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0 SURGIMENTO DA CAMPANHA DE PREVENCAO
CONTRA O CANCER DE MAMA

O controle do cancer de mama no Brasil
teve sua trajetoria iniciada na decada de
1980, com a formulacao de estratégias de
saude publica para reduzir a mortalidade
e oferecer diagnosticos mais precoces.
Uma das primeiras acdes foi a
Implementacao de politicas que
favoreciam a deteccao precoce, como a
promocao da mamografia. Essas medidas,
lideradas pelo Ministério da Saude em
parceria com o Instituto Nacional de
Cancer (INCA), foram fortalecidas nos
anos seguintes, com o avanco das
campanhas de conscientizacao e a
ampliacao do acesso ao tratamento
através do Sistema Unico de Saude (SUS).
O desenvolvimento de guias clinicos e a
capacitacao de profissionais da saude
foram fundamentais nesse processo.

Nos anos 1990, as acoes de controle do
cancer de mama foram aprimoradas com
a criacao de programas hnacionais e
regionais focados na ampliagao do acesso
a exames preventivos e tratamentos. A
década de 2000 marcou um periodo em
que as politicas de controle passaram a
incorporar uma abordagem mais ampla,
considerando tanto aspectos de
prevencao quanto de tratamento integral.
As campanhas educativas, como o
Outubro Rosa, passaram a ter um papel
iImportante na sensibilizacao da sociedade
sobre a relevancia da deteccao precoce e
do acompanhamento regular.
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O SUS consolidou-se como o principal
provedor de tratamento para o cancer de
mama, garantindo o acesso a

procedimentos como cirurgia,
quimioterapia, radioterapia e
acompanhamento psicologico. A
capacitacao continua de  meédicos,

enfermeiros, técnicos de saude e outros
profissionais foi essencial para assegurar
que 0s servicos prestados fossem de
qualidade e seguissem as diretrizes

clinicas estabelecidas. Essa abordagem
multidisciplinar visava nao apenas reduzir
a mortalidade, mas tambem melhorar a
qualidade de vida das pacientes durante e
apos o tratamento.

cancer de mama no Brasil seguem sendo
aprimoradas, com novas tecnologias e
avancos cientificos sendo integrados ao
sistema de saude. No entanto, os desafios
persistem, especialmente no que se
refere a ampliacao do acesso a
mamografia e a reducao das
desigualdades regionais no tratamento. O
esforgo continuo em educacao,
prevencao e tratamento integral e crucial
para que o pais avance ainda mais no

combate ao cancer de mama.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer Joseé Alencar Gomes
da Silva. Histérico das agdes de controle do cancer de mama no Brasil. Rio
de Janeiro, 2022. Disponivel em: https://www.gov.br/inca/pt-
br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/controle-do-cancer-de-
mama/historico-das-

acoes#:~text=-0%20controle%20do%20cancer%20de, puerperal%20(Brasil%2
C%201984). Acesso em: 05 set. 2024.



0 QUE E 0 CANCER DE
MAMA?

O cancer por definicao, ocorre quando as
células que constituem os orgaos e
tecidos do corpo sofrem mutacdes que
Impedem a morte celular e permitem sua
multiplicacdo de  maneira anormal,
levando a danificagao dos tecidos
adjacentes e proliferacao dessas células
para demais tecidos (metastases). E uma
doenca que acomete diversos tipos de
tecidos, podendo estar relacionada a
fatores geneticos e/ou ambientais.
Portanto, o cancer de mama € uma
doenca ocasionada pela multiplicacao
anormal de ceélulas que podem ter origem
no epitélio ductal da mama, em 85% dos
casos, ou lobular, em 15% dos casos,
sendo caracterizado como
adenocarcinoma ductal ou carcinoma
lobular, respectivamente.

Healthy lobe Healthy duct

Invasive lobular carcinoma Invasive ductal carcinoma

Fonte: https:.//www.biorender.com/template/graphical-

representation-of-the-types-of-breast-cancer

EPIDEMIOLOGIA

O cancer de mama €& 0O cancer mais
comum entre as mulheres no Brasil e no
mundo. No mundo, foram estimados 2,3
milhdes de novos casos, representando
24,5% dos novos casos de cancer em
mulheres em 2020. No Brasil, em 2021,
foram estimados 66.280 novos casos de
cancer de mama.

SINAIS E SINTOMAS
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Fonte: https://www.biorender.com/template/signs-and-

symptoms-of-breast-cancer
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COMO 0S HABITOS DE VIDA INFLUENCIAM NAS
CHANCES DE DESENVOLVER A DOENCA?

Apesar da idade da mulher ser o principal
fator, os habitos de vida tém uma
influéncia direta nas chances de
desenvolver cancer de mama, conforme
dados do INCA. Fatores como
sedentarismo, alimentagcao inadequada,
consumo excessivo de alcool e obesidade
sao apontados como risco para o

desenvolvimento da doenca.

A obesidade, em especial, € preocupante,
pois o acumulo de gordura corporal
favorece o aumento da producao de
estrogénio, hormonio que pode estimular
o0 crescimento de células cancerigenas.
Por outro lado, manter uma alimentacgao
balanceada, rica em frutas, vegetais e
graos integrais, alem de praticar

exercicios fisicos regularmente, ajuda a
reduzir esses riscos.
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Alem disso, o tabagismo também & um
fator preocupante, pois estudos indicam
que tanto o fumo ativo quanto o passivo
podem aumentar as chances de
desenvolver o cancer de mama,
especialmente em mulheres na pre-
menopausa.

A adocao de habitos saudaveis,
combinada com a realizacao de exames
preventivos como a mamografia, € uma
estratégia essencial para reduzir a
incidéncia da doenca e promover um
diagnostico precoce, aumentando as
chances de cura. A conscientizagao sobre
esses fatores € essencial para melhorar a
saude da populacao e prevenir o avancgo
do cancer de mama.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes
da Silva. Controle do cancer de mama. Rio de Janeiro, 2022. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-
saude/controle-do-cancer-de-mama. Acesso em: 05 set. 2024.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes
da Silva. Outubro Rosa 2022. Rio de Janeiro, 2022. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/campanhas/2022/outubro-
rosa#:~text=-Para%200%20Brasil%2C%20foram%20estimados. Acesso em: 05
set. 2024.
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0 AUTOEXAME NO DIAGNOSTICO PRECOCE

O cancer de mama € um dos principais
desafios de saude publica no Brasil, com
alta incidéncia em mulheres,
especialmente nas regides Sul e Sudeste.
Seu manejo requer uma abordagem
integrada a promocao da saude,
prevencao, deteccao precoce, tratamento
e cuidados paliativos. As estrategias para
deteccao precoce incluem o diagnostico

de sinais e sintomas iniciais e o
rastreamento em populacoes
assintomaticas. Essas praticas visam

possibilitar tratamentos menos agressivos
e melhorar as taxas de sucesso.

O Ministério da Saude recomenda que
mulheres entre 50 e 69 anos realizem
mamografias de rastreamento (exames
feitos sem a presenca de sinais ou
sintomas) a cada dois anos. Nesse
contexto, a auto examinacao se torna uma
ferramenta complementar ao diagnostico
precoce do cancer de mama, uma vez
que possibilita que a propria paciente
identifigue anormalidades em sua mama,
apesar de nao identificar lesdes prée-
malignas e/ou muito pequenas. No
entanto, e crucial educar tanto as
mulheres quanto os profissionais de

saude para que possam reconhecer o0s
possiveis sinais e sintomas do cancer de

Y
=1
=

Mmama.

Alguns desses sinais incluem: nodulos
mamarios endurecidos, fixos ou que estao
aumentando de tamanho em mulheres de
qualquer idade; pele da mama
avermelhada, retraida ou com aparéncia
de casca de laranja; alteracdoes no mamilo,
como retracoes; pequenos nodulos nas
axilas ou no pescoco, e a saida
espontanea de liquido anormal pelos
mamilos. Além disso, € fundamental que,
ao identificar qualquer um desses sinais
durante o autoexame, as mulheres

busquem imediatamente o apoio dos
servicos de saude publica para uma
avaliacao e confirmacao do diagnostico.

FIOCRUZ. Fundagao Oswaldo Cruz. Outubro Rosa: Autoexame da mama
nao substitui exame clinico. Rio de Janeiro, 2020. Disponivel em:
https://www.bio.fiocruz.br/index.php/br/noticias/1995-outubro-rosa-
autoexame-da-mama-nao-substitui-exame-
clinico#:~text="0O%20autoexame%20nao%20e%20capaz,mais%20facilmente”
%2C%20afirma%200liveira. Acesso em: 04 out. 2024.

MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes
da Silva. A situagao do cancer de mama no Brasil: sintese de dados dos
sistemas de informagao. Rio de Janeiro: INCA, 2019b. Disponivel em:
https://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/situacao-do-cancer-de-
mamano-brasil-sintese-de-dados-dos-sistemas-de-informacao. Acesso em:
21ago 2024.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes
da Silva. Incidéncia de Cancer no Brasil: Estimativa 2023. Rio de Janeiro:
INCA, 2022. 156 p.

RAHMAN | S. A. et al. Awareness about Breast Cancer and Breast Self-
Examination among Female Students at the University of Sharjah: A
CrossSectional Study. Asian Pacific Journal of Cancer Prevention, [s. L], p.
1901-1908., 2019.

SUBRAMANIAN, M. J. et al. Phone-Based Breasts Self-Examination as an

Intervention in Breast Cancer Control During the COVID-19 Pandemic. Indian
Journal of Gynecologic Oncology. [s. L], 2022.
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MAMOGRAFIA: QUANDO DEVO FAZER?

O cancer de mama resulta da multiplicacao desordenada de células, formando um tumor
com chances de invasao a outros 6rgaos, portando o diagnostico precoce € crucial, e a
mamografia se destaca como uma ferramenta essencial, complementando o autoexame.

Perguntas comuns incluem:

Quem deve fazer mamografia?

Quando e a partir de qual idade?

Onde posso fazer?

Quem usa silicone pode realizar o exame?

Essas duvidas sao frequentes,
principalmente em  mulheres com
historico familiar. Cada caso € unico,
considerando idade, histérico familiar e
resultados anteriores. De acordo com a
Politica Nacional da Saude da Mulher do
Ministério da Saude, recomenda-se a
mamografia de rastreamento a cada dois
anos para mulheres de 50 a 69 anos.
Pacientes com maior risco, como histoérico
familiar, devem consultar o médico para
uma avaliacao personalizada. Mulheres
com protese de silicone podem realizar o
exame, com ressalvas em  casos
especificos, onde serao solicitados
exames complementares para uma
avaliacao como ultrassom ou ressonancia
magnética.  No  Espirito  Santo, a
mamografia pelo SUS pode ser agendada
nas unidades de saude com apresentacao
de documentos como RG, CPF, Cartao
SUS e comprovante de residéncia, sem
necessidade de requisicao previa.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. A situagdo do cancer de mama no Brasil: sintese de dados dos
sistemas de informacao. Rio de Janeiro: INCA, 201gb. Disponivel em: https://www.inca.gov.br/publicacoes/livros/situacao-do-cancer-de-mama-no-
brasil-sintese-de-dados-dos-sistemas-de-informacao Acesso em: 21 ago 2024.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. Estimativa 2023: incidéncia do Cancer no Brasil. Rio de Janeiro:
INCA, 2022. Disponivel em: https:.//www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/numeros/estimativa Acesso em: 21 ago 2024.

BEM-VINDO(A) ao agendamento!. [S. L], 2024. Disponivel em: https://agenda.vilavelha.es.gov.br/. Acesso em: 4 set. 2024.
A.C.CAMARGO CANCER CENTER,. Mama. [S. L], 2024. Disponivel em: https://accamargo.org.br/sobre-o-cancer/tipos-de-cancer/mama. Acesso em:

4 set. 2024.
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TRATAMENTO

Algumas abordagens e combinacoes
terapéuticas podem ser aplicadas a
depender do prognostico da paciente.

o Cirurgia: geralmente para casos de
tumores que nao progrediram para
metastases.

* Quimioterapia: método farmacologico
para eliminacao das células
cancerigenas.

e Hormonioterapia: utilizado quando ha
a identificacao e quantificacao dos
receptores de estrogénio e

progesterona.

o Terapia bioldgica: utilizada quando o
tumor possui a proteina HER-2
expressa, responsavel pelo

crescimento dessas células tumorais.

» Radioterapia: geralmente direcionada
para eliminacao completa de células
cancerigenas apos cirurgia.

Hospitais no Espirito Santo que realizam o
diagnéstico e tratamento do cancer pelo
SUS:

* Hospital Santa Rita de Cassia/AFECC
(CACON): Av. Mal. Campos, 1579 -
Santa Cecilia, Vitoria - ES | (27) 3334-
8000.

» Hospital Santa Casa de Misericérdia
(UNACON): R. Dr. Jodo dos Santos
Neves, 143 - Vila Rubim, Vitoria - ES |
(27) 3212-7200.

» Hospital Infantil Nossa Senhora da
Gloria (UNACON): R. Alameda Mari
Ubirajara, 205 - Santa Lucia, Vitoéria - ES
| (27) 3636-7532.

» Hospital Universitario Cassiano
Antonio de Moraes (UNACON): Av. Mal.
Campos, 1355 - Santos Dumont, Vitoria
- ES | (27) 3335-7100.

» Hospital Evangélico de Vila Velha
(UNACON): R. Vénus, s/n - Alecrim,
Vila Velha - ES | (27) 2121-3777.

» Hospital Evangélico de Cachoeiro de
Itapemirim (UNACON): R. Manoel
Braga Machado, 2 - Nossa Sra. da
Penha, Cachoeiro de ltapemirim - ES |
(28) 3526-6166.

» Hospital Sao José (UNACON): Ladeira
Cristo Rei, 514 - Perpétuo Socorro,
Colatina - ES | (27) 2102-2100.

» Hospital Rio Doce (UNACON): Av. Joao
Felipe Calmon, 1245 - Centro, Linhares
- ES | (27) 2103-1700.

S R e e T scretaria S fetad da

Disponivel em: https.//farmaciacidada.es.gov.br/medicamentos-
oncologicos. Acesso em: 5 set. 2024.

MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes
da Silva. Tratamento do cancer de mama. Rio de Janeiro, 2022.Disponivel
em: https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-
saude/controle-do-cancer-de-mama/acoes/tratamento. Acesso em: 14
ago. 2024
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A IMPORTANCIA DA HIDRATACAO DA PELE NO
COMBATE A RADIODERMITE

A radiodermite € uma condicao que
acomete 03% dos pacientes que se
submetem ao tratamento com
radioterapia, onde reacbes toxicas
cronicas ou agudas hna pele, como
vermelhidao, ressecamento, ulceracao e
fibrose, ocorrem nas areas expostas a
radiacao. De modo geral, as regides mais
acometidas sao aquelas que possuem
dobras e estao em constante atrito.
Associado a isso, o estado nutricional do
paciente oncologico contribui diretamente
na piora do quadro, pela dificuldade de
cicatrizacao das lesbes que ocorrem
constantemente.

Em condi¢cdes normais, a pele age como
uma barreira que evita a perda de agua,
garantindo a sua hidratagcao. Poréem, na
radiodermite, ha a perda da funcao e
integridade da pele, causando a perda de
agua, desequilibrio no pH e modificagdes
na secrecao sebacea.
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Tendo em vista o comprometimento na
qualidade de vida desses pacientes, a
principal forma de evitar o surgimento ou
a piora do quadro de radiodermite
consiste em manter a regiao higienizada,
protegida da exposicao solar, e
principalmente bem hidratada. Vale
lembrar que a hidratagao comega com a
ingestao diaria de agua. Beber agua €
essencial para o bom funcionamento do
organismo!

A hidratacao da pele é fundamental para a
prevencao, tratamento e recuperacao de
pacientes com radiodermite, Pensando
nisso, o Programa Interdisciplinar de
Promogao e Atencao a Saude (PIPAS) do
IFES/Vila Velha desenvolveu uma nova
formulagao hidratante dermocalmante
para peles secas e sensiveis, contendo
alantoina, o6leo de girassol, acido
hialurénico, esqualano vegetal e pantenol,
com o objetivo de restaurar a barreira
cutanea da pele.

CARDOZO, Aluane dos Santos et al. Radiodermatite severa e fatores de

risco associados em pacientes com cancer de cabeca e pescoco. Texto &
Contexto-Enfermagem, v. 29, p. €20180343, 2020.

LIV, Ji-Kai. Natural products in cosmetics. Natural products and
bioprospecting, v. 12, n. 1, p. 40, 2022.

TURKE, Karine Corcione et al. Manejo e Tratamento da Radiodermite em
Pacientes Oncologicos: Série de Casos. Clinical Oncology Letters, n
AheadOfPrint, p. 0-0, 2020.

YEE, Caitlin et al. Radiation-induced skin toxicity in breast cancer patients: a
systematic review of randomized trials. Clinical Breast Cancer, v. 18, n. 5, p.
e825-e840, 2018.



0 PERIGO SILENCIOSO DO CANCER DE OVARIO:
SAIBA 0S SINTOMAS E COMO SE PROTEGER

O cancer de ovario € uma doenga
silenciosa, sendo o oitavo tipo mais
comum de cancer entre as mulheres.
Dados epidemiologicos indicam que € um
dos tumores malignos que mais causam
mortes em relacao ao numero de casos.
Geralmente, essa doenca e diagnosticada
em estagios avancados, ja que os
principais sintomas nao sao exclusivos do
cancer de ovario.

As mulheres devem estar atentas aos
sintomas sutis, como dor abdominal,
inchaco persistente, cansaco e aumento
da frequéncia urinaria. O cancer de ovario
geralmente ocorre apos a menopausa, €
mulheres com historico familiar de cancer
de ovario em parentes proximos tém trés
vezes mais chances de desenvolver a
doenca. Ter parentes com cancer de
mama também aumenta esse risco, assim
como outros fatores, como ter a primeira
menstruagcao muito cedo, menopausa
tardia e uso de terapia de reposicao
hormonal. Por outro lado, alguns fatores
podem ajudar a proteger contra a doenca,
como ter varios filhos, uso prolongado de
anticoncepcionais orais e laqueadura
tubaria. E essencial realizar consultas
ginecologicas regulares, pois detectar a
doenca no inicio aumenta as chances de
cura. A prevencao € sempre o melhor
caminho.

MINISTERIO DA SAUDE. Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes
da Silva. Onde tratar pelo SUS. Rio de Janeiro, 2022. Disponivel em:
https:.//www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/cancer/tratamento/onde-tratar-
pelo-sus. Acesso em: 14 ago. 2024.

LELE S. Ovarian Cancer. Brisbane (AU): Exon Publications, 2022. 131 p.
MINISTERIO DA SAUDE, Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes

da Silva. Incidéncia de Cancer no Brasil: Estimativa 2023. Rio de Janeiro:
INCA, 2022. 156 p.

OVIEDO, A. A;; VANEGA, G. P. Cancer de ovario. Revista Medica Sinergia, v.
6,n. 7, p. e690-e690, 1jul. 2021.
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0S BENEFICIOS DA TERAPIA REIKI NO
ACOMPANHAMENTO A PACIENTES ONCOLOGICOS

As Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) sao praticas que buscam
complementar os tratamentos medicos convencionais, promovendo um cuidado integral
do ser humano. Dentre essas praticas, o Reiki € uma técnica que utiliza o posicionamento
das maos sobre areas especificas do corpo a fim de estimular os mecanismos naturais de
recuperacao, promovendo equilibrio fisico e emocional. Na oncologia, onde os pacientes
frequentemente enfrentam emocdes negativas, ansiedade e depressao, o Reiki tem

demonstrado grande potencial.

Desde 2019, a Afecc - Hospital Santa Rita,
no Espirito Santo, oferece Reiki como PICS
para pacientes oncologicos. Um estudo,
realizado entre 2019 e 2023, parte do
projeto "Estudo dos Pacientes
Oncologicos  Assistidos no  Servigo
Filantropico de Referéncia do Espirito
Santo', acompanhou pacientes que

receberam Reiki como terapia
complementar em atendimentos
semanais, constatou melhorias

significativas nas queixas apresentadas
inicialmente, como reducao da ansiedade
e insonia, alivio das dores e melhora no
bem-estar geral, reforcando a eficacia e
os impactos positivos do Reiki durante o
tratamento oncologico e na promogao do
cuidado integral.

Ingrid Ermelinda Sanches de
Paula
Terapeuta Integrativa/Fisioterapeuta.
Afecc - Hospital Santa Rita de Cassia.
fisioingridepaula@gmail.com.
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A Associacao Feminina de Educacao e Combate ao Cancer (AFECC), fundada em 1952,
tem sua origem por meio dos medicos oncologistas, Dr. Afonso Bianco e sua esposa
Ylza Bianco, que comegaram a se mobilizar para reunir senhoras em prol da saude
capixaba. Apos a fundacao, varios avangos voltados a oncologia aconteceram
juntamente a associacao, desde a construcao do Hospital Santa Rita de Cassia com
apoio da Central Evangélica da Alemanha e o Governo do Estado para oferecer
infraestrutura e qualidade aos pacientes, até a expansao do hospital, a realizacao do
primeiro transplante autologo de medula 6ssea, implantacao dos projetos sociais e
parceria com o PPGBiotec da UFES, que criou uma plataforma de patologia digital
denominada digiPATH. Para mais informacdes da trajetoria da AFECC-Hospital Santa

VINTSET, vol. 2, n. 2| Setembro, 2024

ita, maior complexo oncologico do Espirito Santo, acesse o QR code acima.



Considerando que os tratamentos atuais
possuem fortes efeitos colaterais que
impactam diretamente na vida do
paciente, como alopecia, cansacgo,
diarréias, nauseas, vomitos e propensao a
infeccoes, faz-se necessario o)
desenvolvimento de novos farmacos
complementares com baixos efeitos
colaterais, capazes de eliminar o tumor
sem comprometer as células normais. Por
meio dos avancos tecnoloégicos ao longo
dos anos, se tornou possivel a realizagao
de diversos estudos laboratoriais com
diferentes tipos de ceélulas, inclusive
celulas de cancer, aumentando assim a
busca pelo desenvolvimento de estudos
voltados ao tratamento da doenca.

Nesse contexto, o laboratério de Cultivo
Celular do IFES Campus Vila Velha busca
estudar extratos de plantas, como a
Myrsine rubra nativa do Brasil e o Humulus
lupulus  amplamente  utilizado pela
industria cervejeira, com o objetivo de
avaliar uma potencial atividade
antitumoral em células de cancer de
mama (linhagem MCF-7 e MDA-MB-231) e,
possiveis mecanismos de acao envolvidos
nessa atividade.
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LINHAS DE PESQUISA

A espécie Myrsine rubra, pertencente a
familia  Primulaceae, € uma planta
brasileira presente na Costa da Mata
Atlantica, entre os estados do Espirito
Santo e Parana. Popularmente conhecida
como  ‘capororoca’, apresenta um
conjunto de moléculas com propriedades
antitumorais.

Ja a espécie Humulus lupulus Linnaeus,
pertencente a familia Cannabaceae, € um
tipo de trepadeira, usualmente utilizadas
para a produgcao cervejeira, porem,
atualmente existem estudos voltados a
area da saude que descrevem moleculas
presentes em diferentes variedades de
lupulo, com caracteristicas antimicrobiana,
antioxidante e/ou antitumoral, por
exemplo.
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n. 4-6, p. 885-887, 2011.
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PROJETOS DE EXTENSAO

Fundado em 2019 e coordenado pela Prof2. Marcella Porto, o PIPAS tem como objetivo
popularizar a cosmetologia como recurso de educacao em saude. As atividades
promovem a conscientizacao do uso seguro e eficaz de cosméticos para prevenir
doencas e melhorar o bem-estar.

O Grupo de Estudos em Microscopia (GEM), coordenado pela Prof2. Gléria Maria de
Farias Viegas Aquije, € um programa de extensao de carater cultural, cientifico e
educativo, fazendo uso da microscopia como ferramenta de apoio a Divulgacao e
Popularizacao da Ciéncia. As Atividades sao conduzidas por especialistas dos diversos
ramos da microscopia, e realizadas tanto nas dependéncias do Ifes, bem como fora da
instituicao, oportunizando a participacao de um publico diverso.

MUSEU DE MICROSCOPIA E CIENCIAS - MMEC

Fundado e Coordenado pela Profa. Gloria Maria de Farias Viégas Aquije, 0 museu busca
proporcionar uma experiéncia unica, estimulante e acessivel para todos os publicos,
transcendendo o ensino formal e aproximando a ciéncia do cotidiano. Buscamos inspirar
uma compreensao mais ampla do micro mundo que nos cerca, promovendo uma Vvisao
consciente e critica da ciéncia e da souedade
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Fundado em 1970, o Hospital Santa Rita de Cassia €
referéncia em oncologia pelo SUS no estado do Espirito
Santo, contando com uma equipe multiprofissional,
tecnologias de ponta, e a Associacao Feminina de Educacao
e Combate ao Cancer (AFECC). Sendo assim, o hospital esta
habilitado a realizar o diagnostico definitivo e tratamento de
todos os tipos de cancer, por se tratar do unico Centro de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (CACON)
capixaba.

APOIO REALIZACAO
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