mamas.
Neste sentido, antes da realizagdo das Praticas
citopatoldgicas noturnas, eram realizadas rodas de
conversas e atividades informativas e educativas
que promoviam o autocuidado, envolvendo a saude
de forma holistica (mental, fisica, bucal, dentre
outras). Vale ressaltar, que a coleta citopatoldgica
visa prevenir ou identificar precocemente
lesbes precursoras de cancer do colo uterino e
Infecgcdes Sexualmente Transmissiveis (IST) e
sobre o exame Clinico das Mamas, este objetiva
identificar alteragdes iniciais de cancer de mama,
contribuindo para um diagndstico precoce.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No que se refere as atividades
desenvolvidas, foram realizadas em média,
250 coletas citopatologicas, juntamente com o
exame clinico das mamas, durante o periodo
estipulado. A faixa predominante das usuarias
atendidas foram mulheres com cerca de 35 anos.
A grande maioria destas sentiu-se satisfeita com
a assisténcia recebida.

Observou-se que a realizagao dos exames
proporcionou momentos de autocuidado e
promoc¢ao de saude ao publico feminino que, por
motivos laborais, n&o conseguiam acessar 0s
servicos publicos de saude no periodo diurno,
contribuindo para a redugdo da morbidade e
mortalidade do cancer do colo uterino e mama
destas mulheres.

Além disso, vale ressaltar que, em cada
encontro eram realizadas atividades educativas,
por exemplo: mitos e verdades sobre saude
da mulher, orientagdes sobre a importancia
da realizacdo de exames como Papanicolau,
autoexame e exame clinico das mamas e a
realizagdo de oficinas artisticas. Outro ponto
importante a ser destacado foi a elaboracao de
rodas de conversas com as mulheres, como forma
de escutar seus anseios e duvidas sobre o exame
de mamas e o0 exame preventivo de colo do utero.

Destaca-se que estes espagos promoviam
possibilidades de  expressdo, envolvendo
desenho, danca e leitura de textos como forma de
ampliar o conhecimento das mesmas sobre saude
da mulher, bem como fortalecendo o vinculo entre
os profissionais de saude residentes e o publico
atendido. Considerando que o vinculo entre os
profissionais de saude e as usuarias podem atuar
como um fator positivo para o tratamento das
pacientes, constata-se essa relacdo terapéutica
como primordial para a integralidade do cuidado
a estas mulheres, devendo ser fortificada nos
processos de trabalho das instituicdes de saude
voltadas ao publico feminino.

Neste sentido, segundo Jorge et al.’?, deve-
se priorizar a tecnologia leve na pratica cotidiana
dos servicos de saude, sendo conceituada por
Merhy et al.”* como a valorizagdo da escuta e do
acolhimento, por meio do encontro entre usuario
e profissional, contribuindo para a integralidade e
a humanizagdo do cuidado. Dentre os principais
relatos observados nas mulheres acerca da
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dificuldade de acesso aos servicos de saude,
sobressai: a falta de tempo para o proéprio cuidado,
o esgotamento fisico com os afazeres de casa
e trabalho, bem como a vergonha e o medo de
descobrir alguma doenga, sendo apontados
como alguns dos relatos observados durante
os momentos de interacdo grupal. Além disso,
ressaltam-se também as duvidas referentes aos
fatores de risco para o desenvolvimento do CCU
e de Mama.

No estudo de Silva etal'*, constatou-se como
boa parte das mulheres também desconheciam
os fatores que desencadeiam o cancer de mama,
assemelhando-se com o atual relato, objetivando
apresentar as acdes de educacdo em Saude
realizadas em Unidades Basicas de Saude.
Neste sentido, apds a realizacado das atividades
voltadas a saude da mulher, observou-se que as
mesmas criaram um vinculo maior com a equipe
de profissionais da UBS, afirmando realizarem
um maior autocuidado e prevengao com a sua
prépria saude.

Por trabalharem no periodo diurno, restava
pouco tempo a ser destinado ao proprio cuidado
destas mulheres, o que veio a ser modificado
positivamente apds a realizagdo das atividades
pela equipe da RIS. Com relagao a isso, estudos
como os de Gongalves et al'”® e Nascimento
et al'® evidenciam a necessidade de maiores
intervencdes direcionadas a assisténcia integral,
ou seja, a implementacao de estratégias eficazes
que incentivem ndo somente a utilizacdo correta
do autoexame, como também aos demais métodos
preventivos. Destaca-se, principalmente, a
conscientizagdo da populagao quanto a adogao de
praticas direcionadas ao diagnéstico precoce em
estagios iniciais, aumentando, assim, as chances
de tratamento com sucesso e corroborando com
as atividades proposta neste relato.

Outras pesquisas, incentivam a
implementacdo de estratégias eficazes que
proporcionem n&o somente a utilizacdo correta
do autoexame, mas também a identificacao dos
fatoresderiscoe, principalmente, aconscientizagao
da populacdo quanto a importdncia do exame
clinico das mamas e a realizagdo da mamografia
para assegurar o diagnostico precoce do cancer
mamario®. Neste sentido, torna-se necessario
também para o cancer de colo do utero, devendo
priorizar atividades ludicas correlacionadas com a
cultura de cada comunidade, para o diagndstico

precoce e o rastreio de mulheres assintomaticas
e sintomaticas'’.

Autores, como Romero et al.”® constataram
em seu estudo, envolvendo intervengdes na
prevencao e controle de Cancer de Colo Uterino
e Mama numa Unidade Basica de Saude do
nordeste do Brasil, uma melhora significativa na
cobertura direcionada ao diagndstico precoce
dessas doencgas, a melhoria dos registros e a
qualificacao da atencao, corroborando com os
dados da atual pesquisa, sendo possivel observar,
um maior acolhimento das usuarias, intensificando
respectivamente a cobertura na Unidade.

Dessa forma, as atividades realizadas
durante todo o periodo serviram como experiéncia
formativa para a equipe da Residéncia Integrada
em Saude, possibilitando uma maior vinculagéao
destes profissionais com o publico atendido e
contribuindo significativamente para a formagao
profissional e pessoal destes. Neste sentido,
Bezerra et al.’®, ratificam a importancia de um
trabalho multiprofissional, na reorientagdo do
modelo assistencial de saude a partir da atencao
basica, contribuindo para uma maior reinsercao
de praticas de cuidado a saude dos individuos e
vinculagao entre os mesmos.

CONCLUSAO

Partindo da analise da pesquisa, foi possivel
constatar, que a construcao da corresponsabilizacao
do cuidado e novas formas de fazer saude no
territério € capaz de reduzir a demanda reprimida
em mulheres em idade fértil da area adscrita,
conhecendo os sentimentos e as experiéncias
destas mulheres ao submeterem-se a coleta
citopatoldgica, ao exame clinico das mamas e as
atividades educativas, proporcionando espacos de
promogao de saude voltados ao publico feminino.

Neste sentido, considerando os efeitos
positivos das acdes desenvolvidas, observou-se
um aumento da cobertura para prevengao dos
canceres de colo de Utero e de mama, além de uma
melhora no vinculo com os profissionais residentes.
Contudo, ressalta-se que, para melhorar as agdes
de prevencao e detecgao precoce tanto do Cancer
do Colo Uterino como o de Mama, é necessario a
realizagdo de maiores investimentos em politicas
publicas que assegurem o direto a saude da
mulher em sua plena totalidade.
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