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RESUMO  

O câncer de próstata está entre as doenças crônicas não transmissíveis que mais afetam os homens, 

sendo a idade como principal fator de risco. Objetiva-se com esse estudo relatar a experiência de 

graduandos de medicina na divulgação da campanha novembro azul, dentro do programa de saúde 

na escola (PSE). Durante a disciplina de Interação Comunitária, do Curso de Medicina da 

Universidade Paulista (UNIP) foi debatido o PSE, o tema “Novembro Azul” que visa a campanha 

de prevenção de câncer de próstata foi escolhido por eleger a Saúde do Homem como modelo 

assistencial da Atenção Primária, foco de atuação dos médicos dentro da comunidade. Foi criado 

um PowerPoint  contendo a anatomia da próstata, como localização e função, etiologia, sinais e 

sintomas da doença, estigma associado a essa patologia, fatores de risco, diagnóstico, tratamento 

e prevenção. Após realizado perguntas interativas, a fim de tornar o processo mais lúdico e um 

folder para os alunos levarem para casa e refletir com os pais. Ao final foi realizado um debate 

sobre dúvidas existentes. Conclui-se que, o trabalho contribuiu com a formação da educação em 

saúde dos alunos, aliando a medicina relacionada à saúde do homem.  
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INTRODUÇÃO 

 

O câncer de próstata está entre as doenças crônicas não transmissíveis que mais 

afetam os homens, sendo a idade como principal fator de risco, por proporcionar o 

aumento da próstata, tornando o jato urinário gradativamente fino e fraco (BACELAR 

et al., 2015). É o segundo tipo de câncer de maior prevalência dentro do população 

masculina, o que caracteriza um grande problema de saúde pública (VIEIRA et al., 2021). 

Quando o sinais do câncer de próstata se instauram, encontramos a disúria, demora 

em iniciar e finalizar o ato urinário; hematúria; diminuição do jato urinário e poliúria 

noturna (BIONDO et al., 2020; BRASIL, 2021), sendo a causa de morte de 28,6% da 

população masculina que desenvolve neoplasias malignas (BRASIL, 2021). 

Paralelamente, a prevenção e o diagnóstico são fatores de extrema importância, 

porém são negligenciados pela, por exemplo, falta de informação da população brasileira 

(KRÜGER; CAVALCANTI, 2018). 

A magnitude dessa doença é refletida pelo Instituto Nacional de Câncer (INCA, 

2021), apontando o número de casos novos estimados para o Brasil em 2005 de 46.330, 

representando um risco estimado de 5.1 casos para 100.000 habitantes, além de ser o tipo 

de câncer em todas as regionalidades brasileiras. 

De acordo com a Sociedade Brasileira de Urologia, 1 em cada 6 homens com 

idade acima de 45 anos pode ter a doença sem que conheça o diagnóstico. E preconiza 

que homens a partir dos 50 anos ou antecipe para os 40 anos por ter histórico familiar, 

realizem os exames de prevenção uma vez ao ano (FERREIRA et al., 2021). 

Para a Organização Mundial da Saúde (OMS), a estratégia para detecção 

precoce compreende o diagnóstico precoce, que se inicia pela busca dos assintomáticos 

para a realização do exame do toque retal e da dosagem do Antígeno Prostático Específico 

(PSA) (INCA, 2021). Isso, por sua vez, permeia-se sobre o entrave: a falta de informação 

da população (PAIVA, 2010). 

No caso do câncer, a estratégia de prevenção primária envolve limitar a exposição 

a agentes causadores ou fatores de risco (responsáveis por cerca de 80% dos tumores), 

tais como tabagismo, amianto, sedentarismo, dieta inadequada, vírus (como o 

papilomavírus e o vírus da hepatite B) e exposição solar. Já a prevenção secundária do 

câncer requer a implementação de procedimentos na população que permitam a detecção 

precoce ou identificação de lesões pré-cancerígenas, possibilitando o tratamento eficaz 

que pode levar à cura ou, pelo menos, melhorar a sobrevida dos indivíduos afetados 

(TUCUNDUVA, 2004). 

Com base no conhecimento atual, sabemos que a combinação da prevenção 

primária e secundária, ou seja, a redução da exposição da população a fatores de risco e 

a detecção precoce, pode resultar em uma diminuição de dois terços no número de casos 

de câncer. Estudos adicionais demonstraram que a prevenção é eficaz na redução da 



 
mortalidade por câncer em geral. Portanto, é fundamental que todos os profissionais e a 

população estejam constantemente atualizados em relação aos programas de prevenção, 

especialmente no contexto do câncer, abrangendo tanto as medidas primárias quanto as 

secundárias (ANTUNES, 2003). 

Além disso, a socialização masculina pode fragilizar ou até mesmo afastar os 

homens do autocuidado (SANTOS, 2017), isso faz com os mesmos somente procurem 

uma unidade de saúde após adoecerem o que, consequentemente, agrava o nível da 

doença. Isso se caracteriza pelo fato de que, culturalmente, a masculinidade é idealizada 

por força, virilidade e distanciamento do emocional (CARVALHO et al., 2017). O 

baixo nível de escolaridade e a situação socioeconômica também são fatores que 

diminuem as ações  sobre prevenção (KRÜGER; CAVALCANTI, 2018). 

Assim há a necessidade de se valorizar a urgência em abordar a masculinidade e 

a saúde para avançar rumo à saúde universal e à igualdade de gênero (BIONDO et al., 

2020; SILVA et al., 2021), contribuindo para a desconstrução do paradigma cultural 

da masculinidade vigente, semeando uma melhor qualidade de vida e saúde (BRASIL, 

2021).  

Outrossim, o medo foi um ponto importante no âmbito de vários fatores, como 

por exemplo, medo de perder um dia de trabalho, medo do toque retal, visto como 

humilhação e vergonha de ficar exposto a um profissional de saúde, seja homem ou 

mulher, e o medo de sentir excitação e ereção do pênis (SOLANO, 2017). 

Dessa forma, ficou evidente que grande parte da população idosa tem 

conhecimento da existência da doença, mas não dos sintomas e de algumas formas de 

prevenção dela, mesmo levando em consideração que a pesquisa foi feita em um ambiente 

próprio relacionado à saúde (SOUZA RIBEIRO, 2015). 

Além disso, uma estratégia relevante é o Programa Saúde na Escola (PSE), visto 

que com ele a informação seria propagada de forma eficiente, com uma aliança entre 

escola e o esf, favorecendo o debate dentro do núcleo familiar sobre aquele conhecimento 

adquirido dentro de sala de aula, levando em consideração todos os objetivos do PSE: 

Os objetivos do PSE estão delimitados 

em sete grandes esferas: 1) promoção à saúde e 

cultura de paz; 2) articulação das ações do SUS e 

redes de educação básica pública; 3) formação 

integral dos educandos; 4) construção de sistema de 

atenção social com foco na cidadania e direitos 

humanos; 5) fortalecimento do enfrentamento das 

vulnerabilidades; 6) promoção da comunicação 

intersetorial escola e unidade de saúde e 7) 

promoção da participação comunitária (BRASIL, 

2008, p.13 apud ALMEIDA, 2013, p. 42). 

Com base no que foi mencionado, é possível compreender que a saúde na escola 

oferece a oportunidade de discernir e reconhecer as medidas que promovem o bem-estar, 

previnem doenças e problemas de saúde, além de oferecer cuidados, com o objetivo de 

enfrentar as vulnerabilidades que afetam o pleno desenvolvimento de crianças, 

adolescentes e jovens matriculados nas escolas públicas. A verdade é que valorizamos 

a importância e a capacidade de promover a saúde no ambiente escolar como uma 

alternativa viável e eficaz para reduzir as vulnerabilidades em diversos contextos 



 
(SOUZA, 2015). 

Assim, esse trabalho justifica-se porque a falta de informação é de fato um entrave 

de grande importância para o diagnóstico precoce e tratamento. 

Objetiva-se com esse estudo relatar a experiência de graduandos de medicina na 

divulgação da campanha novembro azul, dentro do programa de saúde na escola (PSE). 

 

 

MATERIAL E MÉTODOS 

 

Durante a disciplina de Interação Comunitária, do Curso de Medicina da 

Universidade Paulista (UNIP) foi debatido o Programa de Educação na Escola, buscando 

temáticas importantes para tratar com jovens e adolescentes. O tema “Novembro Azul” 

que visa a campanha de prevenção de câncer de próstata foi um deles, justamente por 

eleger a Saúde do Homem como modelo assistencial da Atenção Primária, foco de 

atuação dos médicos dentro da comunidade. 

Foi feita uma revisão bibliográfica com as palavras chaves câncer de próstata, 

desinformação, educação, prevenção e saúde nas plataformas Google Acadêmico, Scielo 

e PubMed, resultando em 268 artigos, com a seleção de 16 que se relacionavam 

diretamente com a temática. 

Foi criado um slide, no Powerpoint® para ser apresentado na escola, contendo a 

anatomia da próstata, como localização e função, a etiologia, sinais e sintomas da doença, 

o estigma associado a essa patologia, fatores de risco, diagnóstico, tratamento e 

prevenção. Nessa aplicação, foi utilizada, também, perguntas interativas, a fim de tornar 

o processo mais lúdico. 

Além disso, foi utilizado folders pelo Canva, com as informações já 

mencionadas como uma estratégia para que o aluno leve para casa e o utilize para refletir 

com os pais. E ao final, foi feito um debate sobre as demais dúvidas existentes. 

A aplicação da atividade ocorreu em 8 de novembro, com 120 alunos do Ensino 

Fundamental II e Ensino Médio da Escola Estadual Dr. Cândido Rodrigues, objetivando 

levar o conhecimento para os alunos sobre essa doença e, com isso, induzir que esse aluno 

leve para dentro da sua residência esse debate. 

Acerca disso, foi debatido temáticas sobre a anatomia da próstata, como 

localização e função, a etiologia, sinais e sintomas da doença, o estigma associado a essa 

patologia, fatores de risco, diagnóstico, tratamento e prevenção de forma clara e lúdica, 

isto é, com a presença de perguntas que faziam com que os próprios alunos participassem 

da conversa e se interessem com o assunto. 

Através de perguntas como, “você sabe o que a pessoa sente?” ou “o que é e como 

é o tratamento?”, notou-se uma dificuldade de resposta e a presença do senso comum 

como parte delas. Isso, por sua vez, é um reflexo do contexto familiar no qual esse jovem 

está inserido, haja vista que tal temática pode ser um fator de desconhecimento mútuo 

ou não debatido por conta da estigmação masculina. 



 
Ao final, foram disponibilizados folders para esses alunos, justamente para que 

eles levem para suas residências e, com isso, promovam o debate com suas famílias. 

Justifica-se, portanto, a necessidade dessa intervenção como uma forma de 

colaborar com a educação e conhecimento sobre o câncer de próstata, aplicando de forma 

lúdica com os alunos e, com isso, induzir que eles levem para dentro das casas esse debate, 

contribuindo, consequentemente, com o processo de prevenção e do possível diagnóstico 

precoce. 

 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Figura 01: Powerpoint® criado para apresentação para os alunos sobre a prevenção do câncer 

de próstata. 

 

 

Fonte: próprios autores, (2022). 

 

 

Figura 02: Folder criado para os alunos 



 
 

 

 

Fonte: próprios autores, (2022). 

 

A campanha “novembro Azul”, em prol do Dia Mundial de Combate ao Câncer 

de Próstata, desenvolvida pelo Ministério da Saúde, baseada em um modelo preventivo 



 
australiano (CARVALHO et al., 2017), para mobilização para sensibilizar os homens 

sobre os cuidados com a própria saúde e a importância do diagnóstico precoce do câncer 

de próstata (INCA, 2021), através do exame da próstata periodicamente (BRASIL, 2021). 

Criar ações educativas em saúde que favoreça para a transformação de uma 

prática assistencial e melhor percepção dos homens sobre sua relevância no cuidado à 

saúde, ou envolver o contexto familiar e ambiental para a prevenção dos agravos mais 

frequentes à saúde (MOURA et al., 2014), a partir do respeito à singularidade e à 

dignidade humana, possibilitando a redução de constrangimentos e medos dos homens, 

estimulando a participação na produção de sua própria saúde (BRASIL, 2021). 

Possibilitar o acesso universal e contínuo a serviços de saúde de qualidade, 

conforme os princípios de universalização, equidade, descentralização, integralidade e 

participação da comunidade através de cadastramento e a vinculação dos usuários 

(PROADESS, 2018; MOURA et al., 2014).  

Através da aplicação do trabalho, obteve-se resultados satisfatórios perante os 

alunos, haja vista que foi possível passar o conhecimento acerca da problemática e 

formas de prevenção contra ela. Pois detectar os estágios iniciais das doenças crônicas 

pode diminuir os índices de doença e morte, o que pode ser alcançado através de três 

níveis de programas de prevenção: o nível primário busca evitar o surgimento da doença, 

o nível secundário envolve a detecção precoce por meio de rastreamento, e o nível 

terciário tem como objetivo prevenir deformidades, recorrências e óbitos. 

Outro ponto a se destacar, foi a grande curiosidade por parte dos alunos acerca 

da temática, uma vez que interagiam constantemente, sendo questionadores curiosos 

sobre o assunto abordado e, a todo momento, indagando aos palestrantes quais as 

melhores medidas a serem tomadas. Tendo o objetivo concluído de garantir a 

informação, esses jovens poderão aplicar o que foi aprendido em suas residências, 

contribuindo com a educação, prevenção e diagnóstico precoce do câncer de próstata. 

 

CONCLUSÕES 

 

Conclui-se que, levando em consideração a gravidade da doença e a importância 

do combate, o trabalho contribuiu com a formação da educação em saúde dos alunos do 

Ensino Fundamental II e Ensino Médio, aliando a medicina relacionada à saúde do 

homem com um entrave que necessita de atenção e conhecimento. 

Outrossim, além de fornecer informação sobre a patologia em si, foi debatido 

sobre a seriedade do Programa Saúde na Escola, levando em consideração a harmonia e 

a influência da Estratégia Saúde da Família (ESF) dentro das escolas públicas brasileiras 

como forma de intervenção. 

Dentre os pontos fortes, houve destaque para alta adesão do público, a 

apresentação lúdica, a aplicação da medicina humanizada, a criação de vínculo que 

fortalece a relação médico-paciente e, também, a presença de questionamentos entre os 

jovens. Isso, por sua vez, abre portas para, futuramente, abordar nesses locais outras 

temáticas de grande relevância na saúde pública, a fim de promover ela e elevar 



 
exponencialmente o processo de diagnóstico a ponto de gerar o mínimo de dano ao 

paciente. 
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