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ABSTRACT

Objective: to identify the knowledge of the workers from a private university on penis carcinoma. Metodology: this is a
quantitative research carried out in a private university of Fortaleza, Ceara, Brazil. The sample consisted of 150
employees. The inclusion criteria were being a member of the professional categories administrative assistant, safety
agent, general services worker, and gardener, working for more than two years in the institution, and being in the age
group from 24 to 56 years. The data collection was carried out on August and September 2009, through interviews, which
were analyzed under the light of literature. Results: most of the interviewed ones (97) did not know the penis cancer, as
well as they are unaware of the preventive practices. Regarding condom, the majority, 81 (54%), uses it during sexual
intercourses. Conclusion: due to this situation, nursing should perform primary prevention activities, considering the
complete lack of knowledge from the masculine population with regard to the topic. Descriptors: carcinoma; health
promotion; nursing.

RESUMO

Objetivo: identificar o conhecimento dos trabalhadores de uma universidade particular sobre carcinoma de pénis.
Metodologia: trata-se de pesquisa quantitativa realizada em uma universidade particular de Fortaleza-CE. A amostra
consistiu em 150 funcionarios. Os critérios de inclusdo foram pertencer as categorias profissionais auxiliar administrativo,
seguranca, profissional de servicos gerais e jardineiro, trabalhar ha mais de dois anos na instituicao e se encontrar na
faixa etaria de 24 a 56 anos. A coleta dos dados foi realizada em agosto e setembro de 2009, por meio de entrevistas, que
foram analisadas a luz da literatura. Resultados: a maioria dos entrevistados (97) nao conhecia o cancer de pénis, bem
como desconhecem as praticas preventivas. Quanto ao preservativo masculino, a maioria, 81 (54%), faz uso durante as
relagdes sexuais. Conclusdo: em virtude dessa situacao, a enfermagem deve exercer atividades de prevencao primaria,
levando em consideracdo o total desconhecimento da populacdo masculina em relacdo ao assunto. Descritores:
carcinoma; promocao da salde; enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: identificar el conocimiento de los trabajadores de una universidad privada sobre carcinoma de pene.
Metodologia: esta es una pesquisa cuantitativa realizada en una universidad privada en Fortaleza, Ceard, Brasil. La
muestra consistio en 150 funcionarios. Los criterios de inclusion fueron pertenecer a las categorias profesionales auxiliar
administrativo, guardia de seguridad, profesional de servicios generales y jardinero, trabajar hay mas de dos afos en la
instituition, y estar en la franja etaria de 24 a 56 afos. La recogida de los datos fue realizada en agosto y septiembre de
2009 a través de entrevistas, que fueron analizadas bajo la luz de la literatura. Resultados: la mayoria de los
entrevistados (97) no conocia el cancer de pene, asi como no conoce las practicas preventivas. En cuanto a el condon, la
mayoria, 81 (54%), lo utiliza durante las relaciones sexuales. Conclusion: en virtud de esa situacion, la enfermeria debe
realizar actividades de prevencion primaria, teniendo en cuenta el total desconocimiento de la poblacion masculina con
relacion al asunto. Descriptores: carcinoma; promocion de la salud; enfermeria.
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INTRODUCAO

A globalizacao trouxe modificacées ao
processo saude-doenca em todo o mundo.
Essas alteracdes estao caracterizadas pela
reducato da mortalidade por doencas
infecciosas e pelo aumento da
morbimortalidade por doencas cronico-
degenerativas, como as cardiovasculares e o
cancer.

A Sociedade Brasileira de Urologia (SBU)
obteve dados de que, nos ultimos 05 (cinco)
anos, houve um aumento de 10% ao ano no
nimero de amputacao de oOrgaos (pénis).
Dessa forma, o Brasil, atualmente, é o
terceiro pais, no mundo, com o maior nimero
de casos de carcinoma de pénis. A sua frente
estdo a Africa e a India. O carcinoma de pénis
representa 2% de todos os casos de cancer do
sexo masculino no Brasil, ocupando o 4° lugar
entre as dez neoplasias mais frequentes no
Norte e no Nordeste."

No Nordeste, os estados que se destacam
pelo maior indice de incidéncia sao o Ceara,
com 12,87% e o Maranhao, com 10,66%. Outro
dado preocupante é que 50% dos carcinomas
sdao diagnosticados um ano apods o inicio dos
sintomas, pois os homens demoram a procurar
a assisténcia médica. Isso pode resultar no
desenvolvimento irreversivel do tumor e na
amputacao do membro, provocando traumas
fisicos e psicologicos.?

Em 2005, de acordo com o Sistema de
Informacao de Mortalidade (SIM), foram
registrados 145.433 obitos por neoplasias
malignas no Brasil. Nos anos de 2006 e 2007, a
taxa de morbidade por neoplasia no Ceara foi
de 153,27 por 100.000 habitantes, e o total de
obitos ocorridos de 15,25%. Salienta-se que
estas estimativas sao calculadas a cada 02
(dois) anos em funcao da estabilidade da
ocorréncia com pouca variacao anual.” No ano
de 2008, as estimativas de incidéncia no
Ceara, foram de 16.170 casos, dos quais 7.580
incorrerao  em homens, enquanto 8.590
recairao sobre mulheres.’ Levando-se em
consideracdo, ainda, a dificuldade de
encontrar registros epidemioldgicos sobre
carcinoma de pénis no estado, o que dificulta
a coleta de dados para estudos de uma forma
continua.

Em relacdo a faixa etaria dos acometidos
por cancer de pénis, 81,62% sao representados
por homens acima de 46 anos. O carcinoma de
pénis € uma doenca desconhecida pela quase
totalidade dos pacientes, e a causa de sua
incidéncia é ignorada pela populacao
masculina. Essa enfermidade resulta em
perdas irreparaveis tanto fisica, que é a perda
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do membro propriamente dito, quanto
psicologicamente, por ser percebida como “a
perda da masculinidade”, pois € um 6rgao que
exerce a funcao de reproducio.*

O carcinoma de pénis caracteriza-se pela
presenca de lesdes na glande, no preplcio ou
no sulco coronal, cujos fatores predisponentes
sao o condiloma acuminado (HPV), a falta de
higiene intima ou a fimose.! Observa-se a
seguinte definicao de carcinoma de pénis:

[...]lesées  ulceradas, vegetante  ou
nodulares que ndo cicatrizam apos
tratamentos tdpicos. Podem apresentar
infeccdo concomitante e odor fétido. Lesées
avancadas podem invadir o corpo peniano,
uretra, 0s corpos cavernosos e 0rgdos
adjacentes. Em doenca avancada ndo
tratada ocorrem ulceracbes inguinais
profundas com infecc@o e ruptura de vasos,
caquexia, septicemia e morte®2%%

A etiologia do carcinoma de pénis esta
associada a presenca de Papiloma Virus
Humano (HPV), estudo molecular demonstrou
que mais de 50% dos casos estao associados ao
DNA de HPV, prevalecendo os tipos 16 e 18°,
que sao oncogénicos, entretanto existem
poucos estudos que mostram a associacao do
HPV com carcinoma de pénis, por este ser
considerado uma doenca rara.

Com o propésito de reduzir os altos indices
de morbimortalidade masculina, em 09 de
outubro de 2008, foi lancado, pelo Ministério
da Saude, a Politica Nacional de Atencao
Integral a Saide do Homem, este programa foi
criado devido ao esteredtipo de
masculinidade, que compromete o acesso aos
servicos e a adesao ao tratamento, bem como
a crenca sobre a invulnerabilidade do sexo
masculino. Além dos dados demonstrados,
havia uma grande necessidade de um
programa especifico para a salide do homem.?

Pode-se perceber, pelos dados
epidemiologicos, que o carcinoma de pénis
esta se tornando comum, e que medidas
basicas de higiene, por exemplo, sao
preventivas para esta patologia. Por causa de
questoes culturais, os homens nao possuem
conhecimento a cerca de carcinoma de pénis
ou HPV e nao procuram os postos de saude. A
partir de promocao da salde, que pode ser
definida como: estratégia para propiciar
qualidade de vida e saude, através da
resolucao dos problemas de salde publica e
seus determinantes, partindo de uma
concepcao ampliada do processo salde-
doenca-cuidado. Propde uma vinculacao entre
os conhecimentos populares e técnicos.’

Com a implantacdo da Politica Nacional de
Atencao Integral a Saude do Homem, varios
beneficios surgirdo: a reducao dos indices dos
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acometidos por carcinoma de pénis,
diminuicao das Doencas  Sexualmente
Transmissiveis (DST) bem como o aumento da
adesao ao tratamento da mesma e a reducao
significativa de outras patologias relacionadas
ao sexo masculino, sempre visando ao
tratamento e a prevencao de danos fisicos e
psicologicos.

O tema foi escolhido devido a escassez de
literatura acerca do carcinoma de pénis. Tal
circunstancia fez despertar o interesse em
pesquisar, estudar e divulgar o assunto em
questao. Devido ao aumento significativo dos
casos positivados de cancer de pénis no Ceara,
10% ao ano, abordaram-se os aspectos
propostos no Pacto pela Saude do SUS, que
trata da promocao da saude, bem como os
dados epidemiologicos, etiologicos,
fisiopatolégicos, manifestacbes clinicas e
fatores de risco.

Pelo exposto, este estudo tem como
objetivo identificar o conhecimento dos
trabalhadores de uma universidade particular
a cerca de carcinoma de pénis.

METODO

Estudo quantitativo, descritivo e
exploratorio. Neste, os fatos sao observados,
analisados, classificados e interpretados sem
que o pesquisador interfira neles. Esse
desenho foi considerado o mais adequado para
“buscar informacdes precisas sobre a
frequéncia de um fendmeno quando se sabe

pouco sobre ele”.?

O local de pesquisa foi em uma
universidade particular no municipio de
Fortaleza - Ceara, com populacao constituida
por 2.412 funcionarios, dentre os quais 663 do
sexo masculino na faixa etaria de 24 a 56
anos, com amostra de 150 funcionarios.
Considerou-se, ademais, pertinente breve
apresentacao dos sujeitos do estudo. Os
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critérios de inclusao foram fazer parte das
categorias profissionais: auxiliares
administrativos, segurancas, profissionais de
servicos gerais e jardineiros, que trabalhavam
ha mais de dois anos na instituicdo, e se
incluiam na faixa etaria de 24 a 56 anos. O
corpo docente da universidade nao fez parte
do grupo em estudo.

A coleta de dados foi realizada durante o
periodo de agosto e setembro de 2009, com
um questionario. Realizou-se a caracterizacao
dos sujeitos quanto a faixa etaria, ao estado
civil, ao usuario de preservativo, ao nimero
de parceiros sexuais, se ha historia pregressa
de DST e se conhece acerca do tema
carcinoma de pénis e HPV. Os dados foram
analisados e discutidos a luz da literatura.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa - Coética, da Universidade
de Fortaleza, com o n° 288/09, e numero da
CAAE: 0108.0.037.000-09, atendendo a
Resolucao 196/96 do Conselho Nacional de
Saude.’

RESULTADOS

Foram entrevistados 150 trabalhadores,
que se incluem na faixa etaria de 24 a 56
anos. Dos sujeitos pesquisados: a faixa etaria
predominante foi 21 a 30 anos (56,6%). Do
total, 128 (85,3%) sao naturais da cidade de
Fortaleza; 18 (12%) sao naturais de cidades do
interior e 04 (2,6%) sao de outros estados. Em
relacdo ao estado civil: 70 (46,6%) sao
casados; 51 (34%) sao solteiros e 29 (19,3%)
possuem uniao estavel.

Relacionado a escolaridade: 01 (0,6%)
possui 0 Ensino Fundamental Completo; 02
(1,3%) apenas o Fundamental Incompleto; 97
(64,6%) concluiram o Ensino Médio; 15 (10%)
possuem o Ensino Médio Incompleto; 05 (3,3%)
o Ensino Superior Completo e 30 (20%) nao
concluiram o Ensino Superior (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas dos funcionarios sobre o cancer de
pénis em uma Universidade privada. Fortaleza-Ceara, 2009.

Caracteristicas

Faixa etaria
21 a 30 anos
31 a 40 anos
41 a 50 anos
51 a 60 anos
Procedéncia
Fortaleza
Interior
Outro estado
Estado civil
Casado
Solteiro
Uniao estavel
Escolaridade

Ensino fundamental incompleto
Ensino fundamental completo

Ensino médio incompleto
Ensino médio completo
Ensino superior incompleto
Ensino superior complet

n %

85 56,6%
51 34%
10 6,6%
04 2,6%
128 85,3%
18 12%
04 2,6%
70 46,6%
51 34%
29 19,3%
02 0,6%
01 1,2%
15 64,6%
97 10%
30 20%
05 3,3
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Na primeira parte do questionario, foram
aplicadas questdées norteadoras sobre DST.
Quando investigados sobre o significado da
sigla DST, a maioria, 121 (80,6%) conceituou
como: Doenca Sexualmente Transmissivel; 29
(19,3%) ndo sabiam o significado da sigla DST.
Observou-se que a maioria sabe o significado
desta sigla, mas € capaz de diferenciar os
sinais e sintomas, bem como nao apresenta
conhecimentos especificos sobre o tema.

Quanto ao numero de parceiras(os) nos
altimos 05 (cinco) anos: 79 (52,6%), a maior
parte, possui uma Unica parceira(o); 68
(45,3%) possuem mais de uma parceira(o) e 03
(2%) nao responderam. Nota-se que, dos 70
entrevistados que sao casados, 21(30%)
afirmaram ter mais de uma parceira(o) nos
altimos 05 anos.

Foram investigados em relacao a DST
pregressa: a maioria, 133 (88,6%) relatou nao
ter contraido nenhuma DST; 14 (9,3%)
contrairam alguma DST, as mais citadas foram:
sifilis, gonorréia e condiloma acuminado. 03
(2%) nao responderam.

Dos 14 que contrairam DST's, 11 (78,5%)
procuraram o servico de saude, 02 (14,3%) nao
procuraram o servico e 01 nao respondeu. Em
relacdo a adesdao ao tratamento, 13 (93%)
aderiram ao tratamento e 01 (7,1%) nao
respondeu  a questdao. Relacionado a
companheira(o): 06 (43%) afirmaram que a
parceira(o) aderiu ao tratamento, 07(50%) nao
aderiram ao tratamento e 01 (7,1%) nao
respondeu. Verificou-se que, dos 14 que
apresentaram DST’s, 08 (57,1%) afirmaram
fazer uso de camisinha.

Os trabalhadores foram investigados em
relacao ao uso de preservativo masculino nas
relacoes sexuais: a maioria, 81 (54%) faz uso,
67 (45%) nao faz uso e 02 (14,2%) nao
responderam. Observou-se que, dos
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funcionarios que sao casados, 20 (28,5%) usam
0 preservativo; dos 29 que possuem unidao
estavel, 16 (55,1%) fazem o uso; e dos 51
solteiros, 44 (86,2%) fazem o wuso.
Relacionaram-se os 21 sujeitos que sao
casados e que tiveram mais de um parceiro
sexual, nos ultimos cinco anos, com o uso do
preservativo: 13 nao o usam. E dos 68 que
afirmaram ter mais de um parceiro sexual nos
altimos cinco anos, 50 (73,5%) afirmaram
fazer o uso.

De 81 trabalhadores que afirmaram fazer
uso de preservativo: no sexo anal, 34 (20%);
no sexo oral, 24 (14%); vaginal, 80 (47%). 32
(20%) nao responderam a questao. Deve-se
destacar que estes homens podem fazer o uso
de preservativo em mais de um tipo de
relacao sexual.

Quando indagados sobre o que é HPV a
maioria, 92 (61,3%), nao sabe o que é; 51(34%)
conhecem a patologia, e 07 (4,6) nao
responderam.

Na segunda parte do questionario, foram
aplicadas questdes norteadoras sobre Cancer
de pénis. Foram investigados sobre a higiene
intima apds as relacoes sexuais, a maioria 144
(96%) afirmou que fazem higiene e trés nao
responderam.

Sobre o cancer de pénis, a maioria, 97
(64,6%), nao sabe o que é, enquanto 50
(33,3%) sabem o que é, e 03 (2%) nao
responderam.

Dos 50 (33,3%) funcionarios que afirmaram
saber o que é cancer de pénis, questionou-se
como ocorre na Tabela 2.

Tabela 2. Conhecimento dos funcionarios sobre o cancer de pénis em uma
Universidade privada. Fortaleza-Ceara, 2009.

Respostas n

Sujeira e falta de higiene adequada 25
Alto nimero de parceiro(a)s e sexo sem preservativo 08
Através de DST 05
Ferida que aparece 04
Aparece com a idade 03
Por causa da fimose 01
Nao sei explicar 04
Total 50

Dentre os trabalhadores que afirmaram
saber o que é cancer de pénis, 25 (50%)
correlacionaram de maneira correta o fator de
risco: sujeira e falta de higiene adequada; 08
(16%) correlacionaram como fator de risco o
alto nimero de parceiras (0s) € 0 sexo sem
preservativo; 05 (10%) afirmaram ocorrer
através de DST’s. O que mostrou coeréncia

nas respostas acerca das perguntas indagadas.

Para complementar a investigacao sobre
carcinoma de pénis, dentre todos os
entrevistados, 121 (80,6%) afirmam saber o
que é fimose, 26 (17,3%) nao sabiam e 03 (2%)
nao responderam. Dos 121 que disseram saber
o que € fimose, apenas 21 (17%) foram
submetidos a circuncisao.
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DISCUSSAO

Na andlise dos 150 funcionarios
entrevistados, a faixa etaria predominante foi
21 a 30 anos (56,6%). Vale salientar que o
carcinoma de pénis tem atingindo homens
com idade inferior a quarenta anos, com
aproximadamente 22% dos casos.” O que
mostra que estes homens devem buscar a
prevencao o mais cedo possivel. Do total, 128
(85,3%) sao naturais da cidade de Fortaleza.
Em relacao ao estado civil: 70(46,6%) sao
casados; 51(34%) sao solteiros e 29(19,3%)
possuem unidao estavel. Um estudo realizado
em uma empresa privada mostrou que 59% dos
homens sao solteiros com idade até 29 anos,
ja na faixa etaria a partir de 30 anos 89% sao
casados ou vivem maritalmente!'.

No que se refere ao nivel de escolaridade
predominou o Ensino médio completo com 97
(64,6%), corroborando com estudo realizado
em empresa privada em que o ensino médio
completo obteve 47% dos trabalhadores."

Quando investigados sobre o significado da
sigla DST, a maioria, 121(80,6%) conceituou
como: Doenca Sexualmente Transmissivel. Eles
demonstram ter pouco conhecimento sobre
alguns tipos de DST 's. E este € o momento em
que o enfermeiro pode atuar, realizando a
prevencao das doencas, através da educacao
em salde, promovendo a integralidade do
cuidado de uma maneira ampla.”
Implementando responsabilidades e
participacao ativa na prestacao do cuidado e
melhorias na qualidade de vida"“, pois
atuando nos fatores de risco, podera reduzir o
risco de desenvolvimento de cancer nesta
populacao.

Quanto ao numero de parceiros nos ultimos
cinco anos: 79(52,6%), a maior parte afirmou
possuir Unico parceiro; 68 (45,3%) tem mais de
um parceiro. Nota-se que, dos 70
entrevistados que sao casados, 21(30%)
afirmaram ter mais de um parceiro nos
altimos cinco anos. A multiplicidade de
parceiros sexuais € um fator de risco, que
pode triplicar ou quadruplicar as chances de
infeccao por HPV, predisponente para o
cancer de pénis."* No entanto, os estudos que
associam o carcinoma ao HPV sao raros por
considerar a patologia rara.

Foram investigados em relacao a DST
pregressa: a maioria, 14(9,3%) afirmou ter
contraido alguma DST, dentre elas, sifilis,
gonorréia e condiloma acuminado. Apesar de
as DST’s, sifilis e gonorréia, nao apresentarem
associacao direta com o cancer de pénis,
demonstram a rotatividade de parceiros
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sexuais e sao, frequentemente, encontradas
junto ao diagnostico de carcinoma de pénis.®

Dos 14 que contrairam DST's, 11(78,5%)
afirmaram procurar o servico de saude, 02
(14,3%) nao procuraram o servico e 01 nao
respondeu a questao. Em relacao a adesao ao
tratamento, 13(93%) aderiram ao tratamento
e 01(7,1%) nao respondeu a questao.
Relacionado a companheira: 06(43%)
afirmaram que o parceiro aderiu ao
tratamento, 07(50%) nao aderiram ao
tratamento e 01(7,1%) nao respondeu a
questao. Verificou-se que, dos 14 que tiveram
DST’s, 08(57,1%) afirmaram fazer uso de
camisinha.

Como se pode verificar, a maioria dos
entrevistados aderiu ao tratamento, o que é
essencial para romper a cadeia de transmissao
das DST’s. Também é fundamental que os
contatos sejam tratados, vale salientar que o
tratamento tem eficacia se for concluido.”

Os trabalhadores foram investigados em
relacao ao uso de preservativo masculino nas
relacées sexuais: a maioria, 81(54%) faz uso,
67(45%) nao faz uso e 02(14,2%) nao
responderam a questao.

Observou-se que, dos 70 funcionarios que
sao casados, 20(28,5%) fazem o uso do
preservativo; dos 29 que possuem uniao
estavel, 16(55,1%) fazem o uso; e dos 51
solteiros, 44(86,2%) fazem o uso.
Relacionamos os 21 sujeitos que sao casados e
que tiveram mais de um parceiro sexual, nos
altimos cinco anos, com o uso do
preservativo: 13 nao o usam.

Ainda relacionado ao uso do preservativo
masculino, dos 68 que afirmaram ter mais de
um parceiro sexual nos ultimos cinco anos,
50(73,5%) afirmaram fazer o wuso. O
preservativo masculino € o principal meio de
profilaxia de DST’s, reduzindo a chance de
transmissao do HPV. O preservativo masculino
protege somente o pénis, e nao as outras
areas que podem estar e ser contaminadas por
HPV, como por exemplo: boca, anus e bolsa
escrotal.'

No estudo em questao, dos 81
trabalhadores que fazem uso de preservativo:
no sexo anal, 34(20%); no sexo oral, 24(14%);
vaginal, 80(47%). Pode-se observar que o uso
do preservativo € mais comum no sexo
vaginal, sendo pouco usado na relacao anal e
oral, o que aumenta o risco de contaminacao,
uma vez que o HPV pode ser transmitido pelas
trés vias.'

Quando indagados sobre o que é HPV a
maioria, 92(61,3%), nao sabe o que é. Na
populacao sexualmente ativa, a infeccao
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genital pelo HPV é a DST viral mais
frequente.'®

Foram indagados sobre a higiene intima
apds as relacdes sexuais, € a maioria 144
(96%) referiram fazer. A higiene intima é de
grande  importancia, deve ser feita
diariamente com agua e sabao,
principalmente apds as relacdoes sexuais e
masturbacao.’

Sobre o cancer de pénis, grande parte,
97(64,6%) nao sabe sobre o assunto, enquanto
50(33,3%) trabalhadores afirmaram saber o
que é cancer de pénis. Um estudo verificou
que a maioria dos homens que foi indagado
sobre cancer de prostata nao sabe sobre o
assunto, mas que pode significar uma causa de
morte." Vale ressaltar que o homem vive em
constante preocupacao, em relacao as
consequéncias que um diagnodstico de cancer
possa vir a desencadear, principalmente
devido a debilidade fisica e a ameaca a sua
masculinidade, por apresentar uma perda da
autonomia e o controle sobre si mesmo e as
situacdes que o cercam.®

Os que afirmaram conhecer o assunto, 25
(50%) correlacionaram de maneira correta o
fator de risco: sujeira e falta de higiene
adequada. Para complementar a investigacao
sobre carcinoma de pénis, dentre todos os
entrevistados, 121 (80,6%) afirmam saber o
que é fimose. A pratica da circuncisao deve
ser adotada pelos homens que tem
complicacoes em expor a glande. Essa
incapacidade de expor a glande impede a
higiene adequada e causa dor no ato sexual,
além de ser um dos fatores de risco para
carcinoma de pénis."

Dos 121 que disseram saber o que é fimose,
apenas 21(17%) foram  submetidos a
circuncisao; 100(83%) nao foram submetidos a
cirurgia. A circuncisao esta associada
diretamente a diminuicao do risco de infeccao
por HPV. Em homens com histérico de
multiplicidade de parceiras sexuais, a
circuncisao contribui para a reducao de
cancer de colo uterino nas suas parceiras
atuais."

Observou-se a partir deste estudo que,
ainda ha certo medo, receio por parte dos
homens em participar de pesquisas, mesmo
sabendo que nao serao identificados em
nenhum momento, pois algumas questodes,
relacionadas com a intimidade nao foram
respondidas por uma pequena parcela dos
entrevistados. E valido salientar que o
enfermeiro pode atuar junto a estes
profissionais, realizando a educacdao em
saude, para promover uma melhor qualidade
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de vida destes homens, o que foi verificado
em um estudo®, no qual o desenvolvimento
de atividades educativas junto a esta
populacao masculina proporcionou uma maior
demanda dos homens nos servicos de saude,
mostrando que eles estao interessados em
realizar a prevencao das doencas e que o
profissional de salde € responsavel pela
captacao desta clientela.

CONCLUSAO

Os sujeitos da pesquisa demonstraram ter
pouco conhecimento sobre o cancer de pénis
propriamente dito, a associacao de DST s com
a doenca (principalmente o HPV), a quais os
fatores de risco e aos modos de prevencao. E
sabido que os principais fatores que
contribuem para a reducao significativa da
procura da clientela masculina aos servicos de
saude: questbes culturais relacionadas
principalmente ao preconceito, escassez de
campanhas educativas e a falta de incentivo
ao auto-exame.

Apesar da maioria dos pesquisados
afirmarem fazer o uso do preservativo
masculino nas relacdes sexuais, nao € possivel
dizer se o usam de forma correta. Dos 14
sujeitos que relataram ter contraido algum
tipo de DST, apenas 08 fazem uso; dos 68 que
afirmaram ter mais de uma parceira nos
altimos 05 anos, 50 fazem o uso do
preservativo; dos sujeitos casados que
possuem mais de uma parceira(o) nos ultimos
05 anos, totalizando em 21, apenas 08 fazem
o uso. Devem ser enfatizados alguns aspectos
relativos ao conhecimento, ao comportamento
de risco e ao uso do preservativo masculino
pelos funcionarios que participaram desta
pesquisa.

A partir do exposto, torna-se evidente a
falta de conhecimento sobre a importancia do
uso preservativo, contribuindo para a
exposicao dos parceiros as DST’s. Em funcao
do contexto apresentado, ressalta-se a
importancia de atividades de prevencao
primaria, quebrando a cadeia de transmissao
de DST’s (principalmente o HPV), reduzindo os
indices de carcinoma de pénis, bem como o
diagndstico e tratamento precoce. Em virtude
disso, o enfermeiro, ao exercer as atividades
de prevencao primaria, deve considerar a
situacao socio-econdmica e as desigualdades
presentes em nosso pais, sempre levando em
consideracao o total desconhecimento da
populacao masculina em relacao ao assunto.

No mais, deve-se destacar que existe uma
caréncia de materiais didaticos e
informativos, uma vez que o0s sujeitos
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pesquisados demonstraram interesse sobre o
tema. Este material ira auxiliar na divulgacao
da patologia, que é pouco conhecida, e
esclarecer as duvidas do pUblico alvo.

Relembrando que existe a Politica Nacional
de Atencao Integral a Saide do Homem desde
o ano de 2008, que, no entanto, pouco tem
contribuido para o combate do carcinoma de
pénis. Nesse diapasao, o0  programa
governamental deve melhor se relacionar com
a problematica em questdao, para que os
profissionais de salde possam refletir, de
forma a favorecer a clientela masculina com
acoes que abordem o tema e a sexualidade.
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