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PREVALENCIA DA REALIZAGAO DE EXAME DE RASTREAMENTO PARA O
CANCER DE PROSTATA EM ADULTOS NAATENGAO PRIMARIA A SAUDE
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1 Introducéo

A grandiosidade dos impactos causados pelo cancer ja é bastante conhecida,
considerando especialmente que tal enfermidade é uma das principais causas de morte em todo
0 mundo - atras apenas das doencas cardiovasculares (MANSUR; FAVARATO, 2021). Nesse
contexto, a América Latina, apesar de ter menor incidéncia de casos de neoplasias que 0s
Estados Unidos, por exemplo, apresenta maiores taxas de mortalidade (GUERRA et al., 2017).
Sem duvidas, essa relacéo sofre forte influéncia de fatores conhecidamente agravantes, como a
dificuldade no acesso aos servigos de saude e consequente diagndstico tardio e mas condicbes
para realizacdo de tratamentos.

Dados do Instituto Nacional do Cancer (INCA) revelam que, no Brasil, no ano de 2022,
mais de 700 mil pessoas foram diagnosticadas com cancer. Na populacdo masculina, o cancer
de préstata mostra-se como o mais prevalente, representando 30% desse nimero. Estima-se,
ainda, que o numero de novos casos de neoplasia prostatica no pais para o triénio de 2023 a
2025 seja de 71.730, correspondendo a um risco estimado de 67,86 casos novos a cada 100 mil
homens. Devido a sua grande relevancia no contexto mundial, faz-se necesséria a tentativa de
subversao dos casos de cancer de prostata. Nesse sentido, métodos como a realiza¢do do exame
do Antigeno Prostatico Especifico (PSA) sdo essenciais e aumentam significativamente a
chance de um diagnostico precoce e melhor progndstico para os pacientes (SANTOS et al.,
2022).

E nesse contexto que os servicos oferecidos pela Atencdo Primaria em Satde (APS) se
mostram de extrema valia. Para Rodrigues e Sousa (2023), esse sistema € a porta de entrada e
centro articulador das necessidades dos individuos. E por meio dessa estratégia que grande parte
das mazelas em salde, como o cancer de préstata, podem e devem ser prevenidas e,
eventualmente, tratadas.
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2 Objetivos

Analisar e descrever a prevaléncia de realizacdo de exames de Antigeno Prostatico
Especifico (PSA) em homens de 40 a 59 anos de idade atendidos na APS, bem como evidenciar
0s resultados alterados de tais exames. Além disso, descrever as caracteristicas
sociodemogréficas de tais individuos e, ainda, relacionar a distribuicdo da frequéncia de

realizacdo dos exames preventivos de acordo com as caracteristicas supracitadas.

3 Metodologia

Trata-se de uma pesquisa observacional, do tipo transversal descritiva e analitica, com
abordagem quantitativa de dados secundarios. O estudo foi realizado de agosto de 2022 a julho
de 2023, tendo como populacdo pacientes atendidos na APS do municipio de Marau/RS. A
amostra foi composta por pacientes com agendamento de consulta médica ou de enfermagem
no ano de 2019, sendo excluidos os que evoluiram para ébito e aqueles que ndo compareceram
a consulta. Os dados foram coletados por meio de acesso on-line ao sistema de prontuarios
integrados das Estratégias Salde da Familia do municipio em estudo, o0 G-MUS - Gestédo
Municipal de Saude, mediante login e senha fornecidos pela Secretaria Municipal de Salde.

Considerando um erro a de 5% e um poder de estudo de 80%, uma razdo de nao
expostos/expostos de 5:5, prevaléncia total dos desfechos de 10%, frequéncia esperada do
desfecho em ndo expostos de 6,7% e RP de 2, foi calculado um tamanho amostral de 1.234
individuos. Considerando os 6.179 pacientes adultos, com agendamento de consulta no ano
definido, optou-se por selecionar sistematicamente (intervalo de trés unidades) 2.061
prontuarios com o objetivo de alcancar o n estimado na amostra. O recorte para este trabalho
foi realizado através da selecdo, dentre a amostra total, do grupo do sexo masculino com idade
entre 40 a 59 anos. Os individuos que ndo se encaixavam nessas caracteristicas foram excluidos
do banco de dados, resultando em um n de 273 homens. O desfecho avaliado foi a realizacdo
do exame do Antigeno Prostatico Especifico, considerando a data e o resultado mais recente no
ano de 2019. Ainda, para melhor visualizacdo e compreensao dos dados, aqueles pacientes que
no momento do atendimento/consulta ndo responderam quando questionados se haviam
realizado o exame do PSA ou referiram ndo saber/lembrar, foram somados ao desfecho negativo
da variavel. Por fim, para avaliacdo da alteracdo ou ndo do resultado do PSA, os dados foram
categorizados em ‘“normal” (<4,0ng/ml) ¢ “alterado” (>4,0ng/ml), baseados nos valores de

referéncia estabelecidos pelo Ministério da Saide no Programa Nacional de Controle do Cancer
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de Préstata. O protocolo do projeto de pesquisa guarda-chuva, do qual o estudo deriva, foi
aprovado pelo Comité de Etica de Pesquisa com Seres Humanos da UFFS (parecer n°
4.769.903).

Foram obtidos ainda dados sobre caracteristicas sociodemogréficas, incluindo cor da
pele/raca (categorizada em branca e ndo branca), escolaridade (categorizada em ensino
fundamental incompleto ou ensino fundamental completo ou mais) e situacdo no mercado de
trabalho (categorizada como trabalha ou nédo trabalha); de satde (hipertensdo arterial sistémica,
diabetes mellitus e historico de cancer) e comportamentais (consumo de tabaco, de &lcool e
pratica de atividade fisica). Apo6s digitacdo dos dados no programa EpiData, versdo 3.1 (livre
distribuicéo), foi realizado no software PSPP (livre distribuicdo) a caracterizacdo da amostra, 0
calculo da prevaléncia do desfecho - realizacdo de PSA - com intervalo de confianca de 95%
(IC95) e a verificacdo da sua distribuicdo conforme as variaveis preditoras, por meio do teste

de qui quadrado, considerando um erro a de 5%.

4 Resultados e Discussao

A amostra foi composta por 273 homens na faixa etaria de 40 a 59 anos e, dentre eles,
observou-se predominancia de individuos autodeclarados brancos (65,2%), sedentérios (96,3%),
sem exercicio de atividade remunerada (50,2%), com gradua¢do maxima de ensino fundamental
completo (69,6%), ndo tabagistas (88,3%) ndo etilistas (89,7%). Um total de 31,9% dos
participantes apresentava diagndstico de hipertensdo, 13,2% de diabetes e 1,8% apresentava
histérico de cancer. A prevaléncia da realizacdo do exame de PSA foi de 19% (1C95 14-24). Ao
comparar com a literatura, percebe-se que tal nimero é bastante diminuto. A exemplo disso, um
estudo de base populacional realizado no ano de 2018 nos municipios de pequeno porte do Rio
Grande do Sul mostrou que a prevaléncia da realizacdo de exames preventivos do cancer de
préstata chegou a 89%. Dentre eles, 85,7% foi 0 de PSA, sendo 0 mais contemplado em relacdo
aos demais (LIMA et al., 2018). No presente estudo, entre os exames realizados, apenas 2
individuos (0,7%) apresentaram alteracdo em seu resultado. O numero reduzido pode ser
explicado pelo fato de a amostra utilizada apresentar uma quantidade de individuos diminuida,
mas, sobretudo, pelo fato de que os homens procuram menos 0s servicos de salde quando
comparados as mulheres. Na literatura, muito se discute a respeito das motivacdes desse dado,
o qual é frequentemente relacionado a fatores como as barreiras culturais ou institucionais
(COSTA-JUNIOR et al, 2016). No que tange & questdo institucional, Levorato, Melo e Silva
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(2014) constataram que 76% dos homens que procuram rotineiramente os servicos de salde s&o
aposentados ou pensionistas. Infere-se, entdo, que o horario de funcionamento dos postos de
salde ndo abrange as necessidades dos homens provedores de renda, visto que estes usualmente
estdo trabalhando nos mesmos turnos em que as unidades de salde oferecem servigo. Ademais,
apesar da existéncia de uma Politica Nacional voltada exclusivamente para o cuidado com a
salde masculina, o enfoque em acdes de promocao e prevencao de doencas € majoritariamente
visualizado entre as populagdes historicamente mais vulneraveis, tais como mulheres e idosos
(OLIVEIRA; VERISSIMO, 2015). Somado a isso, existe um grande tabu em torno da
masculinidade e a busca por auxilio médico. Para Silveira, Melo e Barreto (2017), esse
paradigma € historico e cultural, e faz com que muitas pessoas, ainda nos dias de hoje, tenham
a percepcdo ultrapassada de que homens sdo inabalaveis e relevam questdes fisiopatoldgicas.
Fica evidente, entdo, que esses fatores estdo intrinsecamente ligados a baixa realizacdo de
exames como 0 PSA, fato que aumenta as chances da evolugdo para um cancer prostatico.

Ao se avaliar a distribuicdo das variaveis estudadas em relacdo a realizacdo do exame

de PSA, observou-se de forma estatisticamente significativa uma maior frequéncia de
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realizacdo do exame entre os individuos com diagndstico de hipertensdo arterial sistémica (27,6%

p=0,014). Sob essa perspectiva, hd uma relacdo ja conhecida na literatura que correlaciona, de
algumas maneiras, essa comorbidade com as neoplasias. Isso porque ambas compartilham os
mesmos fatores de risco, tais como idade avangada, sedentarismo, obesidade, tabagismo,
alimentacdo inadequada e abuso de alcool (BRASIL, 2022). Além disso, deve-se pensar que 0S
homens hipertensos em tratamento tém o habito de realizar consultas frequentes para
monitoramento do seu estado de saude (PEREIRA; MUSSI, 2020). Logo, estes individuos
possivelmente realizam um maior nimero de exames, incluindo, entre eles, o do PSA. Outro
fator relevante é a relacdo entre medicamentos e a HAS. Nesse caso, parte-se do pressuposto
de que o uso de quimioterapicos e antineoplasicos eficazes no tratamento do cancer aumentam
a sobrevida dos pacientes e, consequentemente, a maior incidéncia de hipertensdo arterial ao
longo dos anos (SOUZA et al., 2015). Apesar da crescente discussdo acerca do assunto, €
importante salientar que, no estudo, por se tratar de uma analise transversal, deve-se levar em
consideracdo a causalidade reversa, ndo sendo possivel afirmar qual doenca precede a outra.

5 Concluséo
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Evidenciou-se, por meio deste estudo, que a prevaléncia da realizacdo do exame de PSA,
altamente importante na prevencdo do cancer de prostata, ainda é insatisfatoria. E por esse
motivo, entdo, que se faz necessario 0 incentivo a essa pratica, por meio de sua ampla
divulgacdo em postos de salde e em consultas de rotina, a fim de alcancar o objetivo de
prevencao e promocao da satde dos homens atendidos na Atencdo Priméria.
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