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RESUMO

O cancer constitui um grupo de mais de 100 doencas, onde ocorre o crescimento desordenado de
células. O presente estudo tem como objetivo geral: comparar o tratamento oncoldgico entre as redes
de saude publica e privada. Trata-se de uma pesquisa exploratéria, de carater descritivo, de corte
transversal e de abordagem quantitativa, sendo realizada no més de maio do ano de 2023, a amostra
foi composta por 20 participantes, de ambos 0s sexos, que estavam realizando o tratamento em uma
Instituicdo Hospitalar, a qual presta atendimento oncolégico pelas redes publica e privada de salde
no municipio de Vitéria da Conquista-BA. No que tange aos resultados, foi predominante o sexo
feminino (55%), com idade superior a 30 anos (100%), de raca parda (40%), com grau de
escolaridade de nivel fundamental incompleto (65%), sendo que a maior parte delas residem no
municipio de Vitéria da Conquista (10%), Candido Sales (10%), Planalto (10%) e Dom Basilio (10%),
ocupacao de aposentados (75%), com renda minima de 1 salario-minimo (90%) e casados (70%), a
utilizagcdo pelos servigos particulares (55%) para diagnéstico e tratamento foi prevalente, e no que
refere ao atendimento, predominou os agendamentos através do Sistema Unico de Satde (100%).
Desta forma, conclui-se que o Sistema Unico de Salde é de fundamental importancia no que tange a
doenca oncoldgica, visto ainda a grande influéncia que os pacientes oncolégicos possuem na
sociedade, impactando no desenvolvimento de novas politicas publicas para o controle do cancer, no
desenvolvimento de novas tecnologias, acesso ao tratamento e pautas sociais.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer. Oncologia. Assisténcia a saude. Saude Publica. Enfermagem.

ABSTRACT

Cancer constitutes a group of more than 100 diseases, where the disordered growth of cells occurs.
The present study has the general objective: to compare cancer treatment between public and private
health networks. This is an exploratory, descriptive, cross-sectional research with a quantitative
approach, carried out in May 2023, the sample consisted of 20 participants, of both sexes, who were
undergoing treatment in a Hospital Institution, which provides oncological care through the public and
private health networks in the municipality of Vitéria da Conquista-BA. With regard to the results, the
female gender was predominant (55%), aged over 30 years (100%), of mixed race (40%), with
incomplete elementary schooling (65%), and most of them live in the municipality of Vitéria da
Conquista (10%), Candido Sales (10%), Planalto (10%) and Dom Basilio (10%), occupation of retirees
(75%), with a minimum income of 1 salary minimum (90%) and married (70%), use by private services
(55%) for diagnosis and treatment was prevalent, and with regard to care, appointments through the
Unified Health System predominated (100%). In this way, it is concluded that the Unified Health
System is of fundamental importance in terms of cancer, given the great influence that cancer patients
have in society, impacting the development of new public policies for cancer control, in the
development of new technologies, access to treatment and social agendas.
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RESUMEN

El cancer constituye un grupo de mas de 100 enfermedades, donde se presenta el crecimiento
desordenado de las células. El presente estudio tiene como objetivo general: comparar el tratamiento
del cancer entre las redes de salud publicas y privadas. Se trata de una investigacion exploratoria,
descriptiva, transversal con enfoque cuantitativo, realizada en mayo de 2023, la muestra estuvo
conformada por 20 participantes, de ambos sexos, que se encontraban en tratamiento en una
Institucion Hospitalaria, que brinda atencién oncolégica a través del publico y redes privadas de salud
en el municipio de Vitoéria da Conquista-BA. En cuanto a los resultados, predomind el género
femenino (55%), mayores de 30 afios (100%), de raza parda (40%), con nivel de primaria incompleto
(65%), y la mayoria vive en el municipio de Vitéria da Conquista (10%), Candido Sales (10%),
Planalto (10%) y Dom Basilio (10%), ocupacion de jubilados (75%), con ingreso minimo de 1 salario
minimo (90% ) y casadas (70%), predominé el uso de servicios privados (55%) para diagndstico y
tratamiento, y en cuanto a la atencion, predominé la consulta a través del Sistema Unico de Salud
(100%). De esta forma, se concluye que el Sistema Unico de Salud es de fundamental importancia en
cuanto a la enfermedad oncolégica, dada la gran influencia que tienen los pacientes oncolégicos en la
sociedad, impactando en el desarrollo de nuevas politicas publicas para el control del cancer, en el
desarrollo de nuevas tecnologias. acceso al tratamiento y agendas sociales.

PALABRAS CLAVE: Cancer. Oncologia. Cuidado de la salud. Salud publica. Enfermeria.

1 INTRODUCAO

Inicialmente, torna-se importante compreender a definicdo do que vem a ser o céncer. Ele
alcanca um grupo de mais de 100 doencas, onde existe o crescimento desordenado de células,
sendo capazes de se disseminar entre os tecidos e 6rgdos adjacentes a estrutura afetada
inicialmente?.

Atualmente encontra-se crescente a incidéncia de neoplasias nos individuos, o que ocasiona
uma transformacg&o no perfil epidemiolégico da populacao, tais transformacg8es se dao pelo aumento
da exposicdo aos fatores cancerigenos, pelo envelhecimento populacional e pelo aprimoramento das
tecnologias para o diagnostico, como também pela elevacdo do nimero de 6bitos por cancer?.

Corroborando com essa informacdo, autores afirmam que o cancer se constitui como a
segunda principal causa de morte em paises desenvolvidos e a terceira nos paises em
desenvolvimento, além disso, estima-se que proximos anos podem ocorrer cerca de 489.270 mil
casos novos de cancer no pais, estimando ainda que aproximadamente 49.240 mil destes casos
seriam de cancer de mama e 60.180 mil de cancer de prostata®.

Quanto ao tratamento das neoplasias, é exposto o fato de ser de elevado custo, fazendo com
gue a maioria dos individuos realizem os procedimentos necessarios na rede publica de salde,
inclusive, nota-se uma dificuldade pelos individuos em iniciar o tratamento médico em tempo habil,
um dos motivos encontrados é a escassez de recursos materiais, acentuada pela atual crise
financeira do Estado brasileiro®.

Segundo os autores afirmam?, a existéncia de diversos fatores envolvidos no percurso a
assisténcia oncolégica, indo desde a busca por hospitais publicos, o tempo de espera para ser
atendido nas instituicdes, até a disponibilidade dos procedimentos complexos com alto custo para a

populacdo com a doenca.
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Remetendo aos aspectos histdricos dos cuidados com a saude brasileira, torna-se importante
citar a filantropia, podendo ser entendida como a laicizacdo da caridade cristd, ocorrida a partir do
século XVIII, tendo os filésofos como os maiores propagandistas, sendo a populacdo atendida por
instituicbes e meédicos filantropicos. Além disso, cabe mencionar as a¢des que o Estado realizava
naquela época, como acbes de vacinagdo e saneamento basico®. Perante o exposto, este estudo
possui como questdo norteadora: Dentre os pacientes que realizam tratamento oncolégico, ha
diferenga no tratamento entre as redes de saude publica e privada?

Trata-se de uma pesquisa de importante relevancia, considerando a necessidade em
identificar a existéncia de diferenca entre o tratamento oncoldgico ofertado aos pacientes usuarios da
rede privada e da rede publica de saude, tendo em vista o alto custo atribuido a esta especialidade
terapéutica. Neste sentido, é sabido que, muitas vezes, os contratos de servicos podem negar a
cobertura de determinados procedimentos, como medicamentos e exames complementares, e a
maioria dos servicos ambulatoriais privados oferece quimioterapia isoladamente, realidade que
contraria a recomendacao do Ministério da Salde para a atencao integral ao paciente, preconizando
a realizacdo de todas as etapas do tratamento em uma mesma unidade de saude. Assim, torna-se
fundamental discutir o cenario de tratamento do cancer nas diferentes redes de atencdo a salde a
fim de se repensar uma abordagem que atenda as individualidades de cada paciente, no contexto em
que esta inserido, possibilitando gestar e gerir mecanismos que facilitem uma assisténcia de
gualidade.

Nesse contexto, o presente estudo possui como objetivo geral: Comparar o tratamento
oncoldgico entre as redes de salde publica e privada, ao que tange os objetivos especificos, sdo:
Identificar o perfil sociodemografico e econdbmico dos pacientes oncolégicos de um municipio no
interior da Bahia, Brasil, verificar o diagndstico do cancer e o acesso ao tratamento na rede publica e
rede privada para tratamento oncolégico, conhecer os tipos de tratamentos mais utilizados na rede
publica e rede privada para tratamento oncoldgico e verificar as diferencas e semelhancas entre a

abordagem e acompanhamento dos pacientes em tratamento oncolégico na rede publica e privada.

2 METODO

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, de carater descritivo, de corte transversal e de
abordagem quantitativa. Quanto ao método exploratério, foi escolhido por proporcionar uma gama
maior de informacdes sobre 0 assunto a ser investigado, além de facilitar a delimitacdo do tema da
pesquisa, realizacdo da fixagdo dos objetivos e desvendar um novo enfoque para o assunto®.

Relacionado ao carater descritivo, visto possuir como objetivo a realiza¢do da descri¢cdo dos
fatos e fendmenos com o intuito de estabelecer relacdes entre as variaveis pesquisadas, procedendo
a comparacao das caracteristicas, dos efeitos e das influéncias’.

Em relac@o ao corte transversal, cabe expor que a realizagdo da pesquisa acontece em um
curto periodo de tempo e em um determinado momento, possuindo como objetivo a obtencdo de
dados fidedignos, permitindo elaborar ao final da pesquisa, conclusdes confiaveis, gerando novas

hipoteses que podero ser investigadas com novas pesquisas®®.
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No tocante a abordagem quantitativa, este possui a possibilidade de gerar questdes para
serem aprofundadas qualitativamente, além disso, prioriza e aponta numericamente a frequéncia e a
intensidade dos comportamentos dos individuos de um grupo ou populacdo especifica, enquanto que
a abordagem qualitativa utiliza a concepc¢éo para entender o significado individual ou coletivo para a
vida das pessoas de certas questdes, permitindo a observacdo com maior acurdcia as relacgdes,
representacdes, percepcdes e opinides que as pessoas fazem sobre a forma como vivem, sentem e
pensam, trazendo contribuicdes singulares para a pesquisa®.

A pesquisa foi realizada no més de maio do ano de 2023. Foram incluidos na pesquisa uma
amostra composta por 20 pacientes oncolégicos, adultos, com faixa etaria entre 20 e 59 anos, de
ambos o0s sexos, que realizam o tratamento em uma Instituicdo Hospitalar onde recebe estes
pacientes pelas redes publica e privada de saude no municipio de Vitéria da Conquista — Bahia.

Foram excluidos os individuos que ndo aceitaram participar voluntariamente da entrevista,
com faixa etaria maior que 59 anos ou menor de 20 anos, ou que apresentaram com algum tipo de
comprometimento da saude fisica (observado pela presenca de sinais e sintomas da doenca e/ou
efeito colateral do tratamento) ou mental (estado de consciéncia) impossibilitados de responder aos
guestionarios.

A coleta se deu através de entrevista individual, de forma presencial, em local previamente
combinado dentro da instituicdo, no periodo vespertino, apés o agendamento prévio, respeitando a
disponibilidade do participante e do pesquisador.

Foi utilizado um formulario sociodemogréfico e econémico e um formulario com questdes
relacionadas ao acesso ao tratamento oncoldgico. O primeiro instrumento aplicado contém questdes
sobre assuntos socioecondmicos demograficos dos participantes, sendo este composto por género,
idade, municipio de residéncia, raca, grau de escolaridade, ocupacéo, renda e estado civil.

No que se refere ao segundo instrumento, as questdes abordadas séo: diagndstico, tipo de
tratamento (Quimioterapia, Radioterapia, Imunoterapia, Crioterapia), tempo de diagnéstico do cancer
(menos de 6 meses, entre 6 meses e 1 ano, mais que 1 ano), tempo de realizacdo do tratamento
(menos de 6 meses, entre 6 meses e 1 ano, mais que 1 ano), o servico de salde utilizado para
diagnéstico e tratamento do problema de salde (Unidade basica de saude ou clinica médica
particular), como conseguiu atendimento no servico (agendamento pelo SUS, plano de salde ou
atendimento particular) e o tempo de demora entre a procura do servico e o inicio do tratamento (1
més, de 1 a 3 meses, de 3 a 6 meses ou ainda esta na fila de espera).

A pesquisa foi conduzida na seguinte ordem: foi iniciada com a solicitagdo por parte das
pesquisadoras do consentimento do gestor responsavel pela instituicdo, onde a pesquisa foi
realizada, apds o aceite da instituicdo, foi feita a submissdo do projeto ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) e apés aprovacdo com o CAAE: 68127623.2.0000.5578, foi feito contato com a
gestdo da instituicdo para agendamento e realizacédo da coleta.

Aos que concordaram em participar da pesquisa houve esclarecimento e assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), mantendo o sigilo das informagfes prestadas

por cada um e da participacdo voluntaria, deixando clara a possibilidade de haver desisténcia em
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participar da pesquisa a qualquer momento, sem causar dano algum. Apés consentimento de livre e
espontanea vontade, assinatura e confirmacao, foi realizado a entrevista.

Os dados foram transcritos, e procedeu-se a analise qualitativa deles por meio da
categorizacdo das informacgdes, conforme certo modelo!?, seguindo os estagios de pré-andlise,
exploracdo do material e tratamento dos resultados, consistindo na inferéncia e na interpretagéo.
Foram estabelecidas as categorias onde os dados foram agrupados de acordo com uma
caracterizacdo dos elementos, as expressées e as ideias. Posteriormente a discussdo deles, foi
realizada de acordo com a literatura atual.

Os dados sociodemogréaficos foram organizados em uma planilha do programa Microsoft
Excel® 2019, sendo as variaveis quantitativas do estudo apresentadas na forma de porcentagem,
organizadas em tabelas para melhor compreenséo. A pesquisa segue aos preceitos éticos contidos
nas resolugfes n° 466/12 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude-CNS. Nao houve exposicdo do
nome ou qualquer outro aspecto que constrangesse o participante, para isso, foram utilizados
codinomes.

Quanto ao conflito de interesse, trata-se de uma situacdo onde o0 julgamento de um
profissional sobre um interesse primario, como o dever profissional de proporcionar salde ao
paciente, a integridade na realizacdo de pesquisas e a educacdo médica, tendem a ser influenciados
de forma inadequada por um interesse secundéario, como os néo financeiros, podendo citar a busca
de prestigio profissional, interesses politicos, assim como interesse financeiros, como o recebimento
de honorarios, pagamentos de viagens ou palestras, auxilios para congressos, entre outros*?. Desta

forma, ressalta-se ndo existir qualquer tipo de conflito de interesse nesta presente pesquisa

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram convidados a participar da pesquisa 20 individuos, dos quais todos aceitaram
participar e responderam ao questionario, desse modo, a taxa de resposta ao instrumento foi de
100%.

Na tabela 1 estdo descritos os dados sociodemograficos e caracterizagdo dos pacientes.
Foram entrevistadas 20 pessoas que estavam realizando o tratamento oncolégico na unidade
escolhida para a conducéo da pesquisa, dentre os quais todos com idade maior do que 30 anos
(100%), casados (70%), predominando o sexo feminino (55%), raca parda (40%), grau de
escolaridade de nivel fundamental incompleto (65%), aposentados (75%), com renda minima de 1
salario-minimo (90%).

Com relacdo aos municipios de residéncia, foi evidenciada a prevaléncia de individuos
residentes da cidade de Vitéria da Conquista, Candido Sales, Planalto e Dom Basilio, ambos
compondo 10% da amostra. Tal resultado pode ser explicado pelo fato de que a cidade de Vitéria da
Conquista-BA ser referéncia em saude para procedimentos de maior complexidade, procedimentos
estes gque nio sdo encontrados em todos os municipios da regido?®.

Conforme salientado por autores'®, o Brasil dispde de uma rede de atencdo oncoldgica

distribuida em todos os estados brasileiros, sendo contabilizado 317 estabelecimentos de salude que
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realizam as diversas formas de tratamento oncologico pelo SUS no Brasil, sendo instituida através da
Portaria n° 874/2013, no entanto, observa-se que o0s servicos estdo concentrados nas regides
Sudeste e Sul do Brasil.

Dito isto, muitos pacientes oncoldgicos experimentam a vivéncia de realizarem o tratamento
fora da cidade em que reside, sendo necessario o seu deslocamento para os grandes centros
urbanos ou capitais, a fim de buscar as formas de tratamento da doenca, como a quimioterapia,

radioterapia ou cirurgia®®.

Tabela 1 — Dados Sociodemogréficos e caracterizagcdo dos pacientes oncoldgicos participantes do
estudo, (2023)

Variavel N %
Sexo

Feminino 11 55%
Masculino 9 45 %
Idade

Maior que 30 20 100%
Raca

Pardo 8 40%
Branco 6 30%
Negro 5 25%
Amarelo 1 5%

Grau de escolaridade

Nivel fundamental incompleto 13 65%

Nivel fundamental completo 5 25%

Nivel médio incompleto 1 5%
1

Nivel médio completo 5%
Ocupacéao

Aposentado/Encostado 15 75%
Autébnomol/liberal 4 20%
Outros 1 5%
Renda

Menos de 1 salario-minimo 1 5%
1 salario-minimo 18 90%
2 salario-minimo 1 5%
Estado civil

Casado (a) 14 70%
Solteiro (a) 3 15%
Viavo (a) 2 10%
Divorciado (a) 1 5%

Fonte: Elaborado pelos autores (2023)

No que refere ao sexo, um estudo estimou aproximadamente 630 mil casos novos de cancer
para 0 ano de 2020, 2021 e 2022, sendo 50,6% em mulheres e 49,4% em homens, resultado que se
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assemelha aos do presente estudo®. Considerando que a maior parte da populacdo do estudo foi do
sexo feminino, representada por 55% dos pacientes, trata-se de um resultado contrario as
estimativas de incidéncia de novos casos de cancer estabelecidas pelo INCA para o ano de 2020,
onde foi observada uma maior porcentagem de pessoas do sexo masculino sendo acometidas pelo
cancer?.

De acordo com uma pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), aproximadamente 159,6 milhdes de individuos se consultaram com pelo menos um médico
no ano de 2019, demonstrando ainda que 82,3% da populacéo foi constituido por mulheres, sendo
superior ao valor encontrado da populacdo masculina, o que representou que apenas 69,4% dos
homens foram ao médico em 2019, tal fato explica a ocorréncia de que a populacéo do sexo feminino
desse estudo foi maior do que a populacdo masculina?®.

Ao que refere a variavel de faixa etaria, um estudo demonstrou a existéncia de uma maior
frequéncia de cancer em mulheres, sobretudo na faixa entre 30 e 34 anos, ocorrendo pelo fato de
gue as pessoas do sexo feminino apresentam uma maior incidéncia de cancer em partes do corpo,
como por exemplo, o Utero'’. De acordo com estudiosos?8, o cancer tem acometido mulheres cada
vez mais jovens, no entanto, a literatura ainda demonstra baixa incidéncia em mulheres com menos
de 40 anos, variando de 5% a 7%.

Em relacdo a cor/raga, o resultado da presente pesquisa identificou predominancia dos
participantes que se autodeclararam pardos. Resultado que se assemelha ao de uma pesquisa
realizada em municipios do recéncavo baiano, executado com 7 mulheres acometidas pelo cancer de
mama, que foram submetidas a mastectomia total e posteriormente realizaram a cirurgia de
reconstrucdo mamaria, identificando, entdo que 57,1% eram pardas e 28,6% afirmaram serem
pretas'®.

A autora explica a obtencgdo de tal resultado, pois identifica-se que os municios inseridos na
pesquisa detém uma porcentagem maior de mulheres que se declaram pretas e pardas,
correspondendo com o fato de que a raca predominante na Bahia é de pretos e pardos, em especial
o Recbncavo?®®.

Tal resultado corrobora com o posicionamento de estudiosos?®, relatando que o censo
realizado no primeiro trimestre de 2020 pelo Instituto Brasileiro De Geografia e Estatistica (IBGE),
identificou que 60,8% da distribuicdo percentual das pessoas de 14 anos ou mais de idade se
autodeclararam de cor ou raca parda.

Ao tratar da variavel do nivel de escolaridade, foi identificada predominancia do ensino
fundamental incompleto (65%) entre os participantes. Conforme autores explicam?!, o grau de
escolaridade é um fator capaz de influenciar diretamente na detec¢éo precoce do cancer, visto que o
menor nivel de informacdo e entendimento pode resultar em baixa adesdo as estratégias de
prevencao.

Ao que tange as demais variaveis, os participantes da presente pesquisa relataram ser
aposentados (75%), possuir renda de 1 salario-minimo (90%) e serem casados (70%). Resultado

semelhante ao que foi encontrado na pesquisa de Galvao (2023), identificando que 72% dos
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participantes eram aposentados, 47% casados e 58% tinham renda familiar de até 1,5 salario-
minimo. Conforme a autora explica, a aposentadoria e a renda podem relacionar-se a certas
dificuldades, como a falta de condi¢des financeiras e estruturais para 0os exames de prevencao
diagnostica para o céancer, refletindo na busca tardia pelo atendimento e pelo diagnéstico da
doenca??.

No que refere ao estado civil, autores salientam sobre a importancia da atencdo familiar no
tratamento do homem com céncer, constituindo como a principal fonte de apoio durante todo o
processo de tratamento, destacando ainda a esposa, pois ela desenvolve um papel de destaque
dentro de uma familia, realizando o acompanhamento, tendo a parceria, orientando e cuidando dos
membros da familia®.

Ja com relagdo as mulheres casadas, autores afirmam ser um importante fator durante o
processo de descoberta e tratamento da doenca, possibilitando as mesmas a contarem com 0 apoio
de seus companheiros, constituindo um aspecto positivo, ja que o cancer pode abalar suas estruturas
e 0 abandono do seu companheiro leva sequelas que vdo além daquelas trazidas pela doenga®®.

Com relagéo a tabela 2, sédo apresentados os dados referentes ao acesso dos participantes
ao tratamento oncoldgico, sendo observado a prevaléncia do cancer de préstata, apresentando 20%
da amostra.

Segundo estudiosos?*, os tipos de canceres predominantes nos paises desenvolvidos sdo: o
cancer de pulmao, préstata, mama feminina e colon-reto, justificado pelo fator da urbanizacéo, ja em
paises de médio e baixo desenvolvimento, os tipos de cancer com maior predominancia sdo aqueles
associados a infeccdes, como colo do utero, estbmago e figado, justificado pelo menor nivel

socioeconémico.
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Tabela 2 — Acesso dos participantes do estudo ao tratamento oncolégico, (2023)

Variavel N %
Diagnéstico

Préstata 4 20%
Mama 3 15%
Tireoide 2 10%
Intestino 2 10%
Pulmao 2 10%
Coluna/Cervical 1 5%
Colo de utero 1 5%
Esobfago 1 5%
Reto 1 5%
Figado 1 5%
Estbmago 1 5%
Ovaério 1 5%
Tipo de tratamento que estéa realizando?

Quimioterapia 13 65%
Radioterapia 3 20%
Imunoterapia 1 5%
Outros 4 15%
Ha quanto tempo recebeu o diagndstico de cancer?

Menos de 6 meses 10 50%
De 6 meses a 1 ano 8 40%
Mais que 1 ano 2 10%
H& quanto tempo esta realizando o tratamento?

Menos de 6 meses 7 35%
De 6 meses a 1 ano 7 35%
Mais que 1 ano 6 30%
Quais servicos de saude vocé utilizou para o diagnéstico e

tratamento do seu problema de saude?

Unidade Basica de Saude 10 50%
Clinicas médicas particulares 11 55%
Como conseguiu ser atendido em cada servi¢co?

Agendamento pelo SUS 20 100%
Atendimento Particular 1 5%
Quanto tempo demorou entre procurar o servico de salide e

iniciar o tratamento?

1 més 10 50%
1 a3 meses 5 25%
3 a6 meses 5 25%

E evidente como a doenca oncoldgica representa um sério problema de saude publica,

impactando diretamente nas familias, na economia e na sociedade. No entanto, com 0s avangos

ocorridos na medicina, € possivel realizar diagnosticos precoces e dispor de opg¢des de tratamentos

menos invasivas, minimizando as sequelas que deles advém e elevar a taxa de sobrevivéncia dos

pacientes®.

Dito isto, a presente pesquisa evidenciou a quimioterapia (65%) como a forma de tratamento

mais utilizada para tratar a doenca oncoldgica. Esse resultado pode ser explicado por tratar-se de
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uma modalidade de tratamento que apresenta alta probabilidade de destruicdo neoplasica,
consistindo na utilizacdo de compostos quimicos para tal objetivo, podendo ocorrer associado ou nao
a radioterapia®®.

Atualmente, a quimioterapia ainda ocupa o lugar de prioridade no que refere a terapéutica do
céancer, possibilitando ainda ao uso isolada ou associada com cirurgia e radioterapia, 0 que contribui
significativamente para melhora no prognéstico dos pacientes?'’.

Quanto a variavel relacionada ao tempo que o paciente recebeu o diagnostico do cancer,
50% dos participantes relatar menos de 6 meses, ja com relacdo ao tempo de tratamento, os
resultados predominantes foram menos de 6 meses (35%) e de 6 meses a 1 ano (35%). Resultado
semelhante ao encontrado em uma pesquisa de metodologia prospectiva e descritiva, onde 30,1%
dos individuos estudados estdo em tratamento ha 6 meses a 1 ano 3.

Para tanto, € importante colocar em evidéncia o fato de que o diagndstico precoce se trata de
uma forma de prevenc¢éo contra o cancer, levando em consideragdo ainda que as lesdes em estagios
iniciais que se encontram restritas ao sitio primario demonstram maior indice de sobrevida, maior
qualidade de vida e oferecem terapias menos mutiladoras em relagdo ao tratamento da doenca?’.

No que refere aos dados encontrados no presente estudo sobre quais os servicos utilizados
para o diagnéstico e tratamento do problema oncoldgico, obteve-se 55% das clinicas particulares e
50% da Unidade Basica de Saude, tornando inevitdvel mencionar que uma participante (5%) relatou
a procura em ambos 0s servigos de saude. Relacionado ao questionamento sobre como conseguiu
ser atendido em cada servico, encontrou-se 0s seguintes resultados: Agendamento pelo SUS
(100%), ressaltando que uma participante utilizou também o atendimento Particular (5%).

O Brasil conta com um Sistema de Saude publico e universal desde 1990, e desde o ano de
2005 contempla uma Politica Nacional de Atencdo Oncoldgica, no entanto, ainda sim apresenta o
maior percentual de tumores de mama diagnosticados em estadios avancados e maior taxa de
mortalidade por céncer, principalmente o cancer de mama, apesar da menor taxa de incidéncia.

De acordo com autores?®, acrescenta ainda dois outros subsistemas do Sistema de Salide
Brasileiro, sendo o primeiro constituido por um governamental, que é o Sistema Unico de Saude
(SUS) e outro privado, sendo o Sistema Supletivo de Assisténcia Médico (SSAM). Desta forma,
pesquisadores explicam que a assisténcia oncoldgica oferecida nos centros de tratamento oncolégico
determina-se pela cobertura contida na chamada Autorizagdo de Procedimentos de Alta
Complexidade (APAC), pela qual o Ministério da Salde ressarce as unidades nas quais sdo
realizados os tratamentos®C.

A utilizagdo dos servicos de saude € um complexo multifatorial que abrangem caracteristicas
socioeconbmicas, demograficas, culturais e psiquicas, assim como necessidades de saulde,
caracteristicas dos servicos e dos profissionais, acesso geografico e social disponiveis, entre outros.
Tais fatores podem impactar diferentemente no acesso de acordo com o tipo de cuidado, seja na
prevencao, cura ou reabilitacdo, tipo de servico, seja hospitalar ou ambulatorial, ou também no nivel

de complexidade, como o primario, especializado ou alta complexidade®!.
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Com relagéo ao diagndstico e tratamento do cancer de mama, a literatura apresenta algumas
diferengas entre a atencao recebida no sistema publico e no sistema privado, sendo que o segundo
apresenta algumas vantagens, sendo que pacientes do SUS apresentaram maiores propor¢cdes de
doenca avancada ao diagndstica e menor sobrevida nos estagios Ill e IV do cancer quando
comparadas as mulheres com cobertura de servigos privados®?.

Segundo autores explicam®, nos centros privados o0 acesso as informagdes e aos servigos
de saude ocorre de maneira mais rapida, favorecendo o diagndstico e o inicio do tratamento. Em
contrapartida, pesquisadores afirmam em seu estudo que a investigacao diagndstica e o tratamento
oncolégico usualmente sdo longos e de alto custo, o que dificulta manté-los exclusivamente em
carater particular, corroborando com o fato, apresenta ainda que aproximadamente 60% das
mulheres com cancer estudadas eram dependentes da rede publica, mesmo que o tempo de espera

para diagnostico e tratamento sejam maiores?.

4 CONSIDERACOES

A presente pesquisa evidenciou um resultado inédito, demonstrando um maior nimero de
mulheres realizando o tratamento oncolégico, no entanto, o cancer de préstata foi o tipo mais
predominante, o que torna extremamente necessario a elaboracdo e execucdo de novas politicas
publicas, a fim de ofertar servigcos ainda mais especializados e de qualidade para esse publico.

Destaca-se a prevaléncia de pacientes agendados pelo Sistema Unico de Salde para
realizacdo de diagndstico e tratamento, com isso, considera-se a enorme necessidade desse sistema
na vida dos pacientes oncolégicos e para a sociedade, constituindo porta de entrada e primeira
escolha para todos os servicos de saude.

Dito isto, € possivel concluir que a prevencéo e o controle do cancer precisam estar alinhados
no mesmo foco e recebendo a mesma atencdo que a area de servigos assistenciais, sendo evidente
0 crescente nimero de casos novos de cancer em todo o mundo. Desta forma, indica-se a realizacao
de novos estudos cientificos envolvendo o tratamento oncoldgico no contexto da saude publica e
privada, pois, somente desta forma, com maiores nimeros de trabalho, é possivel subsidiar e

estimular o desenvolvimento de politicas publicas que trabalhem a questéo apresentada.
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