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RESUMO

O Céancer de Pénis é um tipo de cancer que afeta o 6érgédo sexual masculino. A sua
origem nao €& bem conhecida, mas alguns fatores podem aumentar o risco de
desenvolvé-lo. Dessa forma, o objetivo desse trabalho é analisar a importancia da
assisténcia de enfermagem nos cuidados com o cancer de pénis, descrevendo a
Sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) com relagdo ao cancer de pénis
e o impacto na vida do homem. O cancer € uma das principais causas de
morbimortalidade no Brasil e no mundo, com impactos significativos na saude publica
e na economia. E caracterizado por uma ferida com coceira, queimacgao, odor forte
sem cicatrizagdo, no pénis. Os fatores de risco para o desenvolvimento do tumor
peniano mais comuns sao a presenca de fimose e de HPV. Esse trabalho foi realizado
através de uma revisao bibliografica da literatura do tipo integrativa, observando na
literatura informacgdes relevantes para demonstrar qual a importancia do enfermeiro e
quais desafios que enfrentam no atendimento de pacientes acometidos por cancer de
pénis, abordando suas caracteristicas, fatores de risco a incidéncia. Portanto conclui-
se que o cancer de pénis € uma doenga rara e grave, que pode levar a amputagao do
orgao. A prevencao é essencial, pois aumenta as chances de cura. O enfermeiro deve
orientar os homens sobre a doenca e seus tratamentos, e atender de forma
humanizada e holistica.

Palavras-chave: Enfermeiro; Tumor peniano; Cancer; Saude do Homem.



ABSTRACT

Penile cancer is a type of cancer that affects the male sexual organ. Its origin is not
well known, but some factors can increase the risk of developing it. The aim of this
study is therefore to analyse the importance of nursing care for penile cancer,
describing the Systematization of Nursing Care (SNC) in relation to penile cancer and
its impact on men's lives. Cancer is one of the main causes of morbidity and mortality
in Brazil and worldwide, with significant impacts on public health and the economy. It
is characterized by an itchy, burning, strongly smelling, non-healing sore on the penis.
The most common risk factors for the development of penile tumors are the presence
of phimosis and HPV. This work was carried out through an integrative literature review,
looking at relevant information in the literature to demonstrate the importance of nurses
and the challenges they face in caring for patients with penile cancer, addressing its
characteristics, risk factors and incidence. The conclusion is that penile cancer is a
rare and serious disease that can lead to amputation of the organ. Prevention is
essential, as it increases the chances of a cure. Nurses should advise men about the
disease and its treatments, and provide humanized and holistic care.

Keywords: Nurse; Penile tumor; Cancer; Men's health.
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1. INTRODUGAO

O cancer de pénis (CP) é um tumor genital, que ndo ainda ndo possui causa
esclarecida, mas esta relacionada a uma série de fatores de risco, dentre eles pessoas
nao circuncidadas, baixa condigcdo socioeconémica, falta de higiene e instrugao,
infeccdo por papiloma virus (HPV). E acomete principalmente homens a partir da
quinta década de vida, com pico de ocorréncia aos oitenta anos (Brasil, 2020).

A maioria dos casos de cancer de pénis no mundo ocorre em pacientes com 60
a 70 anos de idade, mas a doenga é pouco comum em adultos jovens e muito rara em
criancas. Quase todos os tumores de pénis, cerca de 95%, sdo do tipo carcinoma
espinocelular, e os outros 5% sao causados por outras lesdes, como melanoma e
sarcomas. Esses tumores se originam principalmente da mucosa interna da glande,
do sulco coronal ou da pele (Baildn et al, 2019).

Sabe-se que o diagnostico precoce € essencial para impedir que o tumor
cresca, impedindo assim amputagao de todo o membro, que traz consequéncias
fisicas, sexuais e psicologicas para os homens. Logo a populagdo masculina precisa
ter informacéo sobre essa doenga para mudar seu comportamento, estabelecendo
assim medidas primarias de prevengao e diagndstico precoce (Gomes, 2019).

Para prevenir, detectar cedo, tratar e eliminar o cancer de pénis, é
recomendavel seguir algumas orientagdes, como fazer a circuncisdo na infancia, usar
camisinha nas relagbes sexuais, manter uma boa higiene intima e realizar o
autoexame regularmente. Essas medidas podem reduzir o risco de infecgcbes e
inflamagdes que podem favorecer o desenvolvimento do tumor (Siqueira, 2019).

Além disso, a cura do Cancer de pénis tem aumentado nos ultimos anos, gragas
ao maior conhecimento sobre a doencga, ao diagnodstico precoce, ao encaminhamento
a centros especializados e aos avangos tecnoldgicos. No entanto, os pacientes que
sobrevivem a doenca enfrentam diversos desafios, como os efeitos da prépria doencga,
as questdes psicoldgicas e sociais e as sequelas do tratamento. Isso se deve ao fato
de que o Cancer de pénis, apesar de ser uma doenca rara, muitas vezes requer
tratamentos invasivos e mutiladores, que comprometem a qualidade de vida do
homem, afetando sua sexualidade e masculinidade (Antiqueira, 2020).

Dessa forma, no decorrer da histéria o Sistema Unico de Saude (SUS) criou
politicas para auxiliar acdes de saude para populacdes especificas. Assim, em 2008,
foi criada a Politica Nacional de Atengao Integral 8 Saude do Homem (PNAISH),
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buscando estimular o autocuidado dos homens, garantindo assim um direito social
basico para eles. Logo o PNAISH juntamente com a Politica Nacional de Atengéo
Basica (PNAB), fazem a promogao de agbes saudaveis, buscando entender a
realidade masculina de acordo com seus contextos politicos econbmicos e
socioculturais. O objetivo € possibilitar o aumento da expectativa de vida masculina,
reduzir a morbimortalidade por causas que tem prevengéo nessa populagéo (Lindoso,
2018).

Conforme Santos (2018), a atuacédo do enfermeiro, € de grande importancia na
educacao em saude para promover a prevencao de doengas como o cancer de pénis.
A educacao em saude busca ensinar a populacdo sobre anatomia anormal, aumentar
a conscientizacdo e tomar as medidas necessarias para lutar contra a doenca e
incentivar inspegcdes mensais. Sendo que desde 1942, a distribuicao de folhetos e
métodos de prevencdo de transmissdo da midia tém sido ferramentas importantes
para combater esse tumor.

Além disso, o cancer de pénis no Brasil apresenta variagdes epidemioldgicas
significativas conforme as diferentes regides geograficas do pais, mas precisa ser
considerado com a mesma seriedade pelas autoridades de saude publica. Diversos
sdo os fatores que contribuem para o surgimento desse tipo de cancer, envolvendo
aspectos fisiologicos, patoldgicos, sociais e até religiosos. Diante disso, fica evidente
que o tema tem multiplas dimensdes a serem exploradas e que novos estudos na area
sao necessarios para ampliar o conhecimento tanto dos pesquisadores quanto da
populagao alvo (Colacite et al., 2021).

Os enfermeiros das Unidades Basicas de Saude (UBSs) tém um papel
fundamental na prevencgao do cancer de pénis, com o apoio dos agentes de saude.
Eles devem orientar os homens sobre a importancia dos exames e das palestras
informativas. Muitos homens ainda resistem em procurar as unidades basicas de
saude, e s6 buscam ajuda quando a doenca esta em estagio avangado. Isso pode
causar um grande impacto emocional nos pacientes, que temem os traumas de uma
possivel amputagao (Andrade, 2021a).

Referente a pesquisa em questdo, neste trabalho serdo destacadas as
seguintes problematicas:

¢ Qual a importancia do enfermeiro nos cuidados com a saude do homem?
¢ Quais conhecimentos os enfermeiros tém em relagdo ao cancer de pénis?

¢ Quais desafios o enfermeiro tem encontrado na prevengao do cancer de pénis?
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Para conseguir uma diminuicdo na ocorréncia dessa enfermidade, é de extrema
importancia uma maior atengcdo a saude do homem com pesquisas relacionadas as
causas e fatores de risco desta patologia, bem como fornecer informagbes a
populacao sobre medidas de prevengao para este tipo de cancer (Lindoso, 2018).

Esse cancer tem alta incidéncia em paises subdesenvolvidos, onde sao
registrados cerca de 26 mil novos casos a cada ano (Andrade, 2020). O Brasil esta
em segundo lugar no ranking mundial de CP, sendo que 2% dos canceres que atingem
homens sdo CP, tendo maior incidéncia na regiao norte e nordeste, podendo chegar
até 10%. Além disso, segundo a Sociedade Brasileira de Urologia em 2022, foram
registrados 1.933 casos da doenga e 459 amputagdes no pais.

Diante do exposto este trabalho se justifica, devido ser necessario analisar a
percepcdao do enfermeiro para a assisténcia a individuos acometidos por essa
enfermidade. Isso pode possibilitar uma reflexao acerca do tema e se torna importante

para esclarecer no meio académico um assunto que nao é muito abordado.
1.1 Objetivo Geral

Analisar a importancia da assisténcia de enfermagem nos cuidados com o
cancer de pénis, descrevendo a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
e o impacto na vida do homem, considerando os aspectos fisicos, psicologicos, sociais

e sexuais.

1.1.1 Objetivos Especificos

¢ |dentificar os fatores de risco e as formas de prevengao do cancer de pénis.

e Discutir as implicacdes psicossociais e a qualidade de vida dos homens com
cancer de pénis.

e Apresentar as estratégias de educagdo em saude e a atuagédo do enfermeiro
na assisténcia aos homens com cancer de pénis.

e Avaliar o nivel de conhecimento.
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2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 Cancer de pénis

O céancer € uma das principais causas de morbimortalidade no Brasil e no
mundo, com impactos significativos na saude publica e na economia. Trata-se de um
conjunto de doengas que podem afetar qualquer 6rgao ou tecido do corpo humano, e
que se caracterizam por diferentes tipos e graus de malignidade, conforme a sua
origem e evolugao. Estima-se que cerca de 30% dos casos de cancer sejam evitaveis,
por meio da adogado de habitos saudaveis de vida e da prevencao primaria (INCA,
2020; Brasil, 2019).

O carcinoma de pénis € um tumor raro que afeta principalmente homens idosos,
com baixo nivel socioecondmico e higiene precaria. A doenga tem uma alta taxa de
mortalidade e causa sérios danos fisicos e emocionais aos pacientes. O tratamento
mais comum € a penectomia parcial ou total, que pode levar a disfuncdes sexuais e
problemas de autoestima (Silva et al., 2020).

Muitas vezes confundido com uma infeccéo sexualmente transmissivel (IST) o
Cancer de pénis é caracterizado por uma ferida com coceira, queimacao, odor forte
sem cicatrizacdo, no pénis. No Brasil, essa doenca causou a morte de 463 homens
no ano de 2020. A desinformacédo e a dificuldade de acesso a saude fazem com que
muitos homens tenham o 6rgdo genital amputado e morram.

Trata-se de uma condic&o grave que provoca danos no pénis, podendo levar a
amputacdo do membro, o que compromete a autoimagem, a sexualidade e o bem-
estar emocional do paciente. Manifesta-se por uma lesdo localizada na glande,
prepucio ou no corpo do pénis e linfonodos inguinais, com mudancas de cor e

surgimento de feridas ou tumores persistentes (Silva, Santos, Oliveira, 2020).
2.2 Epidemiologia e fatores de risco

O cancer de pénis é um tumor raro, que afeta principalmente homens a partir
dos 50 anos, mas que pode ocorrer também em jovens. No Brasil, esse tipo de cancer
representa 2% de todos os tipos de cancer que atingem o homem, sendo mais
frequente nas regides Norte e Nordeste, ocorrendo principalmente em homens
heterossexuais, casados, com idade entre 35 e 50 anos (INCA, 2023; Coelho et al.,
2018).
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Sendo que no Maranhdo, o cancer de pénis € mais frequente do que o de
préstata, com uma média de 26,6 casos novos a cada 100 mil habitantes por ano. A
taxa de incidéncia bruta desse tipo de cancer é de 1,17 a cada 100 mil homens por
ano nesse estado (Coelho et al. 2018).

Essa prevaléncia pode ser explicada por diversos fatores de risco, sendo eles:
falta de higiene intima, fimose, HPV, uso de tabaco, promiscuidade sexual, baixo nivel
de educacao e alcoolismo. Contudo, essas causas nao sao independentes, no
minimo trés delas devem estar associadas, para serem consideradas fatores de risco
relevantes (Brasil, 2023).

Em paises desenvolvidos o carcinoma de pénis € um tumor raro, representando
apenas 0,4% a 3% de todas as neoplasias malignas masculinas. No entanto, em
paises em desenvolvimento, especialmente na Africa, Asia e América do Sul, sua
incidéncia € muito maior, podendo chegar a 10% dos casos de cancer no homem. A
idade média de diagndstico é de 60 anos, sendo incomum em homens com menos de
30 anos e raro em criangas. Os principais fatores de risco para o desenvolvimento do
carcinoma de pénis sado a fimose, a ma higiene genital, a infeccédo pelo papilomavirus
humano (HPV) e o tabagismo (Rodrigues et al., 2020).

Analisando alguns estudos sobre os fatores de risco, foi visto que a presenca
do HPV é bastante relevante quando se trata do desenvolvimento desse tipo de o
cancer, e aproximadamente 50% esta relacionado como HPV, sendo que essa
porcentagem aumenta em paises da Ameérica Latina e diminui em paises asiaticos
(Schlenker; Schneede,2018; Olesen et al.,2019).

Desta forma, O Cancer de Pénis esta associado ao nivel de desenvolvimento
socioecondémico de um pais, pois sua prevaléncia € maior em regides menos
desenvolvidas, como Asia, América do Sul e Africa, onde ocorrem 26.000 novos casos
por ano. O diagnédstico precoce da sepse € clinico e os exames complementares
devem ser realizados para confirmar a existéncia de infecgéo, identificar o foco
infeccioso e orientar a instituicdo do tratamento para minimizar a incidéncia de
disfungdo de multiplos érgéos e o risco de morte (Olesen et al. 2019; Silva; Souza,
2018).

Existem diversos fatores de risco para o desenvolvimento do tumor peniano,
onde os fatores ambientais sao responsaveis por 80% a 90% das chances de
desenvolvimento. Os mais comuns sao a presencga de fimose e de HPV, entretanto a

neoplasia ainda permanece com etiologia ainda incerta. Em relagao a fimose, quando
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nao se faz a circuncisdo ha uma dificuldade na higienizagdo adequada da glande,
facilitando o acumulo de esmegma que quando associada a presenga da bactéria
Mycobacterium smegmati pode causar irritagdo cronica do epitélio, contribuindo para
o inicio da enfermidade. Assim o surgimento do tumor pode estar relacionado com a
irritacdo cronica causada pelo esmegma, pois este tem sido considerado agente

cancerigeno (Korkes, 2020).

Figura 1. Exemplos de graus de fimose

Fimose Grau 1 Fimose Grau 2 Anel Prepucial Moderado Anel Prepucial Frouxo

Fonte: Miranda, 2021.

Além disso as baixas condigdes socioecondmicas, o numero elevado de
parceiras sexuais, mas condi¢gdes de higiene, tabagismo e histérico de IST’s,
principalmente HPV, como ja dito. Segundo alguns artigos recentes, o HPV esta
relacionado com o cancer de pénis em diferentes graus, dependendo do tipo viral e
da integracao do seu genoma ao DNA das células hospedeiras. Essa integragao leva
a expressao de oncoproteinas que interferem com as proteinas supressoras de tumor
e retinoblastomas, favorecendo a imortalizacao celular e o desenvolvimento
carcinogénico (Febrasgo, 2017; SBIM, 2023).

Além disso, o habito de fumar pode aumentar o risco de desenvolver CP, pois
o cigarro contém substancias que danificam as células do pancreas. Estima-se que o
tabagismo seja responsavel por cerca de 20% dos casos de CP, e que os fumantes
tenham de 3 a 4 vezes mais chances de ter essa doenca do que os nao fumantes.
Vale ressaltar que esses fatores ndo agem sozinhos, e que é necessario a presenca
de pelo menos trés desses elementos para serem considerados como riscos

relevantes (Coelho et al., 2018).
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E também observado por alguns estudos que muitos individuos que sdo
acometidos sdo agricultores, o que sugere que o0 uso de agrotoxicos em plantagdes
predispde o desenvolvimento do tumor, devido as substancias presentes ajudarem no
desenvolvimento de canceres em geral. E possivel também encontrar alguns casos
com Miiase (doenga causada pela infestagao de larvas ou vermes de moscas que se
desenvolvem em feridas abertas ou pelos sujos com urina ou fezes), pois como se
sabe essa doencga é observada em lugares com baixa condi¢do econémica (Koifman,
2017; Andrade et al., 2020).

2.3 Manifestagoes Clinicas

O cancer de pénis pode se manifestar como uma lesao persistente, uma ulcera
ou um ndédulo na glande, no prepucio ou no corpo do pénis. Esses sinais podem vir
acompanhados de uma secrecdo branca (esmegma), que pode ser um alerta de
cancer no 6rgdo. Em alguns casos, as lesbes podem ficar ocultas sob o prepucio,
quando o paciente tem fimose e ndo consegue expor a glande. Outro motivo para
suspeitar de cancer é quando uma ferida que parece ser uma infecgdo sexualmente
transmissivel ndo melhora com o tratamento. A doencga pode se espalhar (metastase)
e causar o aumento dos linfonodos na virilha, além do nddulo no pénis (INCA, 2021).

De acordo com a Secretaria de Saude Publica do Estado do Para (2021) alguns
sinais e sintomas sao: alteracbes de cor ou textura na pele do pénis; lesdes
avermelhadas de cor marrom, com manchas esbranquigadas na glande no prepucio
ou corpo do membro; feridas persistentes; secregao branca constante de odor forte;
sangramento; inchago nas extremidades e presencga de nodulos sob a pele na regido

da virilha, que pode indicar metastases.
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Figura 2. Sinais de cancer de pénis

>

Placa
avermelhada

Manchas Lesao de cor
esbranquigadas marrom

Fonte: Para, 2021.

Existem quatro padrées morfologicos principais de crescimento e
desenvolvimento do carcinoma de pénis, existe o “Crescimento Superficial”’, que
ocorre quando o tumor € plano de padrao epidermdide pouco invasivo, representando
um terco dos casos, o “Crescimento Vertical” se caracteriza por uma grande lesao
ulcerada com padrao de crescimento solido, agressivo e invasivo, ocorrendo em 20%
dos pacientes, o “Verrugoso”, possui desenvolvimento lento, com trés padrdes
histologicos: verrucoso, papilar e condilomatoso, apresentando baixo indice de
metastases, e por fim o “Multicéntrico”, este é definido por duas ou mais lesbes
separadas por tecido benigno. Sdo tumores raros, sendo mais comuns no prepucio, e
podem estar associados a liquen escleroso (Coelho et al., 2018).

Geralmente as queixas dos pacientes com esse tipo de céancer estao
relacionadas a presenca de lesdes vegetantes ou areas de ulceragao peniana. Essas
lesdes se diferenciam quanto as dimensdes, € na maioria das vezes o paciente
procura o atendimento médico tardiamente por falta de recursos locais, ou temendo o
tratamento cirurgico. A intensidade e localizagdo das manifestagdes clinicas servem
de base para o estadiamento da doencga, sendo utilizados o sistema TNM, que é o
preconizado pela Unido Internacional para o Controle do Cancer (UICC) (Brasil, 2017;
Coelho et al., 2018).

De acordo com o Ministério da Saude o sistema de estadiamento TNM oferece
informacgdes relacionadas ao tamanho do tumor, a quantidade e tamanho dos nddulos
regionais acometidos e, finalmente, a presenca de metastase a distancia. As
informagdes combinadas sobre tumor, nédulos linfaticos e metastase determinam o

estadiamento. Esse sistema baseia-se na extensdo anatbmica da doenca, levando
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em conta as caracteristicas do tumor primario (T), as caracteristicas dos linfonodos
das cadeias de drenagem linfatica do 6rgdo em que o tumor se localiza (N), e a
presengca ou auséncia de metastases a distancia (M). Estes parametros recebem
graduacdes, geralmente de TO a T4, de NO a N3 e de M0 a M1, respectivamente
(Brasil, 2017).

A maioria dos casos de cancer de pénis se manifesta na glande e costuma
atingir os ganglios linfaticos préximos, o que influencia muito o progndstico da doenca.
Entre os pacientes, a sobrevida € menor quando ha metastases nos dois lados dos
linfonodos. Nesse cenario, pesquisas indicam que o tipo mais comum de cancer de
pénis € o carcinoma de células escamosas, que representa mais de 95% dos
diagndsticos no mundo (Sirithanaphol et al, 2020; INCA 2020).

Figura 3. Pacientes portadores de Cancer de pénis

Fonte: Martins, 2019.

2.4 Tipos de Cancer de pénis

De acordo com a Secretaria de Saude Publica do Estado do Para (2021)
existem quatro tipos de cancer de pénis: carcinoma epidermoide, melanoma,
carcinoma basocelular e sarcoma. O carcinoma epidermoide € o mais comum,
representando cerca de 95% dos casos. Ele se origina nas células que revestem o
pénis e pode se manifestar como uma ferida, uma mancha ou um nédulo.

O melanoma é um cancer de pele que se desenvolve nos melandcitos, as
células que produzem a melanina. Ele pode aparecer como uma pinta escura ou
irregular no pénis. O carcinoma basocelular é outra forma de cancer de pele que pode

afetar o pénis, mas € menos frequente. Ele se forma nas camadas mais profundas da
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epiderme e pode se apresentar como uma lesdo elevada, brilhante ou perolada. Ja o
sarcoma é um cancer que se origina nos tecidos conjuntivos, como os musculos, 0s
vasos sanguineos e os nervos. Ele € muito raro no pénis e pode causar um inchago

Ou uma massa sob a pele.
2.5 Atuacao do enfermeiro

O papel da enfermagem no tratamento do céncer de pénis é de grande
importancia para a qualidade de vida dos pacientes. A enfermagem deve oferecer
assisténcia integral, humanizada e individualizada, considerando as necessidades
fisicas, emocionais e sociais dos pacientes e seus familiares. Além disso, deve ser o
responsavel pelas medidas de prevencéo, e fica evidente uma das medidas basicas
de saude para promover a prevencao de doengas € a educagao em saude. Esse
movimento de busca tenta ensinar as pessoas sobre anatomia anormal, conscientizar
e tomar as medidas necessarios para o controle da doenga além de incentivar a
realizacdo de exames mensais (Silva et al., 2020).

O enfermeiro dessa forma ndo é apenas um cuidador, mas também um
educador, e partindo desse principio, cabe a esse educar em saude, implementar nas
comunidades métodos que levem conhecimento a populacido, pois a prevengao
sempre € o melhor caminho a seguir (Aita, 2016).

Os cuidados do enfermeiro com seu paciente devem ser de forma individual e
humanizada, respeitando suas peculiaridades, dessa forma o enfermeiro tem um
papel como um educador, onde pode implementar no seu circulo de pacientes o
conhecimento sobre a doenca, fazendo com que fiquem cientes das possiveis
medidas preventivas. Assim o enfermeiro é fundamental para a saude do homem, pois
essa doenga pode ser evitada, mantendo uma higienizagao correta (Aita, 2016).

Dessa maneira cabe ao profissional de enfermagem transmitir para a
populacdo em ordem de relevancia sobre os habitos de higiene genital; o
comportamento sexual de risco, causador do HPV; e a circuncisao, destacando que
esse é um tipo de cancer que tem uma facil prevengcdo, que ira depender
principalmente dos investimentos em educagéao (Brasil, 2020).

Um dos desafios para a promogédo da saude é a superagdo de alguns
paradigmas que reforcam a visdo da mulher como o principal alvo das politicas
publicas de saude. A perspectiva de género busca ampliar o olhar para a saude
humana de forma integral, considerando as especificidades e as necessidades de
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homens e mulheres. Nesse sentido, € importante valorizar a saude do homem, que
muitas vezes é negligenciada por falta de informagédo, de acesso aos servigos de
saude e de educagao permanente. Uma das areas que merece atengao € a prevengao
do cancer peniano, que pode causar danos fisicos e emocionais aos pacientes. Para
isso, é preciso investir na educagdo em saude, orientando os homens sobre as
causas, os sintomas e os tratamentos dessa doenca, bem como incentivando a

realizagdo de exames periodicos (Silva et al., 2018).

Quadro 1. Cuidados que os profissionais de enfermagem devem ter com seus pacientes com

cancer de pénis

Acgao/Cuidado Descrigao
Lavando as maos antes e depois do
Protecao contra infecgoes contato e mantendo o ambiente limpo e
arejado

Higiene corporal, respeitando sua
autonomia e privacidade

Orientar o paciente sobre os cuidados
com a ferida operatoria

Avaliar pressdo arterial, frequéncia
cardiaca, temperatura e oxigenagao. O
enfermeiro deve registrar os sinais vitais
Monitoramento dos sinais vitais em prontuarios ou sistemas
informatizados, além de comunicar a
equipe médica qualquer alteracao
significativa.

Identificar os riscos e as necessidades
nutricionais dos pacientes. Utilizando
métodos e instrumentos adequados,
como a antropometria, a bioimpedancia,
0s exames laboratoriais, a anamnese
alimentar e o diagndstico nutricional.
Escutando suas duvidas, medos e
angustias, e encaminhando-o para o
servico de psicologia ou assisténcia
social quando preciso

Educar o paciente sobre a doenga, o
tratamento e a prevencdo da doencga,
Educacéo enfatizando a importancia da higiene
intima, do uso de preservativo e da
vacinacao contra o HPV

Fonte: Silva; Santos, 2023, (adaptado pelo autor).

Auxilio na higiene

Orientacao

Avaliagédo do estado nutricional

Apoio emocional
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2.6 Tratamento

O indicado é verificar a tumoragdo no pénis, se ha presenca de ganglios
inguinais, pois sao eles que podem caracterizar algum sinal agravante na progressao
da doenca. Portanto, o tratamento do cancer de pénis depende, principalmente, do
estado em que a doencga se encontra, grau histolégico e localizagdo do tumor, visando
como objetivo a eliminacdo do tumor primario e as metastases regionais ou
sistémicas, quando presentes (Andrade, 2021).

No quadro abaixo € apresentado os tipos de tratamento para os diferentes

niveis de estagio da doenga, de acordo com Coutinho (2021).

Quadro 2: Tratamento de cancer de pénis de acordo com o estagio da doenga

Niveis

Tratamento

Tumor primario

Tratamento conservador deve ser

considerado sempre que possivel.

Carcinoma in situ; verrugoso nao
invasivo, invade tecido conectivo

subepitelial

COz2 ou cirurgia por ND: laser, excisao local

ampla, ou resseccéo da glande.

invade tecido conectivo subepitelial,

com invasao linfovascular

Glandectomia, com ou sem amputagao ou

resconstrugao

Tumor invade corpo esponjoso ou

cavernoso

Amputacéao parcial

Tumor invade a uretra

Amputacéo total com uretrostomia perineal

Tumor que invade outras estruturas

adjacentes

Quimioterapia antes do tratamento

definitivo, que a cirurgia ou radiagéo externa

Doenca recorrente apos terapia

conservadora

Cirurgia de resgate, tratamento poupador de

pénis

Radioterapia

Em casos de pacientes dos itens 2, 3 e 4
selecionados com lesbes menores que 4

cm, co preservagao do érgéo.

Quimioterapia

Antes da cirurgia e paliacdo em tumores

avangados e doengas metastaticas

Fonte: Coutinho, 2021 (adaptado pelo autor).
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2.7 Medidas de prevengao

A prevencao do Cancer de pénis envolve tanto o paciente quanto a equipe de
enfermagem. Para o paciente, € recomendado que seja feita a circuncisdo na infancia,
a higiene intima diaria com agua e sab&o (principalmente na glande apds a
ejaculacdo), o ensino dos meninos sobre como cuidar do seu pénis adequadamente
e 0 autoexame mensal, sdo medidas que podem reduzir o risco de desenvolver essa
neoplasia (Santos, 2018).

A circuncisdo, que consiste na remog¢ao do prepucio, a pele que recobre a
glande do pénis, pode diminuir a incidéncia de cancer de pénis, pois facilita a higiene
e evita 0 acumulo de secreg¢des e bactérias na regido, além disso o autoexame do
pénis, avaliando se existem alteragdes como feridas, manchas, nédulos ou secregoes,
pode ajudar na deteccdo precoce do cancer de pénis, aumentando as chances de
cura (Santos et al., 2017).

Outras medidas de prevencao sdo importantes, como prevencgao de infecgdes
sexualmente transmissiveis (ISTs), especialmente o papilomavirus humano (HPV),
que € um dos principais fatores de risco para o cancer de pénis, sendo que fazer o
uso de preservativo nas relagdes sexuais é a forma mais eficaz de prevenir as ISTs e
proteger a saude do pénis, além disso a higiene do 6rgdo especialmente apds as
relagdes sexuais e ao urinar, pode prevenir a inflamacgao e a infeccdo do pénis, que
podem favorecer o surgimento do cancer (Santos et al., 2017; Silva et al., 2018).

Para a equipe de enfermagem, é importante que o enfermeiro conheca sua
populacdo e adapte seu conhecimento a sua realidade de trabalho. Assim, ele pode
considerar os aspectos sociais que tornam os homens mais vulneraveis ao Cancer de
Pénis, e propor agdes preventivas para a doencga. Além disso, € fundamental que o
enfermeiro oriente os homens sobre a importancia da higiene adequada, do uso de
preservativo nas relagbes sexuais e do autoexame para o diagndstico precoce,
controle e eliminagao dessa neoplasia. No entanto, muitos homens resistem a adotar
essas praticas preventivas, por motivos como: intimidade, confianga, inseguranca e
comunicagao com as parceiras sexuais (Conceicéao et al, 2019; Siqueira et al., 2019).

Uma observacao importante que se destaca na experiéncia estudada é a de
que a prevengao e o diagndstico precoce, medidas fundamentais para o controle do
Cancer Pénis, dependem de um trabalho educativo continuo, persistente e dinamico

voltado para os homens, levando em conta seus valores, crengas, aspectos culturais
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e outras variaveis. Entende-se que as acdes educativas de promogao da saude devem
enfatizar a necessidade de mudancga de atitude, tanto dos homens quanto dos
servicos de saude, priorizando a conscientizagdo para o autocuidado masculino
(Siqueira et al., 2019).
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3. METODOLOGIA
3.1 Tipo de estudo

O presente trabalho foi realizado através de uma revisdo bibliografica da
literatura existente, observando informagdes relevantes para demonstrar qual a
importancia do enfermeiro e quais desafios que enfrentam no atendimento de
pacientes acometidos por cancer de pénis, abordando suas caracteristicas, fatores de
risco a incidéncia, entre outros.

A revisao bibliografica € um processo de levantamento, analise e descricéo de
publicacdes cientificas de uma determinada area do conhecimento. Ela também é
chamada de revisdo de literatura, referencial tedérico ou fundamentacdo tedrica
(Baldissera, 2022).

O tipo de revisdo escolhida para a produgao desse trabalho sera a revisao
integrativa, que vai auxiliar na reviséo bibliografica de estudos de diferentes campos
e metodologias, assim esse processo vai contribuir para a definicgdo de conceitos,
identificacdo de lacunas no conhecimento e revisao de teorias.

Uma revisao integrativa € um tipo de revisdo sistematica que permite a incluséao
de estudos com diferentes desenhos metodoldgicos, abordando uma questao
especifica ou relacionada. As fases de uma revisao integrativa sdo: 1) Identificar a
pergunta de pesquisa; 2) Buscar a literatura relevante nas bases de dados; 3)
Selecionar os estudos de acordo com critérios de inclusdo e exclusao; 4) Avaliar a
qualidade metodoldgica dos estudos; 5) Extrair e sintetizar os dados dos estudos; 6)

Apresentar e discutir os resultados (Sousa, 2017).

3.2 Coleta de dados

A coleta de dados ocorreu entre os meses de maio a agosto do ano de 2023,
adotando alguns critérios de inclusdo e exclusdo, que ja foram abordados
anteriormente. Primeiramente os materiais foram lidos e separados por conteudo e

ano, apos isso foram retirados os dados relevantes para a elaboragao deste trabalho.

3.3 Anadlise da bibliografia

Os materiais serao lidos e separados de acordo com a importancia e
necessidade do trabalho. Os materiais serao retirados principalmente dos bancos de
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dados SciELO, PubMed, Periodicos, plataforma digital do INCA e sites do Ministério
da Saude.

3.4 Critérios de inclusao

Como critérios de inclusao seréo selecionados os materiais publicados de 2016
a 2023, em portugués, inglés ou espanhol. Sendo inclusos livros, teses, monografias,

dissertagdes, artigos, dados informativos do ministério da saude e legislagdes.
3.5 Critérios de exclusao

Serao excluidos materiais com mais de 8 anos de publicagédo, ou que possuam
informacdes desatualizadas. Os descritores usados para a pesquisa foram: Cancer
de pénis, prevencdo para o cancer de pénis, prevaléncia e fatores de riscos,

enfermagem no tratamento do cancer de pénis.

3.6 Avaliagao da qualidade metodolégica dos estudos

A avaliagado da qualidade metodoldgica dos estudos é uma etapa importante da
revisdo integrativa, pois permite verificar a confiabilidade e a validade dos resultados
encontrados. Os artigos foram lidos e separados por tema, para facilitar na

abordagem.

3.7 Sintetizacdo dos dados dos estudos

A sintetizacdo dos dados dos estudos em uma revisdo integrativa ¢ um
processo que envolve a analise critica, a comparagao e a sintese das evidéncias
encontradas nas fontes primarias. O objetivo € identificar as semelhangas, as
diferencas, as lacunas e as contradi¢des entre os estudos, bem como as implicacdes
para a pratica e a pesquisa (Silva, et al., 2019). A sintetizagdo neste trabalho foi feita

de forma quantitativa.
3.8 Apresentacao de dados e discuticao dos resultados

Os dados foram organizados em quadros, de forma a facilitar a compreensao
e a comparacao dos estudos selecionados. A discussao dos resultados serviu para

analisar as evidéncias encontradas.
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 Selegao dos artigos

Neste trabalho, foram utilizados diversos artigos cientificos para embasar a
pesquisa e a analise dos dados. Apés uma busca sistematica nas bases de dados
selecionadas, foram obtidos 135 artigos que atendiam aos critérios de incluséo e
exclusao definidos para este estudo.

Esses artigos foram analisados e classificados de acordo com os objetivos e a
metodologia da pesquisa. Dessa forma, 68 artigos foram considerados relevantes e
adequados para a elaboragao deste trabalho, enquanto 68 artigos foram descartados
por nao apresentarem informacdes suficientes ou pertinentes ao tema proposto, além

disso, 27 artigos foram utilizados nos resultados e discussoes.

Figura 4. Busca e selegao dos artigos

Inclusos nos _ Ministério da
resultados: 27 Saude: 9
68 inclusos no - BVS:28
trabalho de forma
geral
135 artigos | .
encontrados Scielo: 17
| Periodicos
CAPES: 8
67 excluidos
~ PubMed: 6

Fonte: A autora, 2023.

A seguir, sera apresentado um quadro resumido com as principais informagdes
sobre cada artigo que foi incluido nos resultados e discussdes deste trabalho,

incluindo os autores, o ano de publicagao, o tema abordado e os resultados obtidos.
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Quadro 3. Artigos incluidos

AUTOR/ TiTULO RESULTADOS
ANO
O autor descreve os fatores de risco, os
sinais clinicos, os métodos diagnosticos e
Cancer de pénis: as opgoes terapéuticas para essa
Andrade, epidemiologia, neoplasia, destacando a importédncia da
2021 diagnostico e prevencdo e do diagndstico precoce. O
tratamento. artigo também discute os desafios e as
perspectivas para o manejo do cancer de
pénis no Brasil e no mundo.
O autor estudou o cancer de pénis em Mato
Grosso, um tipo de céncer raro, mas grave,
que afeta mais os homens pobres, idosos,
Aspectos . o
L : AP rurais e indigenas. Ele usou dados de
Antiqueira, Epidemiolégicos do . N )
- o registros de céancer e de mortalidade de
2020 Cancer de Pénis em VR
2000 a 2017. Ele encontrou que a incidéncia
Mato Grosso . n .
e a mortalidade do cancer de pénis foram
altas em Mato Grosso e sugeriu agdes para
prevenir e tratar essa doenga.
Slstemapza_gao da A sistematizacdo da assisténcia de
~ assisténcia de N o
Aragéo, A. J. enfermagem ao portador de cancer de pénis
enfermagem ao A . :
S. etal, N contribuiu para a melhoria da qualidade do
portador de cancer . ~ .
2019 . cuidado, a promog¢ao da autonomia do
de pénis: um relato . . .
a paciente e a humanizagao do atendimento
de experiéncia
O Programa Saude da Escola (PSE) € uma
iniciativa do Ministério da Educacao do
Brasil que visa promover a saude integral
dos estudantes da rede publica de ensino.
. Programa Saude da | O PSE oferece acbes de prevengéo,
Brasil, 2022 ~ A .

Escola (PSE). promocao e atencido a saude nas escolas,
abordando temas como alimentagao
saudavel, atividade fisica, saude bucal,
saude mental, prevencao de violéncias e
doengas sexualmente transmissiveis.

A presenta uma andlise de dados de

sobrevivéncia em pacientes com cancer de

préstata, usando modelos de regresséo de

Cox e modelos paramétricos. Os dados

foram obtidos de um estudo retrospectivo

Cardona; Analise de dados de | realizado em um hospital universitario na
Garcia- sobrevivéncia em Colébmbia, que incluiu 392 pacientes
Perdomo, pacientes com diagnosticados entre 2004 e 2014. Os
2018 cancer de prostata. | resultados mostraram que a idade, o estagio

clinico, o grau histolégico e o tratamento
foram fatores progndsticos significativos
para a sobrevivéncia dos pacientes. O
modelo de Cox foi o que melhor se ajustou
aos dados, segundo os critérios de
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informagdo de Akaike e Bayesiano. O
trabalho também discute as limitacbes e
recomendacgdes para futuras pesquisas na
area.

Saude do homem:
identificacao e
analise dos fatores

Os autores entrevistaram 30 homens, de 18
a 59 anos, que utilizaram uma unidade
basica de saude em um municipio brasileiro.
Os resultados mostraram que os fatores que
incentivaram a  procura foram: a
manifestacdo de sintomas, a prevencgao de
doencas, o apoio familiar e a flexibilidade de

Carneiro et . . horarios. Por outro lado, os fatores que
relacionados a : ) .
al., 2019 ~ desestimularam a procura foram: o receio
procura, ou ndo, dos . N .
) ~ do diagnostico, o estigma, a falta de
servigcos de atencao | . ~ . .
priméria informagao e a dificuldade de acesso. E
sugerido que sejam criadas estratégias para
conscientizar os homens sobre a relevancia
da atencdo primaria a saude e para
enfrentar as barreiras culturais e estruturais
que limitam o seu acesso.
Aconselhamento em
casal para a . .
Al p - O aconselhamento em casal foi efetivo para
prevencgao do cancer . N
~ aumentar o conhecimento e a adesao as
Carvalho et de pénis: uma ) . R "
. medidas preventivas do cancer de pénis,
al., 2019 estratégia de - S
~ ; aléem de melhorar a comunicagdo e a
educacdo em saude |. .. . .
~ intimidade entre os parceiros
na atengao
secundaria a saude
analisou os dados epidemiologicos do
cancer de pénis na Alemanha, baseados no
registro nacional de cancer. Ele observou
que a incidéncia da doencga é baixa no pais
(0,58 casos por 100 mil homens), mas que
Colber Epidemiologia do ha uma tendéncia de aumento nos ultimos
20189’ cancer de pénis em | anos. O autor sugeriu que isso pode estar

alemao

relacionado ao aumento da imigracéo de
homens nao circuncidados e a maior
exposicao ao HPV. Ele também ressaltou a
importancia da prevencgao primaria, como a
vacinacao contra o HPV e a promog¢ao da
circuncisdo masculina.

Conceicao et

Determinantes
sociais de pacientes

Os pacientes com neoplasia peniana
apresentaram baixa escolaridade, baixa
renda, baixo acesso aos servigos de saude,

al., 2019 com ne_opIaS|a habitos de higiene inadequados e historia
peniana S
de doengas sexualmente transmissiveis
Cancer de pénis: A campanha de prevencdo do cancer de
Correia et al., | Resultados de uma | pénis realizada em uma cidade do interior
2018 Campanha de da Bahia alcangou 1.200 homens, dos quais

Prevencao

12 foram diagnosticados com lesdes
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precursoras ou malignas. A campanha
contribuiu para a conscientizagdo e o
rastreamento da doenca

Costa et al.,
2022

Educacdo em saude
para a prevengao do
cancer de pénis: uma
experiéncia com
homens
encarcerados

A educacédo em saude para a prevengao do
cancer de pénis foi realizada com 50
homens encarcerados em uma
penitenciaria do Ceara. A intervencéao
consistiu em palestras, videos, cartilhas e
distribuicdo de preservativos. Houve um
aumento significativo no conhecimento e na
intencdo de adotar praticas preventivas
apos a intervencgao.

Feitoza,
2020

Cancer de Pénis Nos
Homens Brasileiros
Entre os Anos de
2000 E a Atualidade

O autor destaca que o cancer de pénis é
mais  prevalente em paises em
desenvolvimento, especialmente na
América do Sul, Africa e Asia, e que esta
associado a condi¢gdes de baixa higiene,
infecgcbes pelo papilomavirus humano
(HPV) e fimose. O artigo também discute as
opcoes terapéuticas disponiveis, desde a
cirurgia conservadora até a penectomia
total, e os desafios para a prevencao e o
controle dessa doenga no Brasil.

Gao et al.,
2016

Risk factors and
negative
consequences of
patient’s delay for
penile carcinoma

Os resultados mostraram que os fatores de
risco para o atraso dos pacientes incluiam
baixa escolaridade, falta de conhecimento
sobre a doenga, medo ou vergonha, e
confianca em tratamentos alternativos.
Além disso, o atraso dos pacientes estava
associado a um maior estagio clinico, uma
maior taxa de amputacdo peniana, uma
menor sobrevida global e uma menor
qualidade de vida.

Lima; Lopes;
Batista, 2020

Factors that influence
the manifestation of
HPV in men

Os fatores que influenciam a manifestagéo
do HPV em homens s&o principalmente a
idade, o numero de parceiros sexuais, 0 Uso
de preservativos e o sistema imunoldgico. O
estudo analisou uma amostra de 200
homens infectados pelo virus e encontrou
uma maior prevaléncia de lesbes genitais
em homens mais velhos, com multiplos
parceiros, que nao usavam preservativos
regularmente e que tinham baixa
imunidade. Os autores sugerem que sejam
feitas campanhas de conscientizagao e
prevencao para reduzir os riscos de
transmissao e complicagcbes do HPV em
homens.

Lima et al.,
2020

Educacdo em saude
para a prevengao do

Descrevem uma intervengdo educativa
realizada com 30 homens em situagédo de
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cancer de pénis: uma
experiéncia com
homens em situagao
de rua.

rua em Belo Horizonte, visando promover a
prevencao do cancer de pénis.

Educacdo em saude
para sensibilizar

Os autores avaliaram o impacto de uma
intervencao educativa sobre o]
conhecimento e a intencdo de vacinagao
contra o HPV em estudantes do ensino
médio. A intervencdo consistiu em uma
palestra interativa, um video informativo e

Machado ef adolescentes um questionario pré e pos-teste. Os
al. 2021 escolares para a resultados mostraram que houve um
N vacinagao contra o | aumento significativo do conhecimento e da
papiloma virus intencdo de vacinagdo entre o0s
humanos. participantes, indicando que a educagao em
saude pode ser uma estratégia eficaz para
sensibilizar os adolescentes sobre a
importancia da prevencao do cancer do colo
do utero.
Aconselhamento
individualizado para a
prevencgao do cancer | Avaliam o impacto de um programa de
Martins et al., de pénis: uma aconselhamento individualizado sobre o
2017 estratégia de conhecimento e as praticas dos homens em
educacao em saude | relagdo ao cancer de pénis.
na atengao primaria a
saude.
Analisis de Os resultados mostraram que a sobrevida
supervivencia a cinco | global em cinco anos foi de 64,4% e a
Montiel et af afnos en pacientes | sobrevida livre de doenca foi de 58,6%. Os
2017 " | con cancer de pene | fatores que influenciaram negativamente a
[Five-year survival | sobrevida foram o estadio clinico avangado,
analysis in patients | a presenca de metastases linfonodais e a
with penile cancer | realizagdo de amputacio peniana.
A Saude do Homem: , . e
; Discutem os desafios e as possibilidades da
, Um estudo reflexivo ~ . )
Nascimento o ~ promog¢ao da saude do homem, enfatizando
na oOtica das acgdes ) N ~ .
etal., 2018 = a importancia da educacao em saude e da
de promogao a articipagao social
saude. P pag '
Analisam a importadncia da prevengao do
cancer de pénis, uma doenga que afeta
principalmente homens de baixa renda e
~ n com baixa escolaridade. Eles discutem as
Prevencao do cancer ) ,
o o causas, os fatores de risco, os métodos de
Oliveira et de pénis e a ) N .
S . diagnodstico e tratamento, e as estratégias
al., 2020 valorizag&o da saude ~ .
do homem de promogao da saude do homem. Eles

destacam que a prevengao do cancer de
pénis envolve a higiene intima adequada, a
vacinagao contra o HPV, a circunciséo e a
educacao em saude. Eles concluem que é
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preciso valorizar a saude do homem e
incentivar o autocuidado e o acesso aos
servicos de saude.

Passos et al.,

Saude Do Homem: O
Conhecimento Dos

Verificam o nivel de conhecimento dos
caminhoneiros sobre o cancer de pénis e as
formas de prevencdo, constatando uma

2019 Caminhoneiros Sobre bai ~ - .
O Cancer De Pénis. aixa a<’je§ao aos exames periddicos e a
higiene intima

Assisténcia de

enfermagem ao
pacrl]((e)rslt;)aitglril;aocljooglco Foram identificadps 14 c‘iiagnéstic_os de
Ribeiro et al. diagnosticos é en_fermage_:m reIamonadps as n(_ece§3|dades
2016 ’ intervences psicossociais e  psicoespirituais  dos

relacionadas as
necessidades
psicossociais e
psicoespirituais

pacientes oncologicos, bem como as
intervencgdes propostas para cada um deles

Santos et al.,
2018

Estratégias do
enfermeiro na
prevencao do cancer
de pénis

O enfermeiro tem um papel fundamental na
prevencdo do cancer de pénis, podendo
atuar na promogao da saude, na educagao
em saude, no rastreamento precoce, no
encaminhamento adequado e no
acompanhamento dos casos suspeitos ou
confirmados

Santos et al.,

Cuidados de
enfermagem ao

Os autores entrevistaram 12 enfermeiros
que atuam em um hospital de referéncia em
oncologia, buscando compreender suas
percepgodes, dificuldades e estratégias para
lidar com essa condicdo. Os resultados
mostram que os enfermeiros enfrentam
desafios relacionados a comunicacdo, a
sexualidade, a autoimagem e a qualidade

2023 paciente com cancer . ) ! ,
. de vida dos pacientes, além de lidar com o
de pénis . . ~
preconceito e a falta de informagao da
sociedade. Os autores propéem algumas
acdes para melhorar a assisténcia, como
capacitacao profissional, apoio psicoldgico,
educagcdo em saude e humanizagcdo do
cuidado.
. O aplicativo educativo foi desenvolvido com
Desenvolvimento e o -
o base em principios pedagdgicos e
. avaliacdo de um . . o
Silva, et al., . . tecnoldgicos e avaliado positivamente por
aplicativo educativo . .
2021 homens quanto a sua usabilidade,

sobre o cancer de
pénis

funcionalidade e conteudo informativo sobre
o cancer de pénis

Soares, 2017

Diagnostico de
enfermagem no pés-
operatério de

Arevisao integrativa identificou os principais
diagnosticos de enfermagem no pos-
operatério de penectomia, como dor aguda,
risco de infec¢do, risco de sangramento,
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penectomia: revisdo | ansiedade, baixa autoestima e disfungao
integrativa sexual.

A experiéncia relatada descreve a
Educacdo em saude | realizagdo de uma oficina educativa sobre o
para a prevencgao do | cancer de pénis com trabalhadores rurais,
cancer de pénis: uma | utilizando recursos audiovisuais e materiais

experiéncia com educativos impressos, com o objetivo de
trabalhadores rurais | promover o conhecimento e a prevengao da

doencga nessa populacgao vulneravel.
Fonte: A autora, 2023.

Souza et al.,
2019

4.2 Fatores de risco e as formas de preveng¢ao do cancer de pénis

A presencga de prepucio e acumulo de esmegma é o principal fator de risco
relacionado ao cancer de pénis. Os homens circuncidados ao nascer tém um risco 3,2
vezes menor de desenvolver essa neoplasia do que os homens nao circuncidados.
Por isso, a higienizagdo adequada do pénis com agua e sabao é um fator protetor,
pois evita que 0 esmegma, uma secreg¢ao produzida pelo organismo, se acumule na
glande e cause feridas que podem se tornar cancerigenas. A neoplasia de pénis pode
ser facilmente prevenida com esses cuidados e com o uso de preservativo nas
relagbes sexuais (Cardona; Garcia-Perdomo, 2018; Antiqueira, 2020).

Além disso, devido a presencga da fimose ha uma dificuldade de expor a glande
e consequentemente a limpeza adequada do pénis. Em 85% dos casos de lesdes pré-
cancerigenas, ha histoérico de fimose, muitas vezes associada a higiene inadequada
(Oliveira et al., 2020).

E apesar de alguns homens terem conhecimento desses fatores, € importante
ressaltar a baixa frequéncia das respostas sobre a falta de higiene pessoal e o
descuido com o0s exames anuais. Isso mostra que os homens tendem a adotar
comportamentos menos saudaveis e a procurar menos 0s servigos de saude do que
as mulheres (Carneiro; Adjuto; Alves, 2019).

O HPV também é um fator de risco para o cancer de pénis, pois 0 6rgao genital
masculino favorece o desenvolvimento e a multiplicacdo do virus. As relacdes sexuais
sem protegdo podem provocar lesdes que, se nao forem tratadas (por
desconhecimento ou por resisténcia em buscar ajuda médica), podem progredir para
o cancer (Lima; Lopes; Batista, 2020).

Segundo Correia et al. (2018) o HPV esta envolvido em 45% a 80% dos casos

de cancer de pénis, mas nao é o unico fator de risco. O consumo de cigarro também
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aumenta as chances de desenvolver a doenga em 3,0 a 4,5 vezes. Entretanto, Gao et
al., (2016) destacam que esses fatores ndo agem isoladamente, sendo preciso a
combinacgao de pelo menos trés desses elementos para serem considerados riscos
relevantes.

Além disso de acordo com Montiel et al., (2017) pacientes com cancer de pénis
que fumam ou tém HPV apresentam maior risco de complicagdes e morte; tumores
maiores que 5 cm s&o mais frequentes entre os tabagistas. O atraso no tratamento
faz com que o tamanho do tumor aumente.

Ter conhecimento sobre as diferengas entre as doencgas que afetam o pénis &
importante para que as pessoas saibam reconhecer os sinais iniciais do cancer de
pénis e busquem ajuda médica a tempo de evitar complicagdes mais graves e
aumentar as chances de cura ou sobrevida (Correia et al., 2018).

As escolas também podem contribuir para a melhoria da qualidade de vida de
criangas e adolescentes (Machado et al., 2021). Para isso, o Governo Federal criou o
PSE (Programa Saude na Escola), uma politica que integra as areas da Saude e
Educacgido e que usa a escola como espago para, junto com os servigos de saude,
promover o desenvolvimento integral de criangas e adolescentes da rede publica de
ensino. Dessa forma, além das atividades curriculares, a escola oferece ag¢des de
prevencgao e promogao de saude para diversas doengas (Brasil, 2022).

Além disso, de acordo com Colberg (2018), a doenca é rara e requer medidas
preventivas, como a circuncisao na primeira infancia, e o exame clinico regular do

pénis, que pode ajudar na detecgao precoce.

4.3 Assisténcia de enfermagem ao paciente com cancer de pénis

O cancer € uma condicao desafiadora para os homens, que enfrentam
dificuldades para buscar apoio e preservar sua identidade masculina. Assim, a forma
de lidar com a doenca depende da vivéncia de cada um. O enfermeiro € um
profissional de saude que acompanha os homens em todas as etapas do processo,
desde a prevencao, o tratamento, até a recuperacgao, por meio de a¢des de cuidado e
educacéo (Conceigao et al., 2019).

Sabe-se que a higienizagéo inadequada da glande e do prepucio do pénis, seja
por fimose ou nao, € um dos principais fatores que contribuem para o desenvolvimento
deste carcinoma, que provoca alteragdes no tecido do pénis, gerando tumor, feridas

ou ulceras. O enfermeiro tem um papel importante na educagao em saude, orientando
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0 paciente sobre os cuidados de higiene intima, o autoexame fisico do genital, a
avaliacdo das condigdes de higiene semanalmente e a conscientizagdo sobre os
riscos do Cancer Pénis, a importancia do autoexame e o uso de preservativos como
formas de prevenir este tipo de cancer (Santos, 2018).

Além disso o diagnostico precoce ajuda a eliminar, controlar ou reduzir o
avancgo da doenga, evitando a amputacdo do 6rgao, que traz consequéncias negativas
para a saude sexual, psicologica e fisica do homem. Quando outros métodos nao séo
suficientes, a cirurgia pode causar grandes mudangas na forma como o homem se
relaciona com seu corpo, sua mente e seu entorno social. O enfermeiro tem um papel
importante nesse contexto, pois utiliza um processo de enfermagem que aborda o
paciente de forma integral, considerando suas necessidades e oferecendo avaliagao,
diagndstico de enfermagem, planejamento, implementacao e avaliagao final (Soares,
2019).

Diante dessa realidade a educacdo em saude é fundamental para prevenir
doencgas que podem ser transmitidas pela via sexual, e o enfermeiro tem um papel
importante na conscientizacdo e na produgdo de novos conhecimentos da
comunidade. O trabalho do enfermeiro € essencial para o controle das Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis e para a diminuigao das taxas de neoplasias penianas
relacionadas ao papiloma virus humano. Orientar sobre o cancer de pénis e o
autoexame ajuda no diagndstico precoce e aumenta as chances de bom progndstico
(Passos, 2019).

Uma das fungbes do enfermeiro é gerenciar o cuidado de enfermagem,
realizando atividades diversas que envolvem: planejamento, organizagao e execugao
do cuidado; capacitagao e atribuicdo de tarefas aos outros membros da equipe de
enfermagem e acompanhamento destes; orientagcdo de pacientes e familiares para
atingir as metas de cuidado, cabendo ao enfermeiro a criagdo e aplicagdo de
protocolos operacionais padrdao que orientam uma assisténcia de qualidade (Cofen,
2020).

Entretanto, segundo Nascimento et al., (2018), os homens tendem a se afastar
dos espacos de saude, como os consultorios médicos e as unidades de saude publica,
acreditando na sua proépria invulnerabilidade. Eles resistem a prevencdo e ao
autocuidado, e demoram a buscar atendimento, permitindo que as doencgas simples
se agravem e se tornem mais graves, exigindo muitas vezes a internagcao hospitalar.

Isso gera custos para eles mesmos e para o Sistema Unico de Saude (SUS), que
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precisa atuar nas fases mais avangadas das doencas, chegando ao nivel terciario de
saude.

Porém o cuidado de qualidade é fundamental para o enfrentamento do
diagndstico de cancer de pénis e isso requer do enfermeiro embasamento tedrico, a
utilizagao de protocolos e a aplicagdo do processo de trabalho de enfermagem. O uso
de diagnédsticos de enfermagem beneficia o profissional enfermeiro e o paciente
assistido, pois direciona a assisténcia de enfermagem as necessidades especificas
do cliente, e assim, facilita a escolha de interven¢des adequadas. Posteriormente
possibilita a avaliagdo dos cuidados prestados por meio dos registros sobre as
respostas do paciente. Nessa perspectiva, o enfermeiro € direcionado a envolver-se
plenamente com o cuidado, atentando ndo somente as necessidades psicobiologicas,
mas também as necessidades psicossociais e psicoespirituais (Ribeiro et al., 2016).

Oferecer uma assisténcia de enfermagem sistematizada significa cumprir a lei
e garantir a biossegurancga e a continuidade do cuidado em todos os niveis de atengao
a saude. Essa é uma experiéncia fundamental para o desenvolvimento do
conhecimento e da aprendizagem sobre o caso clinico. Os resultados obtidos com os
cuidados baseados na Sistematizacdo de Assisténcia a Enfermagem (SAE) foram

adequados para as necessidades biopsicossociais observadas (Aragao, et al., 2017).

4.4 Aspectos pscicossociais e qualidade de vida

Existem poucos estudos publicados sobre cancer de pénis na populagao jovem,
ainda nao esta claro se a idade esta relacionada ao aumento da agressividade do
tumor. No entanto, os numeros sao muito preocupantes, uma vez que tratamentos
mutiladores, como emasculagao e penectomia parcial ou total, tém sido instituidos em
homens sexualmente ativos, submetendo a sequelas fisicas, impacto negativo no
bem-estar, disfungao psicoldgica e sexual prejudicadas (Feitoza, 2020).

Uma possivel reescrita é: Fatores psicolégicos podem afetar a forma como os
pacientes seguem o tratamento, interferindo seriamente na sua qualidade de vida,
pois podem causar problemas como disfuncao sexual, dificuldade para urinar em pé
e alteragdo na aparéncia do pénis (Gao et al., 2016).

Por isso, os enfermeiros das UBSs possuem um papel muito importante nas
formas de prevencgao, com auxilio dos agentes de saude, encaminhar palestras e
exames. A adesado dos homens as unidades basicas de saude ainda se encontra em

uma situagao muito ruim, um alto nimero de homens sé procura a unidade quando se
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encontra num quadro clinico grave. Psicélogos evidenciaram que pacientes com
diagnosticos de cancer de pénis possuem um abalo emocional enorme pelo medo dos
possiveis traumas decorrente de uma amputagao (Andrade, 2021b).

Aos casos de amputagao do pénis, o paciente necessita, inicialmente, de um
acompanhamento psicolégico, muitos deles ndo aceitam o tratamento por meio da
cirurgia, pela forma que vao ser julgados pela sociedade e a vergonha que sentem
pela falta do 6rgao genital. Por isso, a atengcao aos fatores de risco € de suma
importancia para prevencgao, quando se fala de etiologia, a ciéncia esta um pouco
atras, pois essas causas sao diversas e, definitivamente, idade e historico clinico

variam de paciente para paciente (Andrade, 2021b).

4.5 Estratégias de educagao em saude

Uma das estratégias de educagcdo em saude para a prevencéo do cancer de
pénis é o uso de materiais educativos impressos ou digitais, como cartilhas, folders,
cartazes, videos e aplicativos, que contenham informacgdes claras e objetivas sobre a
doencga, seus fatores de risco, seus sinais e sintomas, seus métodos de diagndstico e
tratamento, e as formas de prevencao. Esses materiais podem ser distribuidos ou
divulgados em locais frequentados pelo publico-alvo, como escolas, postos de saude,
unidades basicas de saude, hospitais, farmacias, barbearias, clubes esportivos, entre
outros (Santos et al., 2018; Oliveira et al., 2020).

Os materiais educativos devem ser elaborados com uma linguagem acessivel
e adequada ao nivel cultural e educacional dos destinatarios, e devem utilizar imagens
ilustrativas e atrativas que chamem a ateng¢ao para o tema. Além disso, os materiais
educativos devem ser avaliados periodicamente quanto a sua efetividade e aceitagao
pelo publico-alvo (Silva et al., 2021).

Outra estratégia de educagado em saude para a prevengao do cancer de pénis
€ a realizacdo de palestras, oficinas, rodas de conversa ou outras atividades
educativas em grupo, que possibilitem a interagdo entre os profissionais de saude e
os participantes, e entre os proprios participantes. Essas atividades podem ser
realizadas em espagos comunitarios ou institucionais, como associacdes de
moradores, igrejas, sindicatos, empresas, escolas, unidades de saude, entre outros
(Souza et al., 2019; Lima et al., 2020).

As atividades educativas em grupo devem abordar os mesmos conteudos dos

materiais educativos, mas com uma metodologia participativa e dialdgica, que
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incentive os participantes a compartilharem suas duvidas, experiéncias, crencgas e
valores sobre o tema. Além disso, as atividades educativas em grupo devem ser
adaptadas as caracteristicas socioculturais e as demandas especificas dos
participantes (Costa et al., 2022).

Uma terceira estratégia de educagado em saude para a prevengao do cancer de
pénis € o aconselhamento individualizado ou em casal, que consiste em uma
abordagem personalizada e confidencial realizada por um profissional de saude
capacitado. O aconselhamento pode ser realizado durante as consultas médicas ou
odontoldgicas, nas visitas domiciliares ou nos atendimentos ambulatoriais ou
hospitalares. O aconselhamento deve fornecer informacgdes sobre o cancer de pénis
e suas formas de prevengao, bem como orientar os pacientes sobre a realizacdo dos
exames preventivos e o tratamento adequado em caso de diagndstico positivo. Além
disso, o aconselhamento deve oferecer apoio emocional e psicolégico aos pacientes
e seus parceiros ou familiares, respeitando seus sentimentos e expectativas (Martins
et al., 2017; Carvalho et al., 2019; Santos et al., 2023).

No entanto, € importante ressaltar que essas estratégias devem ser integradas
e complementares, e devem ser realizadas de forma continua e sistematica,
envolvendo a participacao ativa dos profissionais de saude, dos gestores publicos,
das organizagdes sociais e da propria populagdo masculina. Somente assim sera

possivel reduzir a incidéncia e a mortalidade por cancer de pénis no Brasil e no mundo.
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

O cancer de pénis € uma doenga rara, mas que pode trazer graves
consequéncias para a saude e a qualidade de vida dos homens que o desenvolvem.
Alguns fatores de risco, como a falta de higiene intima, a infec¢ao pelo papilomavirus
humano (HPV) e o tabagismo, podem ser prevenidos com medidas simples, como a
lavagem adequada do 6rgao genital, o uso de preservativo nas relagdes sexuais e a
cessacao do habito de fumar. A prevencgao é fundamental, pois o diagnéstico precoce
aumenta as chances de cura e evita complicagcdes, como a amputacao parcial ou total
do pénis.

Os homens com céancer de pénis podem enfrentar diversas implicacdes
psicossociais, como o estigma, a vergonha, o isolamento, a depressao, a ansiedade,
a baixa autoestima e a disfungao sexual. Esses aspectos podem afetar negativamente
a sua qualidade de vida e o seu bem-estar. Por isso, € importante que eles recebam
um acompanhamento psicolégico e um apoio emocional adequados, tanto dos
profissionais de saude quanto dos familiares e amigos.

E papel do enfermeiro orientar os homens sobre os cuidados com o pénis, os
sinais e sintomas da doenca, as opgoes terapéuticas, os possiveis efeitos colaterais
e as formas de lidar com as implicagdes psicossociais. O enfermeiro deve atuar de
forma humanizada, respeitosa e empatica, buscando oferecer uma assisténcia
integral e holistica aos homens com cancer de pénis.

Além disso, a equipe de enfermagem deve estar capacitada para realizar uma
anamnese e um exame fisico adequados, identificar os sinais e sintomas do cancer
de pénis, orientar sobre as opg¢des terapéuticas disponiveis, acompanhar o tratamento
e o0s possiveis efeitos adversos, oferecer suporte emocional e psicossocial,
encaminhar para o0s servicos especializados quando necessario e estimular o
autocuidado e a qualidade de vida dos pacientes.

Além disso também é responsabilidade do profissional em enfermagem criar
estratégias de educagdo em saude, pois € algo fundamental para conscientizar a
populagdo masculina sobre a importancia das medidas preventivas e para estimular a
procura por servigos de saude em caso de sinais e sintomas suspeitos. As estratégias
de educacdo em saude sao essenciais para promover a conscientizacdo e a

prevencao do cancer de pénis na populagcao masculina.
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Sugere-se que se realizem mais pesquisas relacionadas ao cancer de pénis,
investigando melhor os fatores de risco ambientais, genéticos e imunoldgicos que
podem influenciar o desenvolvimento da doenga. Além disso, seria interessante
avaliar as melhores formas de prevencgao, diagndstico e tratamento do cancer de
pénis, considerando as caracteristicas individuais dos pacientes e as possiveis
complicacdes. Essas pesquisas poderiam contribuir para a melhoria da qualidade de

vida e da sobrevida dos homens afetados por essa condigéo.



40

REFERENCIAS

AITA, GA et al. Tumor histologic grade is the most important prognostic factor
in patients with penile cancer and clinically negative lymph nodes not
submitted to 34 regional lymphadenectomy, 2016. v. 42, n. 6, p. 1136-1143.
Disponivel em: <https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1677-
55382016000601136>. Acesso em: 16 de mai de 2023.

ANDRADE, B. dos S. Cancer de pénis: aspectos epidemiolégicos, psicolégicos
e estratégias de prevengao. Paripiranga, 2021a. Disponivel em: <
https://repositorio.animaeducacao.com.br/bitstream/ANIMA/14276/5/Monografia%20-
%20Bruno0%20%28ENF %29%200K%20%282%29.pdf>. Acesso em: 23 de out de
2023.

ANDRADE, E. (2021b). Cancer de pénis: epidemiologia, diagndstico e tratamento.
Revista Brasileira de Urologia, 47(1), 32-45. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/S1677-5538.1BJU.2020.0119. Acesso em: 16 de out de 2023.

ANDRADE, L. A.; GOES, J. A. P; SOUZA, D. G.; KAMEO, S. Y;; LIMA, S. V. M. A;
NUNES, M.A. P.; dos SANTOS, A.D. Analise Espacial e tendéncia da Mortalidade
por Cancer de Pénis em Sergipe, Brasil. Revista Cogitare Enfermagem, 2020.
Disponivel em:<https://doi.org/10.5380/ce.v25i0.64676>. Acesso em: 15 de mao de
2023.

ANTIQUEIRA, V. M. A.; Aspectos Epidemiolégicos do Cancer de Pénis em Mato
Grosso. Sao Paulo; 2020. 77p. Disponivel em:<
https://accamargo.phlnet.com.br/Doutorado/2020/VMAAntiqueira/VMAAntiqueira.pdf
>. Acesso em: 12 de out de 2023.

ARAGAO, A. J. S., SILVA, I. J., SOUZA, J. G., & MARTINS, E. C. Sistematizacéo da
assisténcia de enfermagem ao portador de cancer de pénis: um relato de
experiéncia. Revista Brasileira de Enfermagem, 2019.

BAILON, C. M.; MORALES, A. M.; MATIAS, G. M.; CABRETO, |. A.; RODRIGUEZ,
R. M.; BECERRA, J. Q.; FLORES, R. A., SANCHES, P. P.; Human papilloma virus
genotypes and P16INK4A expression in squamous penile carcinoma in Mexican
patients. BMC Infectious Diseases 2019.

BRASIL. Instituto Nacional do Cancer, 2017. Disponivel em:
<http://www1.inca.gov.br/.> Acesso em: 10 de mai 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de DST, AIDS e Hepatites Virais.
Previna-se. Por que usar camisinha, 2017. Disponivel em:<
http://www.aids.gov.br/pagina/2010/42967> Acesso em: 9 de mai 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Politica nacional
de promocao da Saude, 2017. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_promocao_saud e_3ed.
pdf Acesso em: 05 de out de 2023.



41

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao Especializada a Saude.
Departamento de Atencéo Especializada e Tematica. Diretrizes diagnosticas e
terapéuticas do cancer de prostata. Brasilia: Ministério da Saude, 2019.

BRASIL. Ministério da saude. Cancer de pénis: causas, sintomas, tratamento,
diagndstico e prevengéao, 2020. Disponivel em: <http://www.saude.gov.br/saude-de-
a-z/cancer-de-penis>. Acesso em: 10 de mai 2023.

BRASIL. Ministério Da Educagédo. Programa Saude da Escola (PSE). Portal do
Ministério da Educacéo, 2022. Disponivel em: <http://portal.mec.gov.br/programa-
saude-da-escola/apresentacao>. Acesso em: 12 de out de 2023.

CARDONA, J.; GARCIA-PERDOMO, H. (2018). Analise de dados de sobrevivéncia
em pacientes com cancer de préstata. Revista Colombiana de Estatistica, 41(1),
147-166.

CARNEIRO, V. S. M.; ADJUTO, R. N. P.; ALVES, K. A. P.; Saude do homem:
identificacao e analise dos fatores relacionados a procura, ou nao, dos
servigos de atengao primaria. Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR, v. 23,
n. 1, 12 fev. 2019. Disponivel em: DOI:
https://doi.org/10.25110/arqsaude.v23i1.2019.6521. Acesso em: 12 out de 2023.

CARVALHO, A. L.; SANTOS, R. C.; SILVA, L. C.; MARTINS, E. M. Aconselhamento
em casal para a prevengao do cancer de pénis: uma estratégia de educagéo em
saude na atengao secundaria a saude. Ciéncia & Saude Coletiva, 2019.

COELHO, R. W. P,; PINHO, J. D., MORENGO, J. S; do NASCIMENTO, A. M. T,
LARGES, J. S.; CALIXTO, J. R. R, et al. Penile cancer in Maranhao, Northeast
Brazil: the highest incidence globally? BMC urology. 2018.

COLACITE, J.; COLACITE LOBATO, C. FERREIRA LEAL, J. PEREIRA CARDOSO,
L.; INES GRESELE BORDIN, J.; MARIA DA SILVA LIMA, M.; MANDU DE LIMA, F.
(2021). Fatores predisponentes do cancer de pénis: uma revisdo de literatura.
Brazilian Journal of Development, 7(7), 74776-74786. Disponivel em:
<https://doi.org/10.34117/bjdv7n7-325>. Acesso em: 23 de out de 2023.

COLBERG, C.; VAN DER HORST, C.; JUNEMANN, K.P.; NAUMANN, C.M.
Epidemiologia do cancer de pénis em alemao. Urologe A. 2018.

CONCEICAO, V. M. D.; RAMOS, A. I., ARAUJO, J. S.; OLIVEIRA, R.A.A. D;;
BITENCOURT, J. V. D. O. V,; SINSKI, K. C.; ZAGO, M. M. F., Determinantes sociais
de pacientes com neoplasia peniana. Rev. enferm. UFPE on line, 2019.

CORREIA, A. S.; DASILVA, G. V. F.; CHAGAS, H. M., DO REGO NASCIMENTO, |.
M.; LESSA, M. H. C.; JUNIOR, T. R. C. Cancer de pénis: Resultados de uma
Campanha de Prevencéao. Revista portal: saude e sociedade, 2018.

COSTA, A. P.; SOUZA, A. C.; LIMA, M. G.; MARTINS, E. M. Educagao em saude
para a prevencgao do cancer de pénis: uma experiéncia com homens encarcerados.
Revista Latino-Americana de Enfermagem, 2022.



42

FEITOSA, A. (2020). Céncer de pénis nos homens brasileiros entre os anos de 2000
e a atualidade. Revista Brasileira de Urologia, 46(2), 123-134.
https://doi.org/10.1590/S1677-5538.1BJU.2019.0603

FEBRASGO. Manual de orientagdo em anticoncepc¢ao. 5. ed. Sao Paulo:
FEBRASGO, 2017.

GAO, W. et al. Risk factors and negative consequences of patient’s delay for penile
carcinoma. World Journal of Surgical Ondology, China, v. 14, p. 124-130, 2016.

GOMES, A. C. F. et al. Educagao em saude para prevengao do cancer de pénis:
relato de experiéncia. J. Hea. Rev. 2019. v.2 n.4, p. 2948-2960. Disponivel em:
<https://www.researchgate.net/publication/333850867_Educacao_em_saude_para_p
revencao_do_cancer_de_ penis_relato_de_ experiencia>. Acesso em: 4 de mai de
2023.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA (Brasil).
Estimativa 2020: incidéncia de cancer no Brasil / Instituto Nacional de Cancer José
Alencar Gomes da Silva. — Rio de Janeiro: INCA, 2019.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER. Cancer de pénis. Instituto Nacional do
Cancer. Ministério da Saude. Disponivel em:<
http://www2.inca.gov.br/wps/wcm/connect/tiposdecancer/site/home/penis> Acesso
em: 23 de out 2023.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER. Cancer de pénis, 2022. Disponivel em:
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-penis. Acesso em: 12 set. 2023.

KOIFMAN, L.; BARROS, R.; SCHULZE, L.; ORNELLAS, A. A;; FAVORITO, L. A,,
Myiasis associated with penile carcinoma: A new trend in developing
countries? International Brazilian journal urology, 43, 73-79, 2017. Disponivel em:
<http://dx.doi.org/10.1590/S1677-5538.1BJU.2016.0084>. Acesso em: 12 de mai de
2023.

KORKES, F.; RODRIGUES, A. F. S.; BACCAGLINI, W.; CUNHA, F. T. S.; SLONGO,
J.; SPIESS, P.; GLINA, S., Tendéncias e carga econémica do cancer de pénis no
sistema publico de saude brasileiro. Jornal Einstein, 8, 1-6, 2020. Disponivel em:
<http://dx.doi.org/10.31744/einstein_journal/2020A05577>. Acesso em: 10 de mai de
2023.

LIMA, E. L.; LOPES, K. C.; BATISTA, N. J. C.; Factors that influence the
manifestation of HPV in men. Research, Society and Development, v. 9, n. 7, p.
e722974817, 2020. Disponivel em: <https://doi.org/10.33448/rsd-v9i7.4817>.
Acesso em: 12 out. 2023.

LIMA, M. G.; SOUZA, A. C.; COSTA, A. P;; MARTINS, E. M. Educagao em saude
para a prevencgao do cancer de pénis: uma experiéncia com homens em situagao de
rua. Revista Brasileira de Cancerologia, 2020.



43

LINDOSO, G. S,, et al. Epidemiologia e estratégias de prevencao do cancer de pénis
no estado do Maranh&o. Rev. Investig, Bioméd. [Internet]. 2018. Disponivel em:
<http://www.ceuma.br/portalderevistas/index.php/RIB/article/view/331>. Acesso em:
13 de mai 2023.

MACHADO, F. C. de A.; MOURA, A. F. da S.; TEIXEIRA, Y. C.; CAMPELO, M. C.
D.; ROCHANETO, A. M. da; OLIVEIRA, K. V. Freire; MEDEIROS, Y. K. M;
Educacao em saude para sensibilizar adolescentes escolares para a vacinagao
contra o papiloma virus humanos. Revista Ciéncia Plural, v. 7, n. 2, p. 177-195,
2021. Disponivel em: <https://doi.org/10.21680/2446-7286.2021v7n2ID22015>.
Acesso em: 12 out. 2023.

MARTINS, E. M.; CARVALHO, A. L.; SANTOS, R. C.,; SILVA, L. C.
Aconselhamento individualizado para a prevengao do cancer de pénis: uma
estratégia de educacao em saude na atengao primaria a saude. Cadernos de
Saude Publica, 2017.

MARTINS, Valquiria do Carmo Alves. Caracteristica sociodemografica,
epidemioldgica, clinica e o viroma de pacientes com cancer de pénis do estado do
Amazonas. 2019. 136 f. Dissertacdo (Mestrado em Medicina Tropical) - Universidade
do Estado do Amazonas, Manaus, 2019.

MIRANDA, R. P. de A.; Experiéncia no atendimento e tratamento de 475 criangas e
adolescentes com fimose. Universidade de Brasilia, 2021.

MONTIEL-JARQUIN, A.J.; CONTRERAS-DIAZ, A.J.; VAZQUEZ-CRUZ, E;
CHOPINGAZGA, M.A.; ROMERO-FIGUEROA, M.S.; ETCHEGARAY-MORALES, I.;
ALVARADO-ORTEGA, I. Andlisis de supervivencia a cinco afios en pacientes
con cancer de pene [Five-year survival analysis in patients with penile cancer].
Rev Med Inst Mex Seguro Soc. 2017

NASCIMENTO, I. M.; MOREIRA, L. A;; RIBEIRO, W. A.; & CORDEIRO, R. M. S. A
Saude do Homem: Um estudo reflexivo na é6tica das agdes de promogao a
saude. Revista Pro-UniverSUS, 2018.

OLIVEIRA, R. T. V. de; BERNARDES, G. de O.; ALMEIDA, I. P.; RIBEIRO, M. de
F.; ALMEIDA, N. M. de; MACHADO, L. C. de S.; Prevencéo do cancer de pénis e a
valorizacdo da saude do homem. Brazilian journal of health review, v. 3, n. 2, p.
1527-1530, 2020. Disponivel em: <https://doi.org/10.34119/bjhrv3n2-016>. Acesso
em: 12 de out de 2023.

PATEL, M. |. et al., Volume - outocme relation shipin penile cancer treatment: a
population base dpatterns of carean doutcomes study from Australia. BJU
International, v.118, n.3, p.35-42, 2016.

PARA, Secretaria de Estado de Saude Publica. Cartilha Cancer de Pénis. Belém:
SESPA, 2021. Disponivel em: http://www.saude.pa.gov.br/wp-
content/uploads/2021/08/Cartilha-Ca%CC%82ncer-de-Pe%CC%82nis.pdf. Acesso
em: 29 out. 2023.



44

PASSOS, J. F.; DE LIMA CZARNIAK, I.; DACRUZ, J. P. M.; LEMES, A. G.; DO
NASCIMENTO, V. F.; DAROCHA, E. M. Saude Do Homem: O Conhecimento Dos
Caminhoneiros Sobre O Cancer De Pénis. Revista Cientifica da Faculdade de
Educacao e Meio Ambiente, 107-119, 2019.

OLIVEIRA, L. F.; SANTOS, M. A; SILVA, J. R.; COSTA, M. C. Desenvolvimento e
avaliagao de um video educativo sobre o cancer de pénis. Revista da Escola de
Enfermagem da USP, 54, 2020.

RIBEIRO, J. P.; CARDOSO, L. S.; PEREIRA, C. M. S;; SILVA, B. T., BUBOLZ, B. K;;
CASTRO, C. K. Assisténcia de enfermagem ao paciente oncolégico hospitalizado:
diagndsticos e intervengdes relacionadas as necessidades psicossociais e
psicoespirituais. Revista de Pesquisa. 2016. Disponivel em:
<http://seer.unirio.br/index.php/cuidadofundamental /article/view/4016/pdf>. Acesso
em: 05 de out de 2023.

RODRIGUES, A. C.; SANTOS, M. J.; COSTA, F. M; SILVA, J. L. (2020). Carcinoma
de pénis: aspectos clinicos, diagnodsticos e terapéuticos. Revista Brasileira de
Urologia, 46(1), 21-32.

SBIM. Calendario de vacinagao da SBIM para individuos com condi¢gdes especiais
de saude: gestantes, recém-nascidos prematuros, imunocomprometidos e pacientes
com doengas cronicas. Sao Paulo: SBIM, 2023.

SCHLENKER, B.; SCHNEEDE, P. The role of human papiloma virus in penil a
cancer prevention nad new therapeutic agents. European Urology Focus,
v.5,n.1,p.42-5,2018.

SANTOS, I. V.; BOMFIM, A. M. A.; LESSA, V. J. C.; FERREIRA, A. M. V. Estratégias
do enfermeiro na prevencao do cancer de pénis. Revista Uniabeu, 11(29), 362-373,
2018.

SANTOS, M. A.; OLIVEIRA, L. F.; SILVA, J. R.; COSTA, M. C. (2018).
Desenvolvimento e avaliagdo de um material educativo impresso sobre o cancer de
pénis. Revista Brasileira de Enfermagem, 71(4), 1892-1899.

SANTOS, M. C. S, SILVA, J. C. S, & SILVA, M. C. S. (2017). Céncer de pénis:
epidemiologia e estratégias de prevengao. Revista Cientifica FACIPESAUDE, 2(2),
119-127.

SANTOS, R. C.; SILVA, L. C.; MARTINS, E. M.; CARVALHO, A. L. (2023).
Aconselhamento familiar para a prevengao do cancer de pénis: uma estratégia de
educacado em saude na atengéo terciaria a saude. Revista da Associagao Médica
Brasileira, 69(1), 52-59

SILVA, A. B.; SANTOS, C. D.; OLIVEIRA, E. F. O papel da enfermagem no
tratamento do cancer de pénis: uma revisao integrativa. Revista Brasileira de
Enfermagem, 2020. Disponivel em: <https://doi.org/10.1590/0034-7167-2019-0512>
Acesso em: 05 de out de 2023.



45

SILVA, A. B.; SANTOS, C. D. Cuidados de enfermagem ao paciente com cancer de
pénis. Revista Brasileira de Enfermagem, v. 15, n. 3, p. 45-52, 2023.

SILVA, A. C.; SOUZA, M. F. Sepse: uma abordagem multidisciplinar. Sdo Paulo:
Editora Atheneu, 2018.

SILVA, A. L. et al. Cancer peniano: uma revisao integrativa da literatura. Revista
Brasileira de Enfermagem, 71(1), 217-224, 2018.

SILVA, J. A. et al. Carcinoma de pénis: epidemiologia, diagnostico e tratamento.
Revista Brasileira de Urologia, v. 46, n. 1, p. 28-37, 2020.

SILVA, J. A., SANTOS, M. L., & OLIVEIRA, R. C. (2020). Carcinoma de pénis:
aspectos clinicos, diagndsticos e terapéuticos. Revista Brasileira de Urologia,
46(2), 123-134.

SILVA, J. R.; SANTOS, M. A,; OLIVEIRA, L. F.; COSTA, M. C. (2021).
Desenvolvimento e avaliagao de um aplicativo educativo sobre o cancer de pénis.
Revista Eletronica de Comunicagao, Informagao e Inovagao em Saude.

SILVA, J. R,, SILVA, L. F., & SILVA, M. F. (2018). Fatores de risco e medidas de
prevencao para cancer de pénis: uma revisao de literatura. Revista Cientifica
Multidisciplinar Nucleo do Conhecimento, 3(9), 5-19.

SILVA, M. J., SANTOS, A. L., & SOUZA, R. M. (2019). Revisao integrativa:
conceitos, métodos e aplicagcoes na enfermagem. Revista Brasileira de
Enfermagem, 72(3), 573-580.

SIQUEIRA, M. F. C., DA SILVA ALVARES, M. B., JUNIOR, R. R. C., LEMES, A. G.,
DE OLIVEIRA, P. R., & DAROCHA, E. M. (2019). Conhecimento de homens
universitarios sobre cancer de pénis e praticas preventivas. Journal Health Npeps,
4(1), 92-112.

SIRITHANAPHOL W, SOOKPRASERT A, ROMPSAITHONG U, KIATSOPIT P,
WIRASORN K, CHINDAPRASIRT J. Prognostic Factors for Penile Cancer and
Survival in Response to Multimodality Therapy. Research and Reports in Urology.
2020; 12 29-34.

SOARES, D. F. D. S. Diagnéstico de enfermagem no pés-operatério de
penectomia: revisao integrativa, 2017.

SOUZA, A. C., LIMA, M. G., COSTA, A. P, & MARTINS, E. M. (2019). Educagao em
saude para a prevencao do cancer de pénis: uma experiéncia com trabalhadores
rurais. Revista Saude em Debate, 43(121), 445-456.

SOUZA, M. T., SILVA, M. D., & CARVALHO, R. (2017). Revisao integrativa: o que
é e como fazer. Einstein (Sdo Paulo), 15(1), 102-107.



CRONOGRAMA

ANEXOS

46

Etapas

Ano 2023

Escolha do tema

Levantamento bibliografico

Leitura da Bibliografia

Elaboragéo do Pré-Projeto

Qualificagéo

Coleta de dados

Analise de dados

Elaboragao do relatério final

Defesa da monografia




° Autenticacgao eletronica 49/49
J Ute ntl Ue ) Data e horérios em GMT -03:00 Brasilia
Ultima atualizagdo em 27 nov 2023 as 21:08:48

Identificagdo: #a375c71d370518d617d610ff1ed58ea98906ad260dc48712a

Pagina de assinaturas

Lt
Victor Fernandes
034.929.092-05

Signatario
HISTORICO

27 nov 2023 Victor Mateus Pinheiro Fernandes criou este documento. (E-mail: vmpf13@gmail.com, CPF:
21:08:41 034.929.092-05)

27 nov 2023 Victor Mateus Pinheiro Fernandes (E-mail: vmpf13@gmail.com, CPF: 034.929.092-05) visualizou este
21:08:42 documento por meio do IP 170.239.200.211 localizado em Curionopolis - Para - Brazil

27 nov 2023 Victor Mateus Pinheiro Fernandes (E-mail: vmpf13@gmail.com, CPF: 034.929.092-05) assinou este
21:08:48 documento por meio do IP 170.239.200.211 localizado em Curionopolis - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original #8bd306ca54f8c1dd1bf64a9f30814bb37b7f7e83ccc873dd056bf43fa43cd1ec
https://valida.ae/a375c¢71d370518d617d610ff1ed58ea98906ad260dc48712a




autentique

Autenticacgao eletrénica 50/51
. Data e horarios em GMT -3:00 Sao Paulo
Ultima atualizagdo em 19 ago 2024 as 10:19
Identificador: 3e8a20ab72728de1354ae7ec4e7dd2113ac49bca767c30f07

Pagina de assinaturas

(G (- Lrrron J2

Yvanna Silva
021.485.922-38
Signatario

Bruno Cardoso
038.793.142-25
Signatario

g

=2
Victor Fernandes

034.929.092-05
Signatario

Bruno Cardoso
FADESA
Signatario

d

HISTORICO

29 nov 2023 Joelma Coimbra de Sousa Lima criou este documento. ( Email: wedley2009@gmail.com )
13:27:26

01 dez 2023 Victor Mateus Pinheiro Fernandes (Email: vmpf13@gmail.com, CPF: 034.929.092-05) visualizou este
18:43:24 documento por meio do IP 181.213.8.54 localizado em Maraba - Para - Brazil

01 dez 2023 Victor Mateus Pinheiro Fernandes (Email: vmpf13@gmail.com, CPF: 034.929.092-05) assinou este
18:43:35 documento por meio do IP 181.213.8.54 localizado em Maraba - Para - Brazil

29 nov 2023 Yvanna Oliveira da Silva (Email: yvannaoliveiral@gmail.com, CPF: 021.485.922-38) visualizou este
16:38:12 documento por meio do IP 45.7.26.168 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

29 nov 2023 Yvanna Oliveira da Silva (Email: yvannaoliveiral@gmail.com, CPF: 021.485.922-38) assinou este documento
16:38:43 por meio do IP 45.7.26.168 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

29 nov 2023 Bruno Antunes Cardoso (Email: enfermeirobrunoantunes@gmail.com, CPF: 038.793.142-25) visualizou este
15:37:59 documento por meio do IP 181.213.8.102 localizado em Marab4 - Para - Brazil

29 nov 2023 Bruno Antunes Cardoso (Email: enfermeirobrunoantunes@gmail.com, CPF: 038.793.142-25) assinou este
15:38:04 documento por meio do IP 181.213.8.102 localizado em Maraba - Para - Brazil

19 ago 2024 Bruno Antunes Cardoso (Empresa: FADESA, Email: enfermagem@fadesa.edu.br, CPF: 038.793.142-25)
10:19:22 visualizou este documento por meio do IP 170.239.200.51 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original 13ca84081d21687a2c2cc830e6e6332edef24672e6b68e29432bbda514babod7
https://valida.ae/3e8a20ab72728de1354ae7ec4e7dd2113ac49bca767¢30f07




Autenticacgao eletrénica 51/51

J Ute nti Ue _ Data e horarios em GMT -3:00 Sao Paulo
Ultima atualizagdo em 19 ago 2024 as 10:19

Identificador: 3e8a20ab72728de1354ae7ec4e7dd2113ac49bca767c30f07

19 ago 2024 Bruno Antunes Cardoso (Empresa: FADESA, Email: enfermagem@fadesa.edu.br, CPF: 038.793.142-25)
10:19:27 assinou este documento por meio do IP 170.239.200.51 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original 13ca84081d21687a2c2cc830e6e6332edef24672e6b68e29432bbda514babod7
https://valida.ae/3e8a20ab72728de1354ae7ec4e7dd2113ac49bca767c30f07




Autenticacgao eletronica 52/52

J Ute nti Ue _ Data e horarios em GMT -3:00 Sao Paulo
Ultima atualizagdo em 19 ago 2024 as 11:14

Identificador: b66f4a0f85505a5e00dc99¢c55e747d103c14cabec9878a277

Pagina de assinaturas

M _[
Joelma Lima
020.018.512-86

Signatario
HISTORICO
19 ago 2024 Ana Lucia Silva y criou este documento. ( Email: lopesaninha32@gmail.com )
11:11:44
19 ago 2024 Joelma Coimbra de Sousa Lima (Email: wedley2009@gmail.com, CPF: 020.018.512-86) visualizou este
11:14:15 documento por meio do IP 179.84.216.142 localizado em Belém - Para - Brazil
19 ago 2024 Joelma Coimbra de Sousa Lima (Email: wedley2009@gmail.com, CPF: 020.018.572-86) assinou este
11:14:29 documento por meio do IP 179.84.216.142 localizado em Belém - Para - Brazil
Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original d935d49aa1ff85218a479e786c6c8c13e922b4035f40f9b0046f94aa208ea8fe
https://valida.ae/b66f4a0f85505a5e00dc99c55e747d103c14cabec9878a277



https://www.autentique.com.br/
https://www.autentique.com.br/
https://valida.ae/b66f4a0f85505a5e00dc99c55e747d103c14ca6ec9878a277
https://valida.ae/b66f4a0f85505a5e00dc99c55e747d103c14ca6ec9878a277

