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RESUMO

O cancer de pénis, também conhecido como carcinoma peniano, € uma forma de
cancer que se origina nas células dos tecidos do pénis do homem, caracterizado pelo
aparecimento de lesbes que podem ocasionar diversos impactos a saude masculina.
O pénis é um o6rgao sexual masculino responsavel por expelir a urina do corpo
humano, contudo, também conta com varias fungdes importantes relacionadas ao
processo de reproducdo e ao prazer sexual, sendo um orgao de grande importancia
para o homem e sua masculinidade. A saude do pénis desempenha um papel integral
na vida dos homens, afetando n&o apenas a condi¢ao fisica, mas também a emocional
e a social. A presente pesquisa tem por objetivo geral explorar os impactos
biopsicossociais que o0 carcinoma peniano pode ocasionar em pacientes e suas
principais respostas emocionais frente a esta realidade, assim como investigar os
principais métodos utilizados como estratégias preventivas. A pesquisa trata-se de um
estudo de revisdo integrativa de literatura, de abordagem qualitativa, descritiva e
exploratéria. Com a pesquisa conclui-se que diversos podem ser os impactos do
Cancer de Pénis na saude e qualidade de vida do homem, trazendo mudancgas
significativas em sua realidade, com diversos impactos negativos. Contudo abordar o
conhecimento dos homens e profissionais, levando-os a ter conhecimento sobre a
doenca e suas estratégias de prevencdo pode ter resultados significativos e
satisfatorios em relacdo ao cancer de pénis. Além disso, conhecer a doencga, 0s seus
principais impactos, a prevengdao ao cancer de pénis desempenha um papel
fundamental no autocuidado do homem, na reducédo de casos dessa anomalia e na

promog¢ao de bem-estar aos seus portadores.

Palavras-chave: Neoplasias Penianas; Saude do Homem; Masculinidade;

Prevencéo.



ABSTRACT

Penile cancer, also known as penile carcinoma, is a form of cancer that originates in
the cells of the tissues of a man's penis, characterized by the appearance of lesions
that can have various impacts on men's health. The penis is the male sexual organ
responsible for expelling urine from the human body, but it also has several important
functions related to the process of reproduction and sexual pleasure, making it an
organ of great importance for men and their masculinity. Penile health plays an integral
role in men's lives, affecting not only their physical condition, but also their emotional
and social health. The general aim of this research is to explore the biopsychosocial
impacts that penile carcinoma can have on patients and their main emotional
responses to this reality, as well as investigating the main methods used as preventive
strategies. The research is an integrative literature review with a qualitative, descriptive
and exploratory approach. The research concludes that Penile Cancer can have a
number of impacts on men's health and quality of life, bringing significant changes to
their reality, with a number of negative impacts. However, addressing the knowledge
of men and professionals, making them aware of the disease and its prevention
strategies can have significant and satisfactory results in relation to penile cancer. In
addition, knowing about the disease, its main impacts and the prevention of penile
cancer plays a fundamental role in men's self-care, in reducing the number of cases of

this anomaly and in promoting the well-being of its sufferers.

Keywords: Penile Neoplasms; Men's Health; Masculinity; Prevention.
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1 INTRODUGAO

O cancer de pénis (CP), também conhecido como carcinoma peniano, é
uma forma de cancer que se origina nas células dos tecidos do pénis do homem,
caracterizado pelo aparecimento de lesbes que podem ocasionar diversos impactos a
saude masculina.

A saude do pénis desempenha um papel integral na vida dos homens,
afetando ndo apenas a condigéo fisica, mas também a emocional e a social, sendo o
pénis principal érgéo do sistema urinario para excregao de residuos através da urina,
e atuando como 6rgao sexual masculino. De acordo com Reis et al. (2010), a queixa
principal do paciente portador de CP se trata da presenca de lesao vegetante ou de
ulceracdo em algumas areas do pénis, apresentando certa diferenciagcdo em
dimensionamentos. O surgimento do CP pode mudar drasticamente a vida do homem,
afetando sua saude.

De acordo com dados do Ministério da Saude, Brasil (2023), o CP é
caracterizado por um tipo incomum de cancer que afeta principalmente homens com
50 anos de idade ou mais, embora também possa atingir pessoas mais jovens,

destacando o fato de que homens de qualquer idade podem ser afetados.

Apesar de a prevaléncia do CP ser relativamente baixa em geral, ela pode
ter indices maiores em algumas regides do Brasil e de acordo com Brasil (2023) se
encontra em maior frequéncia nas regides Norte e Nordeste, sendo 2% de todos os
tipos de cancer que atingem os homens, apresentando certa raridade, mas ainda
assim estando presente na sociedade, especialmente associando-se com fatores
como nivel de instrucao e situacao socioecondmica.

A pesquisa aborda a saude do homem e o CP, focando principalmente na
busca pelos principais impactos que o CP pode ocasionar ao homem e suas
estratégias para prevenir o CP, que muitas das vezes sao fatores desconhecidos pelo
publico em geral, e sé conhecido pelo paciente ao vivenciar a situagao, possuindo
capacidade de trazer impactos a vida do paciente frente a essa nova realidade. Assim
surge a questdo norteadora da pesquisa: quais sao 0s principais impactos
ocasionados pelo cancer de pénis e quais tem sido os métodos de estratégias
preventivas adotados, segundo as literaturas.

Mesmo o CP sendo um tema com pouca discussdo em meio a sociedade,

ainda assim se torna uma questao a ser analisada, visto que pode possuir varios tipos
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de impactos, com uma capacidade de afetar o paciente de forma biopsicossocial.
Paula, Souza e Almeida (2012) argumentam que o CP gera problemas graves devido
ao diagnéstico tardio, mesmo sendo um tépico menos abordado e contestado em
comparagao com o cancer de prostata, que é priorizado na politica de saude do
homem.

Assumindo uma postura agressiva quando nao detectado precocemente,
em casos extremos a intervencgao se trata da penectomia, que se trata do processo
de amputacédo parcial ou total do corpo do pénis, podendo gerar diversos impactos
negativos a masculinidade do homem.

Portanto, a justificativa da pesquisa baseia-se na premissa de que apesar
do CP ter uma baixa presenga em meio a sociedade, torna-se de grande relevancia o
conhecimento sobre o CP, que mesmo com a raridade da doenga, ela ainda seja
existente e ter a capacidade de afetar homens, podendo trazer diversas
consequéncias decorrentes da patologia a sua saude.

Entdo conhecer o CP, ter o acesso a informacgdes sobre o CP, métodos
preventivos e impactos que a doenca pode ocasionar ao homem possam ser
relevantes a favorecer que homens tomem medidas de cuidado em relagdo ao CP ou
diagndstico precoce, caso acontega, o que pode gerar eventualmente em uma queda
do numero de casos e amputagdes.

Neste estudo primeiramente abordamos uma pequena introducédo ao CP,
nos topicos a seguir serdao abordados primeiramente os objetivos da pesquisa, bem
como a anatomofisiologia peniana, caracterizagao do cancer e epidemiologia, e seu
diagndstico. Em seguida sera abordado o processo metodoldgico, e logo apos serao
abordados os resultados e discussbes, levando em consideragcdo o cancer e 0s
conhecimentos do homem e profissionais, seus principais impactos e estratégias de

prevencao utilizadas em relagdo ao CP e a atuacao da enfermagem.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Explorar os impactos biopsicossociais que o CP pode ocasionar em

pacientes e suas principais respostas emocionais frente a esta realidade.

2.2 Objetivos Especificos:

Analisar o conhecimento do homem e enfermeiros(as) referente ao CP;
Identificar impactos ocasionados pelo CP a saude masculina;

Investigar os principais métodos utilizados como estratégias preventivas

em relagao ao CP;

Conhecer a atuagao da enfermagem frente ao CP.
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3 ANATOMOFISIOLOGIA PENIANA

O pénis é um 6rgao sexual masculino responsavel por expelir a urina do
corpo humano, contudo, também conta com varias fun¢des importantes relacionadas
ao processo de reprodugdo e ao prazer sexual, sendo um érgao de grande importancia
para o homem e sua masculinidade.

As autoras Goldenberg, Marsiglia e Gomes (2003) trazem como sua
hipétese em relacdo a sexualidade e reproducdo masculina o destaque a
representacdo do pénis como o apice simbdlico da virilidade, funcionando como o
local onde os homens investem em seu "marketing pessoal" e afirmam sua identidade
sexual. Além disso, as autoras também trazem a afirmativa desse 6érgao como crucial
na construgdo do imaginario masculino relacionado ao desempenho sexual,
desempenhando um papel significativo na definicdo e manutencao das relagdes de
género, bem como no suporte a masculinidade.

Na figura 1 podemos visualizar o érgao genital masculino, sendo destaque
da regido genital, também € possivel ver a composi¢do completa da regido genital
masculina.

Figura 1: Orgdos genitais masculinos externos
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Fonte: Sobotta e Becher (2000)

De acordo com a figura 1, o pénis é composto externamente pelo corpo do
pénis, glande do pénis, prepucio e escroto.

O pénis na posicao de destaque no que se refere a masculinidade do
homem, o torna um tema a ser mais debatido quanto a sua saude e métodos de
cuidado, uma vez que doengas que podem afetar as fun¢des principais do pénis sao

um dos principais medos do homem, principalmente quando mencionado a
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possibilidade de perda do membro, sendo um 6rgao de grande importancia para o
homem e sua sexualidade e o que ele representa para o homem. Segundo Marques,
Araujo e Bezerra (2021), eles reforgcam o papel do pénis como uma representatividade
da esséncia de ser um homem e abordam a cirurgia de retirada do pénis como uma
cirurgia de mutilagao, tendo a capacidade de trazer danos psicolégicos ao homem.

O pénis sendo um 6rgado importante para o homem também pode ser
vulneravel a doencas, e se tratando do CP, doencga alvo da pesquisa, ela pode trazer
danos significativos ao paciente, principalmente podendo ocasionar na perda do
membro.

Na figura 2, pode-se observar a anatomia da parte interior da regido genital
masculina.

Figura 2: Anatomia do pénis
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Fonte: Guyton e Hall, (2011)
Na figura 2 podemos ter uma compreensdo melhor do interior da regiao

genital masculina, observando sua anatomia.

O CP, conforme nao for tratado precocemente, o cancer tem a capacidade
de se proliferar para outras estruturas do corpo através de metastases. As metastases
se tratam de células cancerigenas que se proliferam a partir do tumor principal,
atingindo outras regides do corpo, podendo gerar risco de desenvolvimento de células
malignas em outras regides do corpo. As neoplasias malignas ou tumores malignos
manifestam um maior grau de autonomia e s&do com alta capacidade de invadir tecidos
vizinhos e provocar metastases, podendo ser resistentes ao tratamento e causar a
morte do hospedeiro. (INCA, 2012)

O pénis mesmo envolto de fungdes de reafirmacdo da masculinidade do

homem, ligados a identidade e a autoestima, desempenha um papel essencial no
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processo de reproducao, prazer sexual e micgdo, sendo suas fungdes no corpo
humano.

Quanto a reprodugédo, durante a relagdo sexual o esperma € ejaculado do
pénis para dentro da vagina, permitindo que os espermatozoides alcancem e fertilizem
0 6vulo, resultando na gravidez. O pénis também tem papel fundamental sua relagao
ao prazer sexual. Durante a estimulagao sexual, os tecidos eréteis do pénis se enchem
de sangue, resultando em uma erecao. Esse processo esta associado a sensagéao de
prazer e é essencial para a atividade sexual. Outra das principais fungdes do pénis
trata-se da micgao, ou seja, processo responsavel pela eliminagdo de urina do corpo
através da uretra, que passa pelo pénis. (Guyton e Hall, 2006)

O pénis, portanto, desempenha um papel importante para o sistema
urinario, permitindo a excrecéo de residuos liquidos do organismo e em relagdo ao

processo de reproducéo.
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4 CARACTERIZAGAO DO CANCER

O cancer € um grupo de doengas caracterizado pelo crescimento
descontrolado e disseminagdo de células anormais. Essas células podem invadir
tecidos circundantes e formar tumores. O desenvolvimento do cancer geralmente é
um processo complexo envolvendo mutagdes genéticas, fatores ambientais e
escolhas de estilo de vida.

Segundo o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva
(INCA) (2020), o cancer em geral, se refere a cerca de 100 doencgas, cujo motivagéo
principal para serem intituladas doencas é o fato em comum de se tratarem de
doengas baseadas no crescimento desordenado de células, que tendem a invadir
tecidos e 6rgaos vizinhos. Contudo, o autor ainda define que a proliferagao celular ndo
implica necessariamente em uma presenga de malignidade, podendo ser apenas um
processo de necessidades especificas do corpo humano.

O cancer também pode ser denominado como um tipo de neoplasia, visto
que se trata de uma proliferagao de células, ele pode trazer varios riscos a saude do
paciente, dependendo do tipo especifico de cancer, do estagio em que é
diagnosticado e de outros fatores individuais. Sao existentes varios tipos diferentes de
cancer que podem afetar as mais variadas areas do corpo humano.

Na figura 3 observa-se a diferenga entre células benignas e malignas.

Figura 3: Células benignas e malignas

Tumor benigno Tumaor maligna

Fonte: INCA, 2020
As neoplasias podem ser benignas ou malignas. As neoplasias benignas
sao geralmente ndo cancerosas, ou seja, nao tém a capacidade de se espalharem
para outras partes do corpo, tendo o seu controle de lesdo e tendem a crescer mais
lentamente. De acordo com o INCA (2012), traz como exemplos de neoplasia
benignas o lipoma (originario do tecido gorduroso), 0 mioma (que se originam no
tecido muscular liso) e 0 adenoma (tumor benigno das glandulas), todos sdo exemplos

de tumores benignos.
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Ja as células cancerigenas, apresentam aspectos diferentes, possuindo
caracteristicas agressivas ao corpo humano, no local que se instala e para além dele
em alguns casos, apresentando risco do desenvolvimento de um cancer.

O INCA (2012), mostra o crescimento de células cancerigenas
acontecendo diferentemente das células normais, enquanto as benignas crescem
lentamente, as células cancerigenas crescem de forma continua, crescendo
incontrolavelmente, formando um grande numero de novas células anormais,
provocando o nascimento de um tumor (maligno) na localidade onde as células
cancerigenas se localizam e se multiplicam rapidamente. Reis et al. (2010) reforca
afirmando um crescimento lento dos tumores penianos, inicialmente de forma
superficial, invadindo a seguir o corion, o tecido esponjoso da glande e os corpos
cavernosos.

O fator principal para receber essa intitulacdo é a multiplicacao
desordenada de células malignas, ou seja, todo cancer € uma neoplasia, contudo nem
toda neoplasia € um cancer, partindo do principio que pode ser uma neoplasia benigna
ou maligna.

Além das neoplasias malignas apresentarem caracteristicas agressivas ao
corpo, também possui uma elevada resisténcia, o que dificulta o tratamento e
erradicacao, sendo caracterizadas principalmente pela sua capacidade de invadir
tecidos e oOrgaos vizinhos e se propagar através das metastases (fragmentos
cancerigenos) que se formam a partir do tumor principal, e se alastram através da
circulagao sanguinea ou sistema linfatico para outras partes do corpo causando danos
celulares e interferindo nas fungdes normais dos o6rgaos. O grande risco das
metastases se da pela capacidade invasiva, se disseminando rapidamente para além
do local de onde se originou. (INCA, 2020)

4.1 Cancer de Pénis, Caracterizagado e Epidemiologia

Segundo INCA (2012), assim como a grande parcela dos tipos de canceres,
trata-se de uma condig¢ao na qual células malignas se desenvolvem causando danos
ao corpo humano, no caso de CP, as células cancerigenas se estabelecem no pénis

do homem.
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Segundo Bonfim et al. (2014) ele aponta o CP como 2% de todos os casos
de cancer em homem, e sendo responsavel por mais de 1.000 cirurgias de retirada de
membro.

No entanto, mesmo com sua baixa presenca na sociedade, o CP ainda é
capaz de trazes diversos danos ao homem além da lesdo no pénis do homem,
podendo afetar o psicolégico desses homens atingidos por essa doencga, e podendo
resultar em diversos impactos negativos a seu bem estar geral. De acordo com Reis
et al. (2010), o autor observa uma alta incidéncia de CP em paises em
desenvolvimento, incluindo o Brasil, e aponta como maiores incidéncias de CP as
regides Norte e Nordeste, sendo principalmente homens na terceira idade afetados
pelo CP, independentemente de sua origem étnica.

O CP pode se apresentar em diversas partes do corpo do pénis, entretanto,
estar atento aos primeiros sinais e sintomas, bem como a manifestagao de lesdes é
fundamental para que em caso de lesdes se surgirem na regiao genital, providencias
possam ser tomadas o mais cedo possivel. Pompeo (2010) afirma que a incidéncia
de CP mais frequente ocorre na regido da glande, sendo responsavel por
aproximadamente de 50% dos casos, e na regidao do prepucio, entretanto, o CP
também possui a possibilidade de afetar a haste peniana e o escroto. Ja a invasao
uretral trata-se de uma ocorréncia relativamente rara, sendo encontrada somente em
estagios mais avangados.

Ja Chin (2013) nos traz a apresentacéo das lesées penianas decorrentes
do CP, como sendo geralmente vegetante ou ulcerada, variado quanto as dimensodes
da lesdao e, com certa frequéncia, o paciente procura o atendimento médico
tardiamente por falta de recursos locais ou por temer o tratamento cirurgico, e segundo
Lindoso (2018), as lesbes vegetantes ou ulceradas, provenientes do CP na regido
peniana sao as principais queixas dos pacientes, nao apresentando incialmente
sintomas além da leséo ulcerada na regido peniana.

Essas informagdes ressaltam a importadncia da vigilancia em saude
iniciando com a propagacao de informagdes do CP, realizagdo do autoexame no pénis,
feito pelos homens e diagndstico precoce do CP, especialmente considerando que as
lesdes superficiais podem evoluir para estagios mais graves. O entendimento dos
sinais e riscos relacionados ao CP fornecem uma percep¢ao valiosa, que pode

favorecer na prevencgao, deteccao precoce e tratamento eficaz do CP.
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No entanto, Fonseca et al. (2010), aponta a falta de informacgéao por parte
dos pacientes, na qual com informagdes referentes a realizagdo do autoexame,
poderia favorecer um diagndstico precoce.

Com a falta de informagdes em relagdo ao CP, o portador de CP tende a
procurar tardiamente dos servicos de saude, mesmo com as apresentagdes
caracteristicas de um cancer, o homem é colocado em uma posi¢ao de risco uma vez
que as células cancerigenas podem se alastrar para outras localidades antes mesmo
de ser realizado o diagnéstico e ser confirmado o cancer.

Em relagéo a etiologia, como em muitos tipos de cancer, sdo multifatoriais,
podendo envolver uma combinacao de fatores associados ao desenvolvimento de CP.
Vale ressaltar que a presenga de um ou mais desses fatores ndo garante o
desenvolvimento da doenca, mas pode aumentar o risco e probabilidade de
desenvolvimento.

De acordo com Brasil (2023) sao apresentados como fatores associados
ao risco de desenvolvimento do CP: baixas condicbes socioecondmicas e/ou de
instrucdo; ma higiene intima; estreitamento do prepucio (fimose) e aponta a relagao

com a infecgao pelo virus HPV (papilomavirus humano) e o CP.

Souza e Dourado (2015) apontam fatores semelhantes, no entanto,
também aponta o tabagismo, Doencas Sexualmente Transmitidas (DST’s), com
destaque para o Papiloma Virus Humano (HPV) como causas que favorecem o
desenvolvimento do CP, contudo destaca aspectos socioeconémicos. O autor chama
atencdo para uma forte relagdo com aspectos socioeconémicos, incluindo baixa
escolaridade, falta de instrugao e higiene intima inadequada.

Como grande parte da populacdo das regides Norte e Nordeste se
enquadram nesse padrao, em relacdo aos aspectos socioecondmicos, é explicavel
essas regides terem as maiores incidéncias do Brasil, associando-se também ao baixo
nivel de instrugcdo de uma parcela da populacao, falta de informagdes sobre o CP e
ma higiene. O HPV também é destaque, nesta questdo, uma vez que pode haver o
contagio através do contato sexual sem utilizagdo de preservativo, contudo, o HPV
pode ser prevenido através da vacinacdo, sendo uma das principais causas
associadas do CP.

Paula, Souza e Almeida, (2012) reforcam as causas associadas ao CP:

falta de higiene, produgédo de esmegma e retencéo de células descamativas
e residuos da urina na glande — que podem causar irritagdo crénica com ou
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sem infec¢do bacteriana na glande ou no prepucio —, persisténcia de fimose,
baixo padrao socioecondémico, efeitos de irritagdo crénica da pele e o nimero
de parceiros sexuais. (Paula; Souza e Almeida, 2012)

Entdo obter o conhecimento sobre causas associadas € de grande
importancia a fim evitar o CP, pois grandes podem ser os impactos negativos que a
falta de acesso a saude e escassez de informagdes podem trazer ao homem, e se
tratando de CP diversos fatores podem se associar ao desenvolvimento da doenga,
contudo a Politica Nacional de Atengao Integral da Saude do Homem (PNAISH) surge
no quesito de garantir que agdes em saude sejam ofertadas aos homens.

De acordo com Brasil, (2009) com a PNAISH, as agcbes em saude do
homem tém sido refor¢adas por esse programa, abordando diversas areas da saude

masculina. A politica tem funcao principal em:

promover a melhoria das condigbes de saude da populagdo masculina
brasileira, contribuindo, de modo efetivo, para a reducdo da morbidade e da
mortalidade dessa populagéo, por meio do enfrentamento racional dos fatores
de risco e mediante a facilitagdo ao acesso, as agbes e aos servigos de
assisténcia integral a saude. (Brasil, 2009)

Embora a politica ndo aborde especificamente carcinoma peniano, é
importante lembrar que o CP é uma condicdo de saude presente, mesmo em baixa
incidéncia. E baseado nos objetivos e diretrizes do PNAISH, os pacientes portadores
dessa anomalia também sao abrangidos pelo PNAISH, sendo fortalecida a assisténcia
basica no cuidado com o homem, facilitando o acesso a cuidados e informacdes

necessarias sobre o enfrentamento dos sinais e sintomas do CP e dos seus agravos.

4.2 Diagnéstico

O diagnéstico precoce é de grande importancia para uma intervengao bem-
sucedida do CP, uma vez que quanto mais ha a demora na busca por tratamento,
pode ocorres de as chances de tratar se reduzirem e as chances de metastases se
espalharem pelo corpo aumente, colocando assim a vida do portador em risco.

Segundo Reis et al. (2010), o diagndstico, em maior parte de casos, é feito
quando o CP esta em um estagio avancado, apresentando por esse fator uma baixa
sobrevida geral. O cancer pode apresentar portadores que vivenciam fragilizagao
psicoldgica tipica, decorrente do medo do CP e mutilagdo do membro, fazendo com
que a busca por assisténcia a saude s6 se torne opcdo quando o cancer atinge
estagios avangados.
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Para Pizzocaro et al. (2010) a doenca tende a ter um avancgo lento, e
pacientes que nao realizam o tratamento, em geral morrem de complicagdes do CP,
por isso € necessario buscar ajuda médica o quanto antes e realizar os primeiros
exames e estadiamento da doencga.

Para que seja feita a classificagdo do estagio do CP, torna-se necessario
realizar o estadiamento da neoplasia, utilizando o Sistema de estadiamento TNM.
O Sistema TNM serve para avaliar a extensao anatdémica da doenga e a gravidade da
anomalia, definindo assim o estagio do cancer para que possa ser feito um prognostico
e assim dar inicio ao tratamento da causa.

O Sistema de Estadiamento TNM avalia a apresentacédo do tumor baseado
em trés fatores principais: (T) a extensdo do tumor primario; (N) extensdo do
comprometimento dos linfonodos; e a presenca de metastases (M). No quadro 1
apresenta-se o Sistema de Estadiamento TNM de CP, na qual se utiliza com o objetivo
de descrever a extensao e a gravidade do cancer em pacientes.

Quadro 1 - Classificagdo do estadiamento TNM 2009

T Tumor Primario

Tx Tumor primario nao pode ser avaliado

TO N&o ha evidencias de tumor primario

Tis Carcinoma in situ

Ta Carcinoma verrucoso nao invasivo, ndo associado com invaséo destrutiva
T1 Tumor invade tecido conectivo subeptelial

T1a. sem invasao linfovascular subepitelial e bem ou moderadamente diferenciado
(T1G1-2)

T1b. com invaséo linfovascular ou pobremente diferenciado/indiferenciado (T1G3-4)

T2* Tumor invade o corpo esponjoso/corpo cavernoso

T3 Tumor invade a uretra

T4 Tumor invade outras estruturas adjacentes

N Linfonodos Regionais

NX Linfonodos regionais ndo podem ser avaliados

NO Linfonodos inguinais ndo palpaveis ou sem aumento visivel

N1 Linfonodo inguinal unilateral palpavel e movel

N2 Linfonodos inguinais bilaterais ou multiplos palpaveis e moveis
N3 Massa nodal inguinal fixa ou linfadenopatia pélvica, unilateral ou bilateral
M Metastases a distancia

Mo Sem evidéncias de metastases a distancia

M1 Metéstases a distancia

Fonte: Pizzocaro et al. (2010) (adaptado pelo autor)
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Ja no Quadro 2 apresenta-se o sistema de estadiamento TNM quanto a
classificagdo patoldgica, sendo de grande importadncia para a identificar o nivel

infiltrac&o do cancer no corpo humano.

Quadro 2 - TNM classificacao patolégica

pN Linfonodos Regionais

pNX Linfonodos regionais ndo podem ser avaliados

pNO Nao ha metastases em linfonodos regionais

pN1 Metastase intranodal em um Unico linfonodo inguinal

pN2 Metastases em multiplos linfonodos ou linfonodos inguinais bilaterais

pN3 Metastase em linfonodo(s) pélvico, unilateral ou bilateral ou extenséo extranodal das

metastases linfonodais regionais

pM Metastases a distancia

pMO Nao ha evidéncias de metastases a distancia
pMA1 Metastases a distancia

G Grau histopatologica

Gx Grau ou diferenciagdo ndo podem ser avaliados
G1 Bem diferenciados

G2 Moderadamente diferenciados

G3-4 Pobremente diferenciados / indiferenciados

Fonte: Pizzocaro et al. (2010) (adaptado pelo autor)

Pompeo (2010), traz a importancia do estadiamento TNM, que por sua vez,
o estadiamento do tumor tem grande relevancia no diagndéstico da doenca tratamento
e manejo do CP, além de guiar as decisdes terapéuticas, também oferece dados
acerca da possibilidade de cura e do progndstico. O autor também chama atengao
quanto ao exame fisico, que por sua vez, feito criteriosamente pode investigar
suspeitas sobre infiltragdo tumoral e metastases. Para que seja realizado um exame
fisico detalhado, entdo se utiliza o sistema TNM, que tem grande importancia no
campo da oncologia, na avaliagao da lesao.

Ap0s ser realizado o estadiamento tumoral do CP, torna-se possivel pensar
nos proximos passos para o tratamento do CP, seja a escolha do tratamento, baseado
no nivel das lesdes, prognostico da doenga, e até mesmo ser feito 0 monitoramento
da doenca e dar as devidas orientagdes e suporte ao paciente. Segundo Pizzocaro et
al. (2010), para dar inicio ao manejo do CP, o exame fisico da regiao carrega papel
primordial e tem alta taxa de confianga em determinar o nivel de infiltragédo do CP no
corpo peniano, entretanto, o reconhecimento do CP s6 se dara através do exame

clinico. Apdés a avaliagcdo do médico, caso haja necessidade, sera solicitada uma
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bidpsia de parte do tecido atingido, sendo a biopsia o principal método de confirmagao
do CP.

O diagnéstico caracteriza-se como um importante passo no tratamento do
CP, e:

O diagnéstico de cancer de pénis é realizado por meio da bidpsia incisional,
no que consiste em realizar a retirada de fragmento de tecido da leséo
suspeita, para se diferenciar as lesdes malignas, assim como seus subtipos,
das lesGes pré-cancerosas e das benignas. A bidpsia é feita apds avaliagao
clinica do médico especialista. Quando diagnosticado precocemente, o
cancer de pénis tem alta taxa de cura. [...] (Brasil, 2023)

Pizzocaro et al. (2010), refor¢a o diagnostico afirmando que o estadiamento
do tumor primario e dos linfonodos regionais sao pré-requisitos para a realizagao da
decisao terapéutica e poder ser pensado no tratamento. O tratamento do CP leva em
consideragao varios fatores relacionados a doenga, incluindo o estagio do céancer,
localizagédo e o tamanho do tumor, o grau histoldgico, a presenca de metastases e as
condi¢cbes de saude gerais do paciente, fatores avaliados anteriormente com o exame
clinico e estadiamento da doenga, que sao pré-requisitos para ser realizado o
tratamento. O tratamento adequado € escolhido a partir dos resultados obtidos no
estadiamento.

Varias sao as formas que o CP pode ser tratado. Brasil (2023) traz como
forma de tratamento a radioterapia, quimioterapia, e o tratamento cirdrgico. O
tratamento cirurgico € um dos principais em relagdo ao CP quando em estagio
avangados. O tratamento cirurgico consiste na remogao cirurgica da lesdo primaria
peniana, sendo denominado penectomia parcial ou total.

Na penectomia parcial, consiste na retirada cirurgica de somente uma parte
do corpo peniano, onde se encontra a lesdo, ja na penectomia total, se trata da
remogao completa do corpo do pénis. O objetivo do tratamento é preservar todas as
estruturas nao afetadas pelo CP, contudo nem sempre é possivel, quando ja ha uma
proliferacdo exacerbada de células cancerigenas no pénis, optando pela penectomia
total. Esse procedimento é geralmente indicado quando o CP atingiu um estagio
avancgado e a preservagao do 6rgao nao é possivel. O objetivo principal do tratamento,
€ que mesmo com a perda parcial ou total do membro, o paciente esteja livre de
células cancerigenas.

Para muitos, o pénis trata-se de um érgao masculino tipicamente associado
a virilidade, personificando tudo o que significa ser homem. Sendo um procedimento

mutilante, a penectomia pode prejudicar fisicamente o paciente porque remove o



27

orgao que é socialmente simbdlico da sua masculinidade. O paciente também pode
sofrer sofrimento psicolégico devido a perda do érgéo, baixa autoestima e efeitos
negativos na sua vida sexual, emocional e social. (Barros e Melo, 2009)

O procedimento da penectomia pode trazer diversos impactos negativos ao
homem, sendo caracterizado por um medo do homem, de perder uma parte ou 0 6rgao
genital por completo, afetando tanto sua masculinidade como a vida sexual, mudando
a sua realidade. E de acordo com Soares (2019), ele afirma que o tratamento cirurgico
pode refletir em grandes mudangas do homem em relagdo ao seu proprio corpo,
fazendo com que ele reflita sobre o mesmo, psicolégico e ambiente social. A
penectomia por vezes vista pelos homens submetidos a ela como uma cirurgia
mutiladora, retirando um 6rgao socialmente de representatividade masculina. A vida
sem pénis pode representar diversos impactos ao homem, do ponto de vista
biopsicossocial.

O impacto do CP na saude e na qualidade de vida dos pacientes pode ser
significativo. Além disso, conhecer a doenga, os seus principais impactos e a
prevencado ao CP desempenham um papel fundamental na reducédo de casos dessa

anomalia e na promogao de bem-estar aos seus portadores.

4.3 Estratégias de Prevencao e Atuacao do Enfermeiro

A prevencédo se trata de uma abordagem com finalidade de evitar
problemas de saude ou doencgas antes que ocorram, proporcionando beneficios
individuais, qualidade de vida e bem estar. A prevencao de doengas permite que as
pessoas desfrutem de uma vida mais saudavel e ativa, minimizando o impacto
negativo que enfermidades podem acarretar.

E se tratando do CP, sendo composto por uma doenca que se instala
vagorosamente no homem, com diversos fatores de risco associados, ela pode ser
prevenida com diversos método eficazes, a fim de prevenir o aparecimento da doenga.
Segundo Brasil (2023), os principais métodos de prevengao preconizados atualmente
sdo: limpeza diaria do pénis utilizando agua e sabao, principalmente apds as relagdes
sexuais e a masturbagao; circuncisao (postectomia); utilizacdo do preservativo,
principalmente em caso de multiplos parceiros, que diminui as chances de contagio
com DST’s, como o HPV, que o autor associa com o CP, e tem como prevengao a

vacinagao contra o HPV, servindo como estratégia de prevencgao.
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Essa abordagem nao apenas reduz custos associados a tratamentos e
intervencgdes, mas também ajuda a aliviar a carga nos sistemas de saude, evitando a
sobrecarga de hospitais e clinicas com casos que poderiam ter sido evitadas. Prevenir
doengas é geralmente mais econbémico do que trata-las, visto que internagdes,
medicamentos, consultas podem gerar custos que poderiam ser evitados aos
sistemas de saude e ao paciente. A prevencao de doengas, portanto, tem impacto
positivo no setor econdmico tanto dos sistemas de saude como do paciente.

Portanto, a prevencao € de suma importancia para evitar o aparecimento
do CP, com uma abordagem que beneficia individuos e a sociedade como um todo,
promovendo um estilo de vida saudavel, reduzindo custos e melhorando a qualidade
de vida. Segundo Barros e Melo (2009), o investimento em agdes de prevengao e
educacédo em saude que abordem esta tematica pode ser considerado de grande valor
para esclarecer a populagao sobre a importancia de medidas preventivas.

Dado que esta doencga afeta uma parte consideravel da populagao, é crucial
salientar o papel que os profissionais de saude desempenham na concecido de
estratégias para a sua prevencdo e tratamento. Desta forma, existem formas de
educar a comunidade masculina sobre os riscos associados a esta doencga,
especialmente para os profissionais de enfermagem que lidam com um elevado

volume de pacientes que sofrem desta doenca. (Gongalves et al., 2022)
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5 METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de um estudo de revisdo integrativa de
literatura, de abordagem qualitativa, descritiva e exploratoria, fundamentada em
pesquisas de artigos cientificos em bases de dados online, voltados aos impactos e
estratégias de prevengao ao CP.

O levantamento de dados ocorreu nos meses de outubro a dezembro de
2023 nas seguintes plataformas de bases de dados online: Google académico,
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Pubmed e Portal Regional da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). A BVS foi escolhida por concentrar informagdes técnico-
cientificas sobre saude com varias bases de dados, e por incluir as bases Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e MEDLINE.

Como critérios de inclusdo, foram utilizados materiais publicados nas
referidas bases de dados, com titulos, objetivos e texto condizentes com a tematica
do trabalho e com as palavras chaves estabelecidas, e nos idiomas portugués e inglés
com traducdo em portugués ja disponivel no site de origem.

Foram excluidos trabalhos néo relacionados ao objetivo desta revisdo, com
titulos, objetivos e texto ndo condizentes com a tematica do trabalho e com as
palavras-chave estabelecidas, além de textos sem elementos relevantes ou sem
relacao a finalidade do estudo e trabalhos repetidos.

Para Souza, Silva e Carvalho (2010), a revisdo integrativa trata-se de um
método que proporciona a sintese de conhecimento e a incorporagao da aplicabilidade
de resultados de estudos significativos na pratica. Os autores trazem como método
para a elaboragdo da revisao integrativa seis etapas: elaboracdo da pergunta
norteadora do estudo, busca em literaturas, coleta de dados, andlise critica dos
estudos incluidos, discussao dos resultados e apresentacao da revisao integrativa.

Seguindo as etapas para a realizagao da revisao interativa, partiu-se para
a elaboragao da pergunta norteadora: Quais sdo os principais impactos ocasionados
pelo cancer de pénis e quais tem sido os métodos de estratégias preventivas
adotados, segundo as literaturas

Logo apds ocorreu nas bases de dados a busca por literaturas utilizando
os seguintes descritores: Neoplasias Penianas; Saude do Homem; Masculinidade;
Prevencdo. Os descritores foram combinados com a utilizacdo do operador booleano

“AND” para realizagao das buscas nas bases de dados.
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Ao inicio da coleta de dados foram encontrados 113 artigos baseado nas
combinagdes de descritores, dentre estes artigos foram encontrados 20 (Google
Académico), 7 (SciELO), 18 (BVS), 13 (LILASC), 17 (MEDLINE) e 38 (PUBMED). Em
seguida realizou-se a filtragem dos artigos, descartando aqueles que n&o atendiam
aos critérios pré-estabelecidos, no qual foram excluidos 69 artigos, restando 44
publica¢des que foram selecionados através da analise de titulo e resumo. Logo apos
foi realizada a leitura criteriosa dos artigos restantes avaliando-os segundo os critérios
de incluséo e exclusdo, sendo descartados os artigos que se mostraram irrelevantes
relacionado aos objetivos da pesquisa, ou que nao atendiam aos critérios pré-
estabelecidos ou estavam repetidos.

Ao final da analise de texto completo foram excluidos 34 artigos, restando
10 publicacdes que atendiam os critérios da pesquisa e foram selecionados para a
pesquisa. Todo o processo de selegcdo é detalhado no fluxograma apresentado a

sequir.
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Fluxograma 1: Processo de selecao de artigos.

Fonte: Elaborado pelo préprio autor, (2024)



6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apods a coleta dos artigos foram incluidos para a sintese de informacdes

aqueles que tinham relagdo com o tema desta pesquisa e que atendiam os critérios

32

de inclusao, restando na amostra final 10 artigos, sendo 5 artigos na base de dados

BVS, 3 no Google Académico, 1 na LILACS e 1 na SciELO. Observa-se, no quadro 3,

os autores e ano de publicagao, titulo dos artigos encontrados e as revistas utilizadas

para a confec¢ao deste estudo, no qual houve a selecéo de 8 revistas que publicaram

artigos relacionados a tematica proposta.

Quadro 3 — Caracteristicas dos artigos de acordo com seus respectivos titulos e

periodicos.

N° Autores

1 CONCEIGAO et al., 2022

2 MADRIAGA et al., 2020

3 SIQUEIRA et al., 2019

4 COSTA; TEIXEIRA;

CASTRO, 2015

5 ARAUJO et al., 2014

6 MENDES et al., 2012

7 RAPOSO et al., 2017

8 PASSOS et al., 2019

9 OLIVEIRA et al., 2022

10 SOUZA et al., 2011

Titulos
Masculinidades e rupturas apos a
penectomia
Perspectivas do homem

submetido a penectomia

Conhecimento de homens
universitarios sobre cancer de
pénis e praticas preventivas
Saberes e praticas do enfermeiro
acerca do cancer de pénis

Os atos representacionais do falo
no cotidiano do homem
penectomizado: a amputagao,
religiosidade e a familia

O homem e o cancer de pénis:
conhecimento dos trabalhadores
de uma universidade privada

A educagdo em saude e a
prevengao do cancer de pénis
Saude do homem: conhecimento
de caminhoneiros sobre cancer
de pénis

A percepgédo do paciente frente a
Penectomia: uma revisao
integrativa

Estratégias de prevencédo para
cancer de testiculo e pénis:
reviséo integrativa

Fonte: Elaborado pelo proprio autor, (2024)

Periodicos
Acta
Enfermagem
Revista Online de
Pesquisa: Cuidado ¢é
Fundamental Online
Journal Health NPEPS

Paulista

Revista de Pesquisa:
Cuidado é Fundamental
Online
Revista de Pesquisa:
Cuidado é Fundamental
Online

Revista de Enfermagem
UFPE Online

Ciéncias Bioldgicas e
da Saude

Revista Cientifica da
Faculdade de Educacéo
e Meio Ambiente -
FAEMA

Research, Society and
Development

Revista da Escola de
Enfermagem da USP
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Quadro 4 — Quadro de Caracteristicas quanto aos Resultados.

NO
1

4

5

6

Autor

CONCEICAO et al.,

2022

MADRIAGA et al,

2020

SIQUEIRA et

2019

al.,

COSTA; TEIXEIRA;

CASTRO, 2015

ARAUJO et al., 2014

MENDES
2012

et

al.,

Impactos
Perda de parte da libido sexual,
limitagao fisica, ressignificagdo da
masculinidade, sensacao de
‘meio-homem?”, motivo de
comparagdo com o feminino,
medo de afetar a sexualidade a
ponto de chegar a uma separagao
no casamento, medo de
julgamentos e piadas, vergonha
ao falar sobre suas condi¢gdes com
novas parceiras.
Sentimento de mutilagao, tristeza,
necessidade de ressignificacao,
dificuldades de aceitagdo, perda
da  virilidade, impacto na
autoestima.
A busca tardia pelos servigos de
saude pode trazer danos ao
homem e sua familia, podendo
levar ao homem sequelas
permanentes ou morte. Impactos
também recaem sobre o portador
e sua familia, seja por conta de
internagdes de longos periodos;
uso de medicamentos nos quais
nao estdo disponibilizados no
sistema publico de saude; na
questao financeira de um pai
provedor do sustento do lar; no
desgaste fisico e psicolégico
dessa familia ao acompanhar
esse homem durante toda a
internagdo, convalescenga em
domicilio € nos exames de rotina
que virdo.
O estudo aponta que a falta de
capacitagdo e conhecimento dos
profissionais de saude pode levar
a uma pratica fragmentada e
descontextualizada da realidade
masculina, o que pode resultar em
diagndsticos tardios e tratamentos
inadequados. Além disso, a falta
de politicas publicas voltadas para
a saude do homem pode contribuir
para a falta de atencdo a saude
masculina.
Reflex&do da sua vida futura sem o
membro, mutilagao, sentimento de
fragilidade, choro, vergonha ou
negacgao.

Prevencgiao

Dos entrevistados 77,19% ja
ouviram falar sobre o cancer de

pénis e somente 28,07%
realizam o] autoexame
respectivo. E 43,18% dos

entrevistados associaram a
higiene intima como forma de
prevengdo ao carcinoma do
pénis. A maioria ja ouviu falar
sobre o cancer de pénis e sabem
que a higiene intima com agua e
sabdo € a maneira mais eficaz
de prevengao.

Capacitagdo adequada de
profissionais para o atendimento
de casos de CP nas unidades
basicas de saude.

ultimo

A atuagdao do enfermeiro na
prevencao torna-se vital para
que o homem conhecga a doenga,
impactos e estratégias de
prevengao.
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O autor descreve os principais
impactos apos a penectomia
como: sensacao de inferioridade,
vergonha, constrangimento e
reducdo da autoestima (baixa
autoestima).

Fonte: Elaborado pelo proprio autor, (2024)

6.1

O Cancer de Pénis

34

A educagdo em saude é papel
chave, fornecendo orientagbes,
baseado na integralidade do
cuidado ao homem, sendo
abrangido pelo sistema de saude
e pelo PNAISH.

O estudo traz a educacdo em
saude como método de
prevengao, promovendo repasse
de informacdes, reflexdao e
sensibilizagdo para esta causa.
O enfermeiro como educador,
por meio da educagao em saude
traz a tona o pensamento critico
e contribui para melhora da
condi¢cao de vida dos pacientes,
tal acao favorece a detecgao do
CP, diagnodstico precoce e a
busca por tratamento,
acarretando na diminuicao de
sequelas que afetariam o
homem em um diagndstico tardio
do CP.

A importancia da educagao em
saude na prevengao de doengas
relacionada a pratica sexual, o
enfermeiro tem papel
fundamental na sensibilizacao e
na construcao de novos saberes
da comunidade.

O autor traz como estratégias de
enfrentamento no pos-
operatério: procurar auxilio para
reelaborar o sentido da vida,
através do apoio psicologico
individual ou por meio de grupos
de apoio, também traz o apoio

religioso, apontado pelos
pacientes como meio de
superacao dos traumas

relacionados a amputacéo.

O autor traz como estratégias de
prevengdo ao CP: a realizagéo
da circuncisdo na infancia;
melhora dos habitos de higiene
intima; ensinar a crianca, desde
cedo, como fazer a higiene do
pénis; utilizar preservativos nas
relagbes sexuais; realizar
autoexame periodicamente.

O pénis masculino tem varias fungdes fisioldgicas e reprodutivas, além de

desempenhar um papel importante na saude sexual e emocional dos homens,

entretanto, mesmo assumindo uma fungao importante no corpo masculino e em
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relagdo a masculinidade, ele também pode se tornar alvo de diversas doengas que
podem acometer o homem, uma delas é o CP.

O CP se caracteriza pela proliferagdo desordenada de células malignas na
regido peniana, ou seja, tratando-se de uma neoplasia, contudo o diferencial para ser
caracterizado um cancer é justamente o tipo de célula, podendo ser benigna ou
maligna. Todo cancer € uma neoplasia, entretanto, nem toda neoplasia € um céancer,
o diferencial é justamente o tipo de célula, as neoplasias benignas ndo apresentam
riscos, contudo, as células malignas apresentam risco e sdo as causadoras do CP,
conforme a proliferacdo acentuada deste tipo de células no pénis humano, nasce o
CP.

De acordo com dados do Datasus, no ano de 2023 houveram um total de
556 casos de CP diagnosticados e em tratamento ainda em 2023, sendo nesse
momento a regiao com mais casos a regiao sudeste. Uma das justificativas para essa
alta de diagndsticos na regiao sudeste pode ser a proliferacdo de informagdes,
facilidade de acesso a servigos de saude, bem como a qualidade dos mesmos, ou até

mesmo a diferenga de niveis de instrugdo dos pacientes portadores. (Brasil, 2024)

6.2 Conhecimentos sobre o Cancer de Pénis

O CP se comparado a outros tipos de cancer acaba nao obtendo tanta
visibilidade, mesmo sendo uma realidade de alguns pacientes, contudo, mesmo com
uma baixa incidéncia, obter conhecimentos acerca do CP pode ser importante a fim
de evitar a ocorréncia do mesmo. Os estudos a seguir manifestam um recorte
referente aos conhecimentos do homem em relagao ao CP.

De acordo com Costa, Teixeira e Castro, (2015), o CP se associado a falta
de higiene intima adequada, especialmente devido a presenga de fimose, que pode
dificultar a limpeza do 6rgao. Além disso, o desconhecimento generalizado sobre essa
condicdo contribui significativamente para sua gravidade. Todavia, as politicas
publicas de educacgao e prevengao ndo tém dado a devida atencao a essa doenca.

Siqueira et al. (2019), traz como um de seus objetivos investigar o
conhecimento de homens universitario sobre o CP, e em relagdo ao conhecimento dos
homens obteve seus resultados por meio de entrevista, na qual de um total de 55

entrevistados, 77,19% dos entrevistados ja ouviram falar sobre o CP, porém desses
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somente 28,07% realizam o autoexame, e 22,81% afirmaram desconhecer a doenga
e somente 3,51% afirmaram realizar o autoexame.

Estes resultados corroboram com Brasil (2023), em relagdo com o nivel de
instrugdo, sendo fator, uma vez que seus entrevistados se tratam de estudantes
universitarios que em sua maioria afirmam ter ouvido falar sobre o CP, reforgando que
o nivel de instrugdo dos homens pode ser intimamente ligado a conhecimento sobre
doencas e ao CP, resultando em uma taxa de conhecimento do CP de 77,19%, no
entanto ainda pode haver déficit em informacgdes quando dos que afirmaram ter ouvido
falar sobre o CP, somente 28,07% realizam o auto exame e dos que afirmaram
desconhecimento sobre CP, apenas 3,51% realizam o autoexame.

Ja de acordo com Mendes et al. (2012), o autor tem como objetivo
identificar o conhecimento dos trabalhadores de uma universidade particular sobre
CP, e traz como resultado acerca do conhecimento referente ao CP, de um total de
150 entrevistados, 97 (64,6%), afirmam n&o terem conhecimento sobre, enquanto 50
(33,3%) afirmam saber do CP, e 03 (2%) n&o responderam. Resultado este que
apresenta semelhanca com Passos et al. (2019), que traz como seu objetivo, analisar
o conhecimento de caminhoneiros sobre CP, sendo uma profissdo que gera o
afastamento do homem de sua cidade, o que pode implicar em um déficit na busca de
assisténcia de saude e informagdes, o0 que pode implicar também em certo
desconhecimento ao CP, sendo encontrados também altas taxas de
desconhecimento. Em um total de 100 entrevistados, 68% nunca ouviram falar sobre
e 32% afirmaram ja terem ouvido falar, havendo um certo desconhecimento da doenga
por este publico.

Para Silva et al. (2013) o nivel de escolaridade representa um elemento
crucial para que haja adesao a qualquer tratamento por parte do cliente, para que o
mesmo entenda os fatores de risco que propiciam o surgimento das patologias, aceite
a assisténcia fornecida pelos profissionais de saude e decida colocar em pratica
medidas de prevengao para que a propria saude seja preservada.

O CP muitas vezes recebe menos atengdo nos meios de comunicagao em
comparagao com outros tipos de cancer mais comuns. Isso pode levar a um déficit de
informacdes sobre o CP nos veiculos de midia, o que, por sua vez, pode impactar a
conscientizagao publica, a deteccao precoce e a prevencado da doencga. No entanto,
segundo Passos et al. (2019), a baixa adesao da populagédo aos cuidados primarios,

o desconhecimento dos fatores que contribuem para o aparecimento da doencga, o
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medo e a vergonha podem estar relacionados com o atraso na procura de tratamento,
0 que pode ter implicagdes na abordagem terapéutica, podendo ser traumatica e
resultar na amputagdo do érgéo, trazendo como consequéncias emocionais para
muitos homens, incluindo desespero profundo, medo, ansiedade e pensamentos de
suicidio.

Siqueira et al. (2019) realiza uma abordagem referente aos principais meios
de obtencdo de informagdo sobre o CP, destacando-se a Internet 31,82% como
principal ferramenta de busca por orientagao; seguindo da TV 25%; dos servigos de
saude 25%; 6,82% por jornais e revistas; 11,36% em palestras, mesmo se tratando de
um publico universitario.

Ja de acordo com Chaves et al. (2017), de um total de 372 entrevistados
quanto as fontes de informagdes sobre o CP, 192 (64,86%) afirmam se informarem
através da TV, 65 (21,96%) por outros meios, 63 (21,28%) por meio de palestras, no
entanto relacionado a servicos de saude, apenas 19 (6,42%) afirmaram obter
informagdes dos médicos, 13 (4,39%) afirmaram obter informagdes dos enfermeiros
e 11 (3,72%) afirmaram receber informag¢des de Agentes Comunitarios de Saude
(ACS), podendo haver um déficit de troca de informagdes entre os servigos de saude
e o usuario dos servicos, com as informagdes vindas de fontes fora dos servigos de
saude ultrapassando os indices de informacgdes vindas de profissionais dos sistemas
de saude.

Estes resultados trazem abordagens similares avaliando o conhecimento
dos homens por meio de entrevistas, obtendo assim uma elevada taxa de
desconhecimento. Entretanto o nivel de instrucdo dos participantes pode ser um
diferencial, enquanto os entrevistados de Siqueira et al. (2019) eram um publico de
estudantes universitarios, Mendes et al. (2012) apresenta um publico de participantes
caracterizado por trabalhadores de uma universidade privada, que em sua maioria
apresentavam o ensino médio completo 64,6% e 20% superior incompleto, com
poucos casos de ensino fundamental completo e incompleto.

Ja Passos et al. (2019) apresenta um publico de caminhoneiros e em
relacdo ao nivel de escolaridade, os participantes em sua maioria apresentam 42%
dos participantes com ensino fundamental completo, 29% tem o ensino médio
completo e 17% tem o ensino médio incompleto, sendo um fator importante pois baixo

nivel de instru¢do pode influenciar de forma consideravel o estilo de vida adotado
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pelos individuos, sobretudo no que diz respeito as praticas preventivas para
manutencio da saude.

O medo e a vergonha podem estar ligados a demora na busca pelo
tratamento, o que pode ter implicagdes na abordagem terapéutica - que, na maioria
dos casos citados na literatura, pode ser traumatica e resultar em amputacao de
orgaos, bem como no desconhecimento dos fatores que contribuem para o
aparecimento da doencga, na falta de orientacao e prevencao e na baixa adesao desse
publico a atencado basica. (Passos et al., 2019)

O fator do desconhecimento da doenga por parte do publico masculino nos
da uma perspectiva futura de que este mesmo fator pode impactar em uma crescente
na incidéncia de casos. Brasil (2023) reforga que assim como a situagao
socioeconOmica, a situacdo educacional do homem se mostra como um fator que
pode aumentar o risco de instauracdo da doenga, relacionando em quanto maior o
nivel de instrugdo dos homens maior pode ser a busca por qualidade de vida por meio
de acesso a sistemas de saude, busca por tratamentos e maiores podem ser os niveis
de conhecimento referente a doencgas que podem afeta-lo, inclusive o CP.

O conhecimento profissional desempenha um papel importante no
enfrentamento do CP e na assisténcia a saude do homem, tanto para profissionais de
saude quanto para outros envolvidos no cuidado e suporte aos pacientes, no entanto,
a PNAISH age abrangendo as praticas voltadas ao publico masculino. Segundo Brasil
(2008), o publico masculino pode apresentar certa dificuldade em reconhecer suas
necessidades em relacido a saude, dificultando seu acesso aos servigos de saude e
em relacao ao CP, podendo gerar sérias consequéncias.

A presente pesquisa de Costa, Teixeira e Castro, (2015) vem com o objetivo
de descrever e analisar o conhecimento e a pratica do enfermeiro da estratégia saude
da familia sobre o CP. Como resultado obtido de um publico de 10 enfermeiras, em
sua maioria apresentaram dificuldade em dar explicacbes sobre o tema investigado,
relatando pouco conhecimento no tocante ao assunto, no entanto ressaltando a baixa
incidéncia do CP e falta de capacitagéo sobre CP e a saude do homem em geral. O
que reforca Gomes et al. (2019) onde traz afirmativas que consolidam o fato de nao
haver protocolos em relagdo a cuidados com CP nos sistemas de saude e nem
capacitagdes para esta ocorréncia.

De acordo com as entrevistas, a maior parte dos profissionais ndo esta

preparada para oferecer aos homens cuidados primarios adequados e acaba por 0s
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encaminhar para outra agéncia de referéncia. Nesse sentido, o atendimento é visto
como uma rutura no atendimento médico. Isto desconstréi a multidisciplinaridade dos
cuidados de saude. Como a Atengao Primaria de Saude (APS) é a porta de entrada
para o sistema de saude, o conhecimento dos CP € essencial para preparar os clinicos
para lidar com a patologia com o maximo de cuidado e consideragéo pelo paciente.
(Costa, Teixeira e Castro, 2015)

Portanto, nos depoimentos construidos ao longo das entrevistas de Costa,
Teixeira e Castro, (2015), observou-se que o atendimento as necessidades
especificas do homem como ser holistico € esquecido por parte dos profissionais,
sendo dada mais atengado a mulheres, criangas e idosos, com as praticas em relagao
ao cuidado com o homem sendo direcionadas ao grupo de pacientes hipertensos e
diabéticos, sendo uma assisténcia que nao vislumbra o homem na sua integridade,
sem destaque para o CP e fornecimento de orientagdes sobre ele, podendo gerar um

déficit de informacdes.

6.3 Impactos do Cancer de Pénis

O CP se caracteriza em uma doenga com altas chances de afetar o homem
nas esferas biopsicossocial, podendo trazer diversos impactos a saude do mesmo,
sendo voltados a doenca ou a procedimentos realizados em torno da doenca.
Segundo Conceicdo et al. (2022), ele afirma que a experiéncia masculina ante o
diagnostico de CP remete ao enfrentamento da possivel penectomia, total ou parcial.

No que se refere ao contexto psicoldgico, a penectomia pode possuir um
grande potencial de afetar a realidade dos homens. Depois de se submeter a esta
intervengao cirurgica, a vida do homem muda completamente e ele tem de repensar
muitas normas sociais relativas a si proprio. Este fato pode ter algo a ver com a
representacdo da virilidade masculina. Por isso, mesmo que a doenca tenha sido
curada, o homem continua a sentir efeitos secundarios corporais e até psicologicos.
(Madriaga et al., 2020)

Sendo a principal consequéncia e forma de tratamento do CP, a penectomia
também se trata do medo principal dos homens portadores de CP. De acordo com
Siqueira et al. (2019), o procedimento pode representar mudancas fisicas e prejuizos
a autoestima do homem, desespero, inseguranga, sérias angustias podendo evoluir

para ideias suicidas. Madriaga et al. (2020), reforga abordando como consequéncias
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da penectomia repercussdes que afetam o ambito psicoldgico e pessoal do paciente
que enfrenta tal problema.

Quando o 6rgao removido é visto, o homem é obrigado a considerar como
sua vida seguira em frente. Muitos deles se tornam vulneraveis, choram ou mostram
vergonha ou negacao. Do ponto de vista dos participantes sob investigagdo, um novo
homem surge como resultado da revolugao social e do desenvolvimento de uma nova
maneira de estar no mundo. Trés emocgdes relacionadas a amputacéo sao destacadas
nos roteiros de vida fornecidos pelos entrevistados: perda, alivio da dor e aceitacao.
(Araujo et al., 2014)

E abordado como um dos impactos principais do CP, a sensacdo de
necessidade de ressignificacdo para o homem penectomizado, apdés a drastica
mudanca na realidade dos homens torna-se necessario para a aceitacdo desta nova
realidade e sua masculinidade. (Conceicéao et al., 2022; Madriaga et al., 2020)

Nas narrativas referentes aos impactos da penectomia, os homens eram
retratados como tendo varias parceiras, uma vida social e sexual agitada, autonomia
e tempo livre. Mas apds a penectomia, que quebrou esse fluxo, os homens passaram
a entender o seu corpo de forma diferente, mesmo perdendo um membro. Alguns
tinham o conceito de "homem inteiro", expressavam ideias de reorganizacéo da vida
social, de preservagao do comportamento sexual, de busca de hegemonia, e faziam
afirmagdes como "ser homem é ter responsabilidade" e "ser homem é ter moral
integra”. (Conceigéao et al., 2022, p.4)

Contudo, no mesmo estudo, nas narrativas os homens em geral
comegaram a ver-se como "meio-homens". Restrigdes fisicas, efeitos na libido e na
atividade sexual, alteracdes nas relagdes de confidencialidade, comparag¢des com as
mulheres, medo de novas experiéncias sexuais, novas oportunidades para novas
experiéncias sexuais, apoio profissional e a nogao de que "agora ser homem significa
fazer tudo pela metade" foram alguns dos efeitos secundarios da penectomia.
(Conceigao et al., 2022, p.5)

Os 6rgaos genitais e a identidade masculina sdo inseparaveis no caso dos
homens. A perda de um pénis faz com que ele seja visto como um homem inferior.
Consequentemente, a emog¢ao mais comum esta diretamente ligada a perda do 6rgao
sexual, o que tem um impacto na forma como os homens se veem a si proprios e ao
seu corpo, levando a sentimentos de vergonha e embarago quando comparados com

outras pessoas do grupo social. (Nespoli et al., 2020)
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A amputacéo foi associada a um sentimento de alivio, de resolugao, de vida
e de fuga a morte. A vida dos pacientes era caracterizada por fortes constrangimentos,
principalmente no que diz respeito a sua capacidade de se moverem, em resultado da
deformidade que lhes causava dor. No entanto, este cenario foi objetivado como a
oportunidade de voltar a experimentar a vida, porque experimentar a vida sem dor
resulta numa profunda sensacgéo de conforto e bem-estar. (Araujo et al., 2014)

No entanto, Oliveira et al. (2022) refere-se a penectomia como deixando
um sentimento de mutilagdo no homem. Corroborando com Madriaga et al. (2020) que
enfatiza o fato de o homem se enxergar como alguém que teve o seu fisico violado,
apo6s a penectomia, com reflexos no psicolégico que o fazem se sentir mutilado.

De acordo com Madriaga et al. (2020), a negagdo € um sentimento que
surge como um mecanismo temporario de defesa, onde o paciente se isola para evitar
o impacto direto da doenca, seguindo um instinto de autoprotecdo. Esse
comportamento, muitas vezes derivado da visdo patriarcal, reflete a percepgcédo do
homem como um ser onipotente e introspectivo, desempenhando o papel que a
sociedade impde.

Oliveira et al. (2022), aborda como sentimentos mais comuns o0s
relacionados a perda de algo muito mais significativo, havendo uma conexao
intrinseca entre o 6rgao genital e a identidade masculina. Apés a cirurgia, fica evidente
como a perda do 6rgédo genital pode refletir na autoimagem masculina, incluindo
sentimentos de inferioridade, vergonha, constrangimento e redugao da autoestima.

Os homens podem manifestar diversos tipos de reagbes em relagao a
perda do pénis, no entanto se tratando do seu contexto social Conceigao et al. (2022)
evidencia as principais reagdes dos homens como medo ou vergonha de falar sobre
0 assunto com novas parceiras, medo de julgamentos e piadas, impacto na vida
sexual e casamento, possuindo grande capacidade de afetar o paciente
psicologicamente. Assim como Madriaga et al. 2020, relata impacto na auto estima,
dificuldade de aceitacao.

A posigao social dos homens como identidades dominantes e simbolos de
masculinidade é representada pelo seu pénis. Sem estas qualidades, € como se nos
colocassemos em julgamento e nos chamassemos desertores desta civilizagao.
Muitos homens penectomizados encontraram mecanismos de enfrentamento, como
se isolar ou afirmar que sao normais ou que sao capazes de se envolver em atividades

sexuais, como demonstram as narrativas. Mas, apos um exame cuidadoso, podemos



42

ver que essas conversas sao mecanismos de defesa contraditérios usados para

manter a hegemonia. (Madriaga et al., 2020)

6.4 Estratégias de Prevencgao e Atuagao do Enfermeiro

Segundo Brasil (2023), como métodos de prevencédo preconizado pelo
Ministério da Saude sao: limpeza diaria do érgdo com agua e sabao, principalmente
apos as relagbes sexuais e a masturbagao; cirurgia de fimose (circuncisdo), sendo
normalmente realizada na infancia; utilizagao do preservativo, que atua diminuindo a
chance de contagio de doencgas sexualmente transmissiveis, como o virus do HPV.

Souza et al. (2011) apresenta um resultado adotando como estratégias
preventivas praticas direcionadas aos pacientes, sendo convergente ao que é
preconizado pelo Ministério da Saude, adotando também a realizacdo do autoexame
tracionando o prepucio e realizando inspe¢ao do corpo peniano. Também traz como
resultados praticas direcionadas a equipe de enfermagem, onde ele atua orientando
sobre o procedimento de realizag&o de higiene intima eficaz, realizar exame fisico do
orgao genital e avaliar as condi¢cdes de higiene periodicamente e conscientizando o
paciente sobre a importancia do autoexame e do uso de preservativo.

Ja Oliveira et al. (2022), traz uma abordagem referente a estratégias
aplicadas ao pés operatorio de CP, sendo: a busca por procurar auxilio para reelaborar
o sentido da vida, através do apoio psicolégico individual ou por meio de grupos de
apoio, também traz o apoio religioso, apontado pelos pacientes como meio de
superagao dos traumas relacionados a amputacéo.

No entanto, por parte do publico masculino, segundo as literaturas
estudadas, encontrou-se uma alta taxa de desconhecimento, o que pode motivar na
busca tardia pelos servigcos de saude. Segundo Costa, Teixeira e Castro, (2015) os
homens geralmente evitam ir ao médico regularmente para consultas de rotina e sé
buscam atendimento quando sua saude esta muito debilitada, priorizando tratamentos
para cura em vez de prevengao, corroborando com Moreira, Fontes e Barboza, (2014),
afirmando que é comum os homens procurarem os servigos de saude apenas quando
estdo em quadro clinico de morbidade avancado, recorrendo principalmente a atengao
terciaria, o que resulta em custos para o homem e para o estado, especialmente
quando o quadro clinico se torna crénico.

Siqueira et al. (2019) referente aos conhecimentos acerca de métodos de

prevencao de um publico de universitarios que afirmaram conhecer o CP (77,19%),
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onde 43,18% destacaram como medida principal, lavar o pénis com agua e sabéao
como meio efetivo para prevencado do CP e 27,27% restantes, citaram o uso de
preservativos, o restante afirmaram nao conhecer. Podendo haver um déficit no
conhecimento.

Ja Passos et al. (2019) traz um balang¢o quanto aos conhecimentos do seu
publico abordado quanto a ag¢des preventivas contra o CP. Os participantes desta
pesquisa foram questionados sobre os habitos da higiene intima, os dados revelaram
que 16% tomam de 2 a 3 banhos por dia, 60% tomam de 1 a 2 banhos por dia e 20%
tomam 1 banho diariamente. Quanto a circuncisdo, 92% dos caminhoneiros referiram
ndo ser circuncidados e 8% revelaram ter sido submetido a esse procedimento.
Quanto a presenca de fimose, 95% relataram nao apresentar e 5% referiram
problemas relacionado a presenca do excesso de prepucio, bem como o
estreitamento do mesmo. O que corrobora com a ado¢cdo de medidas preventivas
quanto a higiene, que segundo Brasil (2023) é um fator que aumenta as chances de
desenvolvimento do CP, no entanto, 92% afirmaram nao ser circuncidados, mas 95%
relataram n&o ter problemas com excesso de prepucio, 0 que nao caracteriza a
necessidade de uma postectomia.

O estudo de Rapéso et al. (2017), da destaque a importancia da prevengao
do CP e como a educacao em saude pode ser utilizada como estratégia preventiva.
Abordando a higiene precaria, as baixas condi¢cdes sociais e econémicas, e a falta de
circuncisdo estido relacionadas ao desenvolvimento dessa neoplasia, que é
consolidado por Brasil (2023) que aborda a relagcao entre higiene precaria, condi¢cdes
socioecondmicas, falta de circuncisdo com o desenvolvimento do CP, e Souza et al.
(2011) que também aborda as mesmas praticas preventivas em seu estudo. Além
disso, Rap0so et al. (2017) o estudo ressalta que a prevengao € fundamental para a
reducdo dos indices de desenvolvimento do cancer, e que atividades preventivas
podem aumentar a probabilidade de detecgao precoce, reduzir sequelas e aumentar
a sobrevida da populagdo masculina.

A prevencao do CP passa pela educagao para a saude, na qual os
enfermeiros desempenham um papel fundamental. Destaca-se a importancia dos
enfermeiros para o avanco do conhecimento sobre esta patologia, estabelecendo a
possibilidade de utilizar a educacdo para a saude como medida preventiva,
acrescentando uma perspectiva unica e integrando-a eficazmente em varios publicos.

Além disso, destaca a necessidade de encarar as a¢des educativas para a prevengao
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deste tipo de causa como um compromisso profissional com a qualidade de vida da
populagdo e com a qualidade dos cuidados prestados, reafirmando a autonomia do
doente no que diz respeito ao autocuidado. O enfermeiro é retratado como uma forga
do bem na comunidade, promovendo o crescimento vital da populagdo, melhorando
as condigdes de vida e defendendo medidas preventivas que priorizem as
necessidades da pessoa. (Rapéso et al., 2017; Mendes et al., 2012)

Passos et al. (2019) destaca que uma das responsabilidades do enfermeiro
€ promover o autocuidado, sendo sua participacdo de grande relevancia nas
estratégias de prevencao do CP. Isso é viavel por meio de iniciativas voltadas para
orientagdo sobre higiene adequada, conscientizacdo sobre a importancia do
autoexame e incentivo ao uso de preservativos durante as atividades sexuais.

Contudo, Costa, Teixeira e Castro, (2015) abordam a falta de conhecimento
e capacitacao dos profissionais de saude sobre o CP, o que pode levar a diagnésticos
tardios e tratamentos inadequados. Além disso, a falta de politicas publicas voltadas
para a saude do homem pode contribuir para a falta de atengdo a saude masculina,
destacando a importancia da prevencdo do CP e a necessidade de estratégias de
prevencao eficazes, como a intensificagdo de campanhas de prevencdo e a

capacitagao dos profissionais de saude.
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7 CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo possibilitou trazer a tona a relevancia do cancer de pénis, que
mesmo com baixa incidéncia e pouca visibilidade na sociedade, ainda assim torna-se
capaz de trazer impactos negativos a saude dos homens portadores da doenca.
Revelou ainda os principais impactos relacionados ao cancer e as estratégias de
prevencao relacionada a doenca, bem como trouxe a tona a abordagem e
conhecimento por parte dos profissionais de enfermagem frente ao CP.

Um dos principais problemas na pesquisa foram o pouco numero de
literaturas, baixa incidéncia e visibilidade do cancer de pénis, contudo a pesquisa
obteve resultado positivo em relagdo a questao norteadora e seus objetivos.

Com a pesquisa foi possivel observar que em relacdo as literaturas
encontradas, ha uma escassez de informagdes e poucas abordavam impactos e
prevencgao juntos, sendo fatores com grande importancia para o cancer de pénis.

Portanto, foi perceptivel com a pesquisa que o cancer de pénis, mesmo
sendo uma doenca com potencial de trazer impactos biopsicossociais ao portador, a
doenca ainda apresenta um certo nivel de desconhecimento por parte do publico
masculino, o que pode acarretar eventualmente em descuidos em relagao aos fatores
de risco que a doenga apresenta e podendo alcangar mais portadores. Contudo,
conhecer a doenca, fatores de risco, bem como seus impactos e aderir as estratégias
preventivas pode ser essencial para redugao de casos, internagdes, impactos diretos
e indiretos que a doenca pode causar e eventualmente redu¢cdo do numero de mortes
e amputagdes decorrente da doenca. Sendo de grande relevancia e com eventuais
retornos para a sociedade.

E essencial destacar a importancia de praticas de educacdo em satde por
parte de profissionais de saude, sobre os fatores de risco do cancer de pénis, como
higiene genital inadequada, tabagismo e infecgao pelo HPV (Papilomavirus Humano).
Investir em programas de conscientizacdo e educagado pode ajudar a reduzir a
incidéncia dessa doenca. Portanto, a pesquisa teve resultado positivo quanto a seus

objetivos.
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