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Introdução

O câncer de mama é o tipo mais incidente em mulheres no Brasil e no mundo. Raramente acomete mulheres antes dos 35 anos e a
partir desta idade, a incidência cresce progressivamente, principalmente acima dos 50 anos. (INCA, 2016a)

Dados do Sistema de Informação de Mortalidade mostram que somente em 2013, 14.206 mulheres foram a óbito por causa da
doença.

Segundo o Instituto Nacional do Câncer José Alencar Gomes da Silva (INCA), estima-se que em 2016 surgirão 57.960 novos
casos no país.(INCA, 2016b) Os fatores de risco relacionados a essa neoplasia podem ser classificados em
comportamentais/ambientais, endócrinos/relacionados a história reprodutiva e genéticos/hereditários.(INCA, 2015a)

Vários países identificaram o câncer de mama como problema de saúde pública e implantaram programas de prevenção baseados
em mamografia de rastreamento, com estimativa de redução em 25 a 30% da mortalidade em mulheres de 50 a 69 anos. (BRASIL
- MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2010)

Recomenda-se a realização de exame clínico das mamas (ECM) anualmente para mulheres com 40 anos ou mais e mamografia
bienal entre as idades de 50 e 69 anos. Mulheres com alteração no ECM ou com risco elevado para desenvolvimento desta doença
(história familiar de câncer de mama em parentes de primeiro grau) têm recomendação da realização de mamografia. (INCA,
2015b)

Em 2015 foram realizadas um total de 424 mamografias em mulheres do território adscrito do Centro de Saúde São Cristóvão de
Campinas-SP, sem distinção por faixa etária. Segundo a estimativa do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, no mesmo
ano residiam nesta área 2773 mulheres com idade entre 40 e 69 anos. O total de exames realizados reflete uma cobertura de
apenas 31,9%, mesmo se aplicado somente na população feminina de 50 a 69 anos, (1329).(BRASIL – MINISTÉRIO DA
SAÚDE, 2016) (CAMPINAS – SECRETARIA DE MUNICIPAL DE SAÚDE - 2016)

Justificativa

Dada relevância do câncer de mama como problema de saúde pública, estratégias para detecção precoce através do rastreamento
oportunístico e organizado tem potencial de diminuir a mortalidade por esta neoplasia.

Objetivo Geral:

Aumentar a quantidade de mamografias realizadas pelas mulheres na faixa etária de 50 a 69 anos residentes no território adscrito.

Objetivos Específicos:

1. Discutir e divulgar o projeto para a equipe da unidade.
2. Sensibilizar os profissionais da equipe para o rastreamento do câncer de mama.
3. Implantar e avaliar o projeto.

Método:

Local: Centro de Saúde São Cristóvão, Campinas –SP.

Público alvo: Mulheres 50 a 69 anos de idade, mulheres com alteração em ECM e mulheres com risco elevado para câncer de
mama.

Participantes: Todos os profissionais da equipe de saúde.

Ações:

1. Divulgar o projeto para a equipe em seminário expositivo na reunião geral e elaboração de comunicação visual de apoio.
2. Capacitar os profissionais em reconhecimento de fatores de risco, sinais e sintomas do câncer de mama.
3. Realizar busca ativa de mulheres de 50 a 69 anos no território com aplicação de  questionário estruturado a fim de

evidenciar mulheres com risco elevado para câncer de mama.

Avaliação/monitoramento: avaliar cobertura das mamografias realizadas por período em relação aos anos anteriores; analisar o
impacto nos indicadores de mortalidade.



Resultados esperados:

Espera-se maior adesão das mulheres na faixa etária supracitada em realizar mamografias de rastreamento com redução da
mortalidade e melhor prognostico dos casos detectados.
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