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Resumo 

 

Este estudo relata a elaboração de uma tecnologia educativa, no 

formato de cartilha, para dar orientações acerca da mamografia de 

rastreamento em uma maternidade escola. Trata-se de um estudo 

descritivo, do tipo relato de experiência, sobre a construção de uma 

cartilha educativa com orientações acerca da mamografia de rastreio. 

A elaboração ocorreu em três momentos: identificação das dúvidas 

com as usuárias sobre o tema; elaboração das perguntas norteadoras e 

respostas acerca da mamografia de rastreamento; e elaboração da 

identidade gráfica. A escolha para essa forma de comunicação ocorreu 

pelo potencial de disseminar informações e compartilhar saberes 

criativos e transformadores. A elaboração desta tecnologia configura 

um avanço nas atividades de educação popular em saúde, uma vez que 

ela representa uma ferramenta com abordagem participativa, por 

dialogar com as principais fragilidades apontadas pelas usuárias em 

função das vivências e dos saberes pessoais delas no trajeto percorrido 

para a realização da mamografia de rastreamento. 
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Abstract 

 

This study reports the development of an educational technology, in a 

booklet format, for guidance on screening mammography in a school 

maternity hospital. This is a descriptive study, in the form of an 

experience report, on constructing an educational booklet with advice 

on screening mammography. The development took place in three 

moments: identification of doubts among users about screening 

mammography; preparation of guiding questions and answers about 

screening mammography; and development of a graphic identity. This 

form of communication was chosen due to its potential to disseminate 

information and share creative and transformative knowledge. The 

development of this technology constitutes an advance in popular 

health education activities since it is a tool with a participatory 

approach, as it addresses the main weaknesses highlighted by users 

through their personal experiences and knowledge on the path taken to 

carry out the screening mammography. 
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Introdução 

 

Entre todos os tipos de câncer, o de mama é atualmente o mais diagnosticado entre as 

mulheres no mundo e no Brasil, excetuando-se os casos de câncer de pele não melanoma 

(INCA, 2023a). Essa doença é a quinta causa de morte por câncer no mundo, sendo a 

responsável por um em cada quatro casos de câncer e por uma entre seis mortes por câncer 

entre as mulheres. É sabido que, quando descoberto e devidamente tratado, o câncer de mama 

é uma patologia de relativo bom prognóstico, mas ainda apresenta elevada taxa de 

mortalidade no Brasil (Teixeira; Porto; Noronha, 2012). 

Para a detecção precoce do câncer de mama há dois métodos: diagnóstico precoce e 

rastreamento. O diagnóstico precoce se volta para a compreensão da população acerca dos 

sinais e sintomas prévios do câncer, de modo a auxiliar no diagnóstico e tratamento precoces. 

O rastreamento se direciona à aplicação de um exame de triagem voltado para a população 

assintomática, com o objetivo de identificar mulheres com alguma anormalidade que sugira 

ser um câncer. A mamografia é o método de rastreio que se mostra mais eficiente (INCA, 

2023b). 

A aplicação do exame de mamografia para a detecção precoce do câncer de mama 

como método de rastreamento vem apresentando diversos desafios ao longo dos anos. 

Verifica-se que o conhecimento quanto à doença e às maneiras de detecção são essenciais 

para que as mulheres se sintam atraídas para a necessidade de realização do exame de 

mamografia (Azevedo et al., 2019; Freitas; Weller, 2019). Porém, tem-se percebido que 

questões como o nível de instrução estão diretamente ligadas ao entendimento da relevância 

do exame, e por conseguinte ao favorecimento ou não da mulher realizá-lo (Ohl et al., 2016; 

Assis; Mamede, 2016; Moreira et al., 2018; Luna et al., 2020). 

A partir das lacunas de conhecimento relatadas na literatura, das evidências levantadas 

pela pesquisa e dos preceitos científicos quanto à mamografia como principal método de 

rastreamento do câncer de mama, buscou-se elaborar uma cartilha educacional a ser 

disponibilizada em um serviço de imagem de uma maternidade escola. Desse modo, este 

trabalho teve como objetivo relatar a construção da cartilha, de forma a ser utilizada como 

ferramenta de intervenção didática acerca da mamografia de rastreamento. 
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Método  

 

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, a respeito da 

construção de uma cartilha educativa com orientações sobre a mamografia de rastreamento. A 

cartilha foi elaborada como produto técnico/tecnológico atendendo às exigências do Mestrado 

Profissional em Práticas de Saúde e Educação (MPPSE), da Universidade Federal do Rio 

Grande do Norte (UFRN). 

Há no relato de experiência uma possibilidade metodológica baseada na reflexão sobre 

uma ação, cujas implicações na vivência, potencialidades e dificuldades sejam de interesse da 

comunidade científica (Mussi; Flores; Almeida, 2021). 

O estudo foi realizado na Maternidade Escola Januário Cicco (MEJC) da Universidade 

Federal do Rio Grande do Norte (UFRN). A escolha desse cenário de trabalho se deu por ser 

o campo de atuação profissional do autor principal, cuja prática diária enquanto tecnólogo em 

radiologia possibilitou perceber fragilidades no conhecimento das mulheres acerca da 

mamografia, além de medos e crenças limitantes. 

A MEJC possui um amplo ambulatório especializado de ginecologia e obstetrícia, 

onde o atendimento prestado pelos profissionais especialistas é responsável por grande parte 

dos exames de mamografia solicitados na instituição, assim como de outros serviços do 

Sistema Único de Saúde do estado do Rio Grande do Norte. 

A elaboração ocorreu em três momentos, sendo o primeiro a identificação das dúvidas 

com as usuárias acerca da mamografia de rastreamento. Nesse momento da pesquisa de 

campo, os dados foram coletados por meio de entrevistas semiestruturadas às usuárias do 

serviço, que estavam agendadas para atendimentos no ambulatório ginecológico da instituição 

e foram realizadas entre abril e maio de 2022. Foi utilizado um questionário semiestruturado 

com questões referentes aos conhecimentos e às experiências dessas mulheres acerca da 

mamografia de rastreamento. 

O segundo momento foi constituído pela elaboração das perguntas e respostas 

norteadoras sobre a mamografia de rastreamento. Assim, foi conduzida a categorização dos 

dados das entrevistas, por meio dos quais foi possível identificar as dúvidas e/ou lacunas de 

conhecimentos das usuárias quanto ao exame que subsidiaram a elaboração da ferramenta 

educativa. 

Utilizando perguntas condutoras, a cartilha foi elaborada a partir das indagações 

elencadas no Quadro 1. 

 



 

Rev. Ed. Popular, Uberlândia, v. 24, n. 2, p. 269-282, maio-ago. 2024.  273 

 

Quadro 1 – Perguntas condutoras para elaboração da cartilha 

• O que é o exame de mamografia? 

• O que é a mamografia de rastreamento? 

• Como ter acesso ao exame de mamografia pelo SUS? 

• Quais os benefícios da mamografia? Existem riscos? 

• Quando devo fazer a mamografia de rastreamento? 

• Já realizou o autoexame e o exame clínico das mamas. Ainda assim preciso fazer a 

mamografia de rastreamento? 

• Amamentei todos os meus filhos por bastante tempo. Ainda assim preciso fazer a 

mamografia de rastreamento? 

• A mamografia previne o câncer de mama? 

• Por que algumas mulheres dizem que o exame é doloroso? 

• Se ao fazer a mamografia estou exposta aos raios-x, não seria necessário o uso de algum 

tipo de proteção durante o exame? 

• Sinto dores após o exame de mamografia. Seria algum dano causado pelo exame? 

• Fui chamada novamente para a mamografia antes da liberação do resultado. Devo me 

preocupar? 

Fonte: Os autores (2023). 

 

O último momento se dedicou à elaboração da identidade gráfica do material. Para 

esse momento foram utilizados como referência tons neutros, conectados à cor rosa e à fita 

rosa, que fazem referência mundialmente ao mês de prevenção e controle do câncer de mama 

(Marreira, 2020). 

As imagens utilizadas foram capturadas a partir da plataforma digital Freepik, que 

dispõe de diversos recursos gráficos com o uso de uma licença premium. A criação de toda a 

parte gráfica, bem como a diagramação e a composição estrutural da cartilha foram 

desenvolvidas por um profissional com formação básica em informática e qualificação na área 

de design gráfico, a partir de alinhamentos e proposições do autor principal do projeto. A 

editoração foi realizada pela bibliotecária da Escola de Saúde da Universidade Federal do Rio 

Grande do Norte, cujo programa de mestrado está vinculado. 

Todo o processo de elaboração da cartilha, desde a identificação das dúvidas e lacunas 

de conhecimento das usuárias, até a finalização gráfica do material, deu-se de janeiro a 

fevereiro de 2023. 
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Para a produção da tecnologia foram realizadas a edição e a diagramação, obedecendo 

aos critérios relacionados ao conteúdo, à estrutura, à linguagem, ao layout, ao design, à 

sensibilidade cultural e à adequação ao contexto local (Ribeiro et al., 2021). 

O presente estudo seguiu os preceitos éticos constituídos na Resolução n° 466/2012, 

do Conselho Nacional de Saúde, e tem apreciação e aprovação do Comitê Central de Ética em 

Pesquisa (CEP Central) da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), obtendo a 

identificação CAAE 55776622.6.0000.5537 para apreciação, tendo sido avaliado com o 

Parecer de aprovação nº 5.268.269. 

 

Resultados e Discussão 

 

O instrumento foi elaborado frente à necessidade de um material que contemplasse as 

informações necessárias acerca da realização da mamografia, de forma clara e sucinta, visto 

que materiais muito extensos se tornam cansativos (Ribeiro et al., 2021). A ferramenta 

educativa contemplou dados acerca de conceitos, objetivos e orientações gerais para a 

realização do exame de mamografia de rastreamento. A cartilha contém 20 páginas, tendo 

sido disponibilizada à governança da instituição no formato físico, como impressão de livreto 

A4 e se encontra em processo de análise no setor de comunicação da instituição para os 

trâmites de divulgação e disponibilização da cartilha no formato eletrônico (Figura 1). 
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Figura 1 – Cartilha de esclarecimentos sobre a mamografia de rastreamento 

 

Fonte: Os autores (2023). 

 

A escolha dessa forma de comunicação ocorreu pelo potencial de disseminar 

informações e compartilhar saberes criativos e transformadores. Além disso, ela possibilita 

aprimorar a comunicação com o público de interesse, de modo a propiciar padronização das 

orientações, bem como tornar disponíveis e mais democráticas as informações, servindo como 

fonte de consulta diante de futuras necessidades (Lopes; Silva, 2013; Litre et al., 2017; Santos 

et al., 2021). 

Conforme Ribeiro et al. (2021), as tecnologias educativas são de grande relevância no 

contexto educacional, pois possibilitam ao ser humano adquirir conhecimento de si e do 

contexto, tornando-o capaz de refletir as próprias ações e a implicação delas na saúde, assim 

como de realizar escolhas mais saudáveis. 

Na elaboração de materiais educativos, primeiramente, deve-se verificar quais 

informações são importantes para o público de interesse, utilizar linguagem clara, de fácil 

entendimento e ser atrativo, podendo o produto ser em formato de folheto, panfleto, folder, 

livreto ou cartilha, com o intuito de levar informações sobre autocuidado, prevenção de 

doenças, promoção da saúde e tratamentos. Dessa forma, esses materiais funcionam como 

facilitadores para o processo de aprendizagem, atuando como um reforço para as orientações 

verbais, em locais onde o paciente e/ou familiares podem realizar consultas posteriores, assim, 
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elucidando dúvidas e servindo de auxílio para tomada de decisões no dia a dia (Castro; Lima 

Júnior, 2014). 

A compreensão do contexto populacional ao qual se destina também é apontada como 

estratégia necessária na construção e validação do material educativo (Melo; Querido; 

Magesti, 2022). Desse modo, este estudo buscou adaptar o material elaborado com 

vocabulário e ilustrações de fácil compreensão. 

A aplicação desse tipo de tecnologia como instrumento de ensino permite uma maior 

autonomia ao processo de aprendizagem, tendo em vista que assume a função de uma 

ferramenta educativa, possibilitando uma melhor conexão entre o profissional de saúde e o 

paciente envolvido no processo de aprendizado (Cura-González et al., 2016; Melo; Querido; 

Magesti, 2022). 

Vários estudos dedicam-se à construção e validação de tecnologias educacionais dos 

mais variados tipos e ressaltam que não se objetiva substituir as orientações verbais fornecidas 

pelo profissional, mas ser um facilitador para estimular a participação do usuário no processo 

de cuidar (Castro; Lima Júnior, 2014; Ribeiro et al., 2020; Ribeiro et al., 2021; Melo; 

Querido; Magesti, 2022). 

A utilização de cartilhas educativas, sejam impressas ou não, vem sendo apontada 

como uma ferramenta eficaz para intervenções que requerem mudanças diante de certo 

contexto (Oliveira; Teixeira; Dias, 2018; Lima, 2020), como o identificado no decorrer do 

progresso deste trabalho. 

Durante a realização da pesquisa foi possível compreender que esse tipo de material 

oportuniza a reafirmação de orientações dadas pelos profissionais de saúde, podendo 

proporcionar ao usuário uma capacidade maior de absorvê-las, tendo em vista que 

normalmente o profissional dispõe de um volume significativo de informações nos 

atendimentos, que em parte são perdidas por falta de compreensão (Athilingam et al., 2016). 

Atualmente, a literatura tem mostrado diversas formas de uso de cartilhas educativas 

como um proveitoso instrumento para trazer os mais variados assuntos e contextos, a exemplo 

da área da saúde, sendo sempre direcionado para uma população em específico, 

caracterizando-se ainda como um recurso de uso acessível por conta do baixo custo e da 

prática aplicação (Wild et al., 2019; Ximenes et al., 2019; Silva et al., 2020; Lima et al., 

2020). 

A partir da compreensão de que inúmeras barreiras podem estar atreladas ao 

rastreamento mamográfico do câncer de mama, dentre as quais estão aquelas relacionadas à 

adesão ao exame, a literatura mostra que essa adesão pode ser influenciada por aspectos 
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como: as atitudes e os conhecimentos diante do câncer; a falta de adesão às recomendações 

dos cuidados em saúde; o desconforto gerado pelo exame; o medo de o exame ser positivo 

para o câncer; as características individuais, como raça, idade, escolaridade e classe 

socioeconômica; a dificuldade de transporte até o local do exame etc. (Lourenço; Mauad; 

Vieira, 2013). 

Essas são questões que expõem sentimentos os quais tornam a experiência de realizar 

o exame mais tensa e repleta de ansiedade pelo receio do que pode ser descoberto, e que, de 

modo geral, podem comprometer a qualidade do processo de realização do exame diante de 

tamanha carga emocional que permeia essas mulheres (Couto et al., 2017; Zyl et al., 2018). 

Diante do que foi apresentado, a elaboração do instrumento a partir do diagnóstico das 

dúvidas, das experiências e do conhecimento das usuárias permitiu constatar que, em muitos 

casos, as mulheres chegam aos serviços de saúde cercadas por medos, crenças e fragilidades 

que podem ser consequência do desconhecimento ou ainda de entendimentos distorcidos em 

relação à mamografia. Permitir que elas tenham a oportunidade de serem ouvidas, 

manifestando as próprias experiências, sentimentos e saberes pessoais, para que esses sejam 

redirecionados à construção de uma cartilha, torna o instrumento mais compreensível e 

didático, qualificando o cuidado e possibilitando avanços nas práticas educativas em saúde. 

Torna-se imprescindível que os profissionais de saúde ofereçam às mulheres um 

cuidado que priorize os valores, as preferências e os conhecimentos singulares delas. Isso 

possibilita que a decisão compartilhada possa ser usada como um importante recurso em prol 

de uma assistência mais participativa, focada no diálogo, reconhecendo a autonomia dos 

usuários, de forma a permitir um papel mais ativo nos seus cuidados em saúde (Shimizu Filho 

et al., 2022). As ações educativas em saúde precisam se libertar das práticas protocolares e 

focar em ações que valorizem ambientes dialógicos, de modo a respeitar a voz dos sujeitos, 

desprendendo-se de imposições prescritivas e impositivas (Felonta et al., 2022). 

Dessa forma, considerar informações em saúde obtidas a partir das realidades, 

linguagens e culturas populares para o desenvolvimento de uma tecnologia educacional 

implica em uma ferramenta que facilita o processo de aprendizagem, sobretudo pelo fato de 

que o indivíduo pode se enxergar como parte disso, o que ajuda na difusão de informações 

relevantes e na socialização de conhecimentos para a sociedade. 
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Considerações finais 

 

A cartilha aqui proposta foi fundamentada nas principais fragilidades apontadas pelas 

usuárias por meio das vivências e dos saberes pessoais delas no trajeto percorrido para a 

realização da mamografia de rastreamento. Esse instrumento educativo foi disponibilizado à 

instituição cenário da pesquisa, com o objetivo de que seja utilizada como ferramenta de 

intervenção educativa às pacientes nas abordagens dos profissionais de saúde em seu 

ambulatório especializado, podendo trazer esclarecimentos relevantes quanto à mamografia 

de rastreamento do câncer de mama para a população feminina, propiciando melhorias nas 

práticas educativas durante as abordagens dos profissionais. 

O produto educacional elaborado tem um impacto potencial na condução de 

importantes informações a respeito do exame, podendo auxiliar em ações de intervenções 

educativas não só no contexto de realização do estudo, bem como nos diversos centros de 

saúde que lidam com os cuidados básicos em saúde da mulher por todo o país. 

A construção dessa tecnologia configura um avanço nas atividades de educação em 

saúde, uma vez que se trata de uma ferramenta com abordagem participativa, cujo conteúdo 

partiu das necessidades apontadas pelas usuárias. Espera-se que esse material seja utilizado 

para socializar a educação acerca da temática abordada. 

Vale pontuar como limitação o fato de que este estudo não realizou a validação da 

cartilha pelos usuários e profissionais, e por ter sido realizado em um ambiente que 

corresponde a apenas um recorte de toda a realidade das mulheres diante do rastreio 

mamográfico do câncer de mama, uma vez que o cenário da pesquisa foi limitado a um 

ambulatório especializado. Sugere-se que a aplicação de estudos semelhantes em um contexto 

mais abrangente, como no âmbito da atenção básica de saúde, poderá trazer contribuições 

complementares. 
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