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ABSTRACT

Objective: To present a critical reflection based on the experience of creating an educational
brochure by students of the Ethnic and Cultural Diversity in Medicine course at the Federal
University of Paraiba, problematizing breast cancer prevention as a social and political
practice. Description of the experience: An educational brochure, in triptych format, was
created as a printed educational technology aimed at promoting health and preventing breast
cancer in the context of the Pink October campaign. The material was based on the principles of
critical health education, health communication, and a gender and diversity perspective, going
beyond exclusively informative approaches. Organized into interdependent thematic blocks, the
brochure combined technical-scientific information, accessible language, and symbolic visual
elements. The central message "Pink October is every day" was used to affirm prevention as a
continuous practice and a health right, reinforcing its ethical and political character by
articulating care, equity, and citizenship. Discussion: The analysis shows that access to
information, screening, and care is not distributed equitably, disproportionately affecting Black
women, populations in situations of social vulnerability, and transgender and non-binary
people assigned female at birth. It is argued that educational strategies, when guided by an
intersectional perspective, can act as devices for addressing health inequities and as formative
tools for a medicine committed to human rights, equity, and social justice. Final
considerations: The development of the educational brochure on breast cancer as a critical
gender issue, intersected by racial, social, and identity inequalities, constituted a relevant
formative experience, integrating health education, gender diversity, and reflection on ethnic-
racial inequalities. Breast cancer prevention cannot be treated exclusively as a technical and
biomedical action, but also as a critical gender issue, intersected by racial and socioeconomic
inequalities and disputes surrounding the recognition of identities and rights.

Key-words: Breast cancer; Gender and health; Health inequities; Health rights; Health
prevention; Medical education.

1 INTRODUCAO

A prevencao do cancer de mama ocupa lugar central nas politicas publicas de satide e nas
campanhas de conscientizacdo no Brasil, especialmente no contexto do Outubro Rosa. No
entanto, a forma como essa prevencdo é concebida e operacionalizada frequentemente
desconsidera as profundas desigualdades que estruturam o acesso a informacao, ao diagndstico
precoce e ao tratamento [1]. Longe de constituir apenas uma questdo técnica em satde, a
prevencao do cancer de mama revela-se como um campo atravessado por relagdes de poder,
marcadores sociais da diferenca e disputas em torno do direito a satade.

No Brasil, o cancer de mama é o tipo de cancer mais incidente entre mulheres, com
estimativas superiores a 70 mil novos casos anuais [2,3]. Apesar dos avancos cientificos,
persistem importantes assimetrias nos desfechos da doenca, particularmente no que se refere a
mortalidade de mulheres negras e ao diagnostico tardio em grupos socialmente vulnerabilizados.
Tais desigualdades apontam para a insuficiéncia de abordagens universalizantes que ignoram os
contextos sociais, raciais e culturais nos quais o adoecimento ocorre [4].

Além disso, a prevencao do cancer de mama tem sido historicamente construida a partir
de uma nocao restrita de “mulher”, ancorada em pressupostos cisnormativos e biologizantes, que
invisibilizam homens trans e pessoas nao binarias designadas mulheres ao nascer que mantém
as mamas. Essa exclusdo simbolica e institucional produz barreiras adicionais ao cuidado e
reforca processos de estigmatizacao e negligéncia em satude [5].

O objetivo deste trabalho é refletir criticamente sobre a prevenc¢do do cancer de mama
como uma questao de género, diversidade e direitos, a partir da experiéncia de elaboracao de um
folder educativo por estudantes de medicina, analisando suas potencialidades como estratégia de
educacao em satde e formacao médica comprometida com a equidade.

2 DESCRICAO DA EXPERIENCIA

Um folder educativo foi desenvolvido como uma tecnologia educacional impressa, no
formato triptico, voltada a promocao da satde e prevencao do cancer de mama, no contexto das
acoes do Outubro Rosa. Sua concepcao baseou-se em principios da educa¢ao em sadde critica, da
comunicacdo em satde e da perspectiva de género e diversidade, buscando ultrapassar
abordagens meramente informativas e normativas.
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O material foi organizado em blocos tematicos interdependentes, combinando
informacoes técnico-cientificas, linguagem acessivel, elementos visuais simbdlicos e mensagens
de valorizacdo da vida e do cuidado, com o objetivo de favorecer a compreensao, a reflexao e o
engajamento do publico-alvo.

O conteado foi criado com intencionalidade pedagdgica no contexto na diversidade em
saude. Na face externa (frente), a mensagem central “Outubro Rosa é todo dia” foi utilizada como
estratégia discursiva para desnaturalizar a ideia de prevencao restrita a campanhas pontuais,
enfatizando o cuidado como préatica continua e como direito em satide. A mensagem central foi
acompanhada da imagem de um braco segurando o lago rosa, simbolo internacional da
conscientizacao sobre o cancer de mama. O texto reforca o carater ético e politico da prevencao
ao afirmar que “cuidar da saide é um direito” e que prevenir também é um ato de equidade,
deslocando a campanha de uma légica pontual para uma compreensao continua do cuidado.A
escolha de uma linguagem afirmativa e inclusiva buscou reforcar a dimensao ética e politica da
prevencao, articulando satude, cidadania e equidade. A frente do folder apresenta-se como um
triptico informativo com identidade visual vinculada a campanha Outubro Rosa, utilizando
paleta em tons de rosa e elementos graficos simbolicos do cuidado, da diversidade e da equidade
em saude.

No painel esquerdo, o contetildo aborda quem deve realizar mamografia periodicamente,
apresentando as diretrizes do SUS para mulheres cisgénero entre 50 e 69 anos, com
rastreamento a cada dois anos. De forma explicita, o material incorpora uma perspectiva de
género, afirmando que homens trans e pessoas nao binarias, designadas mulheres ao nascer e
que mantém tecido mamario, também devem ser incluidas nas estratégias de rastreamento, com
respeito a identidade de género, ao nome social e a escuta qualificada nos servicos de saude. O
painel também esclarece que o autoexame nao substitui a mamografia, ressaltando seu papel
complementar no autoconhecimento corporal.

No painel direito, o folder apresenta o tema “Outubro Rosa: prevenindo o cancer de
mama”, articulando prevencdo com inclusdo, respeito as diversidades e enfrentamento das
desigualdades de género, raca e acesso aos servicos de saude. A presenca de ilustracoes
representando mulheres diversas e simbolos de género reforca visualmente a mensagem de
pluralidade e inclusdo. O rodapé institucional identifica o vinculo com o Centro de Ciéncias
Médicas (CCM/UFPB), situando o material no ambito académico com parte das atividades da
disciplina de Diversidade Etnica e Cultural na Medicina, reafirmando o compromisso do projeto
pedagogico do curso com a promocao da saude baseada em direitos, diversidade e justica social.

No bloco “Quem deve fazer mamografia periodicamente?”, o folder apresenta as
recomendacdes oficiais do Sistema Unico de Satde (SUS) para rastreamento mamografico, ao
mesmo tempo em que incorpora explicitamente pessoas historicamente invisibilizadas nas
politicas de prevencdo, como homens trans e pessoas nao binarias que mantém tecido mamario.
Essa inclusdo nao se restringe a um ajuste terminoldgico, mas expressa uma posicao critica
frente as normativas biomédicas centradas exclusivamente na categoria “mulher”,
problematizando a relacdo entre corpo, género e acesso aos servicos de saude.

O verso do folder aprofunda a abordagem educativa e critica, organizando o contetido em
trés colunas tematicas. Na coluna esquerda, intitulada “Satide para todas as pessoas”, o material
afirma que mulheres cisgénero, homens trans e pessoas nao binarias com tecido mamaério tém
direito ao rastreamento mamografico pelo SUS. Sao destacados principios fundamentais do
cuidado em sadde, como respeito ao nome social e a identidade de género, rastreamento sem
discriminacao ou constrangimentos e cuidado acolhedor e qualificado, reforcando a dimensao
dos direitos humanos na atengao a saude. Na coluna central, sob o titulo “Direitos em satde e
acesso pelo SUS”, o folder explicita que o acesso ao cuidado é um direito garantido pelo Sistema
Unico de Satde. Sdo apresentadas informacdes objetivas sobre a gratuidade da mamografia, os
critérios etarios para rastreamento e o acesso a Unidade Basica de Satide como porta de entrada
do sistema. Reitera-se que o autoexame nao substitui a mamografia, reforcando a importancia do
cuidado integral e da atencao profissional.

Na coluna direita, intitulada “Desigualdades de género e raca”, o folder adota uma
abordagem interseccional ao evidenciar que mulheres negras, periféricas, indigenas, pessoas
trans e em situacao de vulnerabilidade social enfrentam maiores barreiras no acesso a prevencao
e ao diagnostico, resultando frequentemente em deteccao tardia e piores desfechos em saude. O
texto explicita a presenca do racismo, do machismo, da transfobia e da exclusdo estrutural como
determinantes sociais da saude, concluindo com a afirmagao de que prevenir também ¢é lutar por
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equidade.

A explicitacdo de que o autoexame nao substitui a mamografia foi acompanhada de uma
abordagem nao culpabilizante, valorizando o autoconhecimento corporal sem transferir para o
individuo a responsabilidade exclusiva pela deteccao precoce, o que se alinha a uma critica a
medicalizacdo e ao discurso individualizante do risco.

Ao apresentar dados sobre a magnitude do cancer de mama no Brasil, o folder introduz
uma leitura interseccional das desigualdades em saude, destacando que mulheres negras,
periféricas, indigenas e pessoas trans enfrentam maiores barreiras de acesso a prevencao,
diagnostico e tratamento. Essa estratégia discursiva desloca o foco do risco exclusivamente
biologico para uma compreensao ampliada dos determinantes sociais da satude, reforcando a
necessidade de politicas e praticas mais equitativas.

No bloco sobre fatores de risco, além dos aspectos comportamentais e bioldgicos, o
material evidencia iniquidades raciais e de género, ao mencionar a maior frequéncia de subtipos
agressivos e diagnosticos tardios entre mulheres negras. Tal abordagem contribui para romper
com narrativas universalizantes, promovendo uma leitura critica da epidemiologia e de seus
atravessamentos sociais.

A descricao dos sinais e sintomas foi organizada de forma clara e objetiva, priorizando a
legibilidade e a utilidade pratica, sem recorrer a termos alarmistas. O convite explicito a busca
por atendimento reforca o papel dos servicos de satide como espacos de acolhimento, e nao
apenas de diagnostico, dialogando com os principios da Politica Nacional de Humanizacao.

Nos blocos finais, ao abordar prevencao, mamografia e acesso aos servicos, o folder
enfatiza que o cuidado deve ser realizado com respeito a identidade de género, ao nome social e a
escuta qualificada, reafirmando o direito a um atendimento livre de discriminagao. Dessa forma,
o material ultrapassa a funcao informativa e se configura como um instrumento de advocacy em
saude, ao explicitar direitos e estimular a autonomia dos sujeitos.

Figura 1. Folder educativo (frente) “Outubro Rosa € todo dia: prevenindo o cancer de mama
com informacao, direitos e inclusao”, elaborado como tecnologia educativa em acao de promocao
da satde, com abordagem critica de género, diversidade e equidade no cuidado
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Figura 2. Folder educativo (verso) “Outubro Rosa é todo dia: prevenindo o cancer de mama com
informacao, direitos e inclusao”
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3 DISCUSSAO

Enquanto tecnologia educativa, o folder mostrou-se um recurso potente para agoes de
educacdo em saude em contextos comunitirios, académicos e institucionais, podendo ser
utilizado tanto de forma autonoma quanto articulado a rodas de conversa, atendimentos
coletivos e atividades extensionistas. Sua elaboracao e utilizacao favoreceram a reflexao critica
dos envolvidos acerca das relacoes entre género, corpo, cuidado e acesso a sadde, contribuindo
também para a formacao ética e humanistica de estudantes da area da satide. Nessa perspectiva,
a experiéncia pedagdgica demonstrou que a producao de materiais educativos, quando orientada
por uma perspectiva critica e interseccional, pode atuar como dispositivo pedagdgico e politico,
ampliando o alcance das agoes de prevencao do cancer de mama e promovendo praticas de
cuidado mais inclusivas, equitativas e humanizadas [10,11].

O folder educativo“Outubro Rosa é todo dia”, elaborado nesta experiéncia, pode ser
compreendido como uma tecnologia educacional em satide que ultrapassa a fungdo meramente
informativa, configurando-se como um dispositivo pedagbgico, comunicacional e politico. Ao
incorporar explicitamente a perspectiva critica de género, diversidade e equidade, o material
dialoga com abordagens contemporaneas da promocao da saude, que compreendem o cuidado
como um fenéomeno socialmente situado e atravessado por relacées de poder, desigualdades
estruturais e determinantes sociais da satide. A propria opcao afirmativa de que “Outubro Rosa é
todo dia” tensiona a logica de campanhas pontuais e episodicas, frequentemente criticadas na
literatura por reduzirem a prevencdo a agoes simbolicas e descontextualizadas. Essa estratégia
discursiva aproxima-se do entendimento de que a promoc¢dao da satde deve ser continua,
territorializada e integrada as praticas cotidianas dos servicos, conforme proposto pela
Organizacao Mundial da Sadde e pelas diretrizes do SUS, especialmente no campo da educacao
em saude critica [12].

A inclusdo explicita de homens trans e pessoas ndo binarias com tecido mamario no
publico-alvo do rastreamento mamografico representa um deslocamento epistemologico
relevante frente as abordagens biomédicas tradicionais, que tendem a naturalizar o corpo
feminino cisgénero como tnico locus da prevencao do cancer de mama. Tal escolha dialoga com
a literatura que problematiza a cisnormatividade nos servicos de saide e aponta como a
invisibilizacao de identidades dissidentes de género produz barreiras simbolicas e institucionais
ao acesso ao cuidado, contribuindo para iniquidades em saade [14].

Além disso, o folder incorpora uma leitura interseccional das desigualdades, ao
evidenciar que mulheres negras, periféricas, indigenas, pessoas trans e em situacao de
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vulnerabilidade social enfrentam maiores obsticulos no acesso a prevencdo, ao diagndstico
precoce e ao tratamento do cancer de mama. Essa abordagem esta alinhada as contribuigdes de
autoras e autores que compreendem raca, género e classe como eixos estruturantes das
iniquidades em satde, deslocando o foco exclusivo do risco individual para os contextos sociais,
historicos e institucionais que produzem adoecimento e morte evitaveis [5,8,12,14].

Do ponto de vista da comunicagdo em sadde, o material buscou evitar discursos
moralizantes e/ou culpabilizantes, especialmente ao tratar do autoexame, do estilo de vida e dos
fatores de risco. Ao reconhecer limites estruturais ao acesso ao cuidado, o folder se afasta de uma
pedagogia normativa e se aproxima de uma educacdo em saude dialogica, inspirada em
pressupostos freireanos, que valorizam a autonomia, o respeito aos sujeitos e a construcao
compartilhada de sentidos sobre o cuidado [15]. Por outro lado, a explicitacdo de direitos —
como o acesso gratuito a mamografia pelo SUS, o respeito ao nome social e a exigéncia de
atendimento humanizado — reforga o carater do folder como instrumento de advocacy em satde,
alinhado a Politica Nacional de Humanizagao e as discussoes sobre clinica ampliada [16]. Nesse
sentido, o material contribui ndo apenas para a conscientizacao da populagdo, mas também para
a formacao critica de estudantes e profissionais da saude, ao explicitar que prevenir o cancer de
mama ¢ inseparavel do enfrentamento ao racismo, ao machismo, a transfobia e as desigualdades
de acesso aos servicos de satude [17].

Assim, a experiéncia relatada demonstra que a producdo e utilizacdo de folders
educativos, quando orientadas por uma perspectiva critica e interseccional, podem fortalecer
praticas de promocao da sailde comprometidas com a equidade, a justica social e os principios do
SUS, ampliando o alcance pedagogico e politico das acoes educativas em satude. Neste sentido, a
inclusdo de pessoas trans e ndo binarias no debate sobre cancer de mama também evidencia a
dimensao politica da prevencao. A auséncia de reconhecimento dessas identidades nos servigos
de satide compromete o acesso ao rastreamento, produz constrangimentos e afasta usuarios dos
cuidados preventivos. Assim, prevenir implica, necessariamente, garantir ambientes de cuidado
livres de discriminacao, capazes de acolher a diversidade de corpos e identidades. Neste sentido,
salienta-se que o rastreamento do cancer de mama em pessoas transgénero representa um
desafio ainda pouco explorado, marcado por lacunas de conhecimento e barreiras estruturais no
sistema de satude [18].

Portanto, e por essas razoes, a experiéncia de elaboracao do folder revelou-se potente nao
apenas como estratégia de educacdo em satde voltada a comunidade, mas também como
dispositivo formativo na educacdo médica. Ao articular conhecimento biomédico com
determinantes sociais da satide, a atividade favoreceu o desenvolvimento de uma postura critica,
sensivel as iniquidades e comprometida com os principios do SUS. Nesse sentido, a prevencao do
cancer de mama, quando abordada sob uma perspectiva de género e direitos, torna-se um campo
privilegiado para questionar modelos biomédicos reducionistas e promover uma -clinica
ampliada, orientada pela equidade. A formacao médica, ao incorporar esse tipo de abordagem,
contribui para a construcdo de profissionais capazes de reconhecer e enfrentar desigualdades,
indo além da mera aplicacao de protocolos.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A elaboracgio do folder educativo sobre cancer de mama como uma questao critica de
género, atravessada por desigualdades raciais, sociais e identitarias, constituiu uma experiéncia
formativa relevante, ao integrar educacao em saude, diversidade de género e reflexao sobre
desigualdades étnico-raciais. Em conjunto, frente e verso configuram o folder como uma
tecnologia educativa em saide que ultrapassa o carater informativo tradicional, articulando
prevencao do cancer de mama, comunicacao em saude, direitos, género e equidade. O material
promove nao apenas a conscientizacdo sobre o rastreamento mamografico, mas também a
reflexdo critica sobre quem acessa o cuidado, em que condicoes e sob quais barreiras, alinhando-
se aos principios do SUS, da educacao em satide critica e da formacao humanistica em satide.

O trabalho evidencia que estratégias pedagogicas baseadas em metodologias ativas
podem contribuir significativamente para a formacdo de profissionais mais criticos, éticos e
socialmente comprometidos. Mais do que transmitir informac6es, o material buscou estimular o
autocuidado, ampliar o acesso ao conhecimento e promover a equidade no cuidado em satde.
Nesse sentido, iniciativas semelhantes devem ser incentivadas na formacao médica, fortalecendo
praticas educativas alinhadas aos principios do SUS, da justica social e da atencao integral a
saude da mulher em sua pluralidade.
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