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INTRODUCAO: Na atualidade, a medicina no cenério global, obteve grandes avancos oriundos da tecnologia. Diante
desse cenario destacamos a populacdao mundial masculina e a crescente taxa de ébito por doencas causadas na falta
de prevencao e tratamento tardio, em especial a neoplasia maligna da préstata, comum em homens. Estetabu
encontrado na populacdo masculina quando se refere ao tema “salde do homem”, é originaria de pensamentos
culturais, preconceitos e machismo entranhados na sociedade no decorrer da histéria.OBJETIVOS: discutir, apresentar
dados e estatisticas do cendrio brasileiro referente ao descaso e a falta de conscientizacao masculina no tema saude
do homem, com énfase na doenca neoplasia maligna da préstata seguido de aumento de 6bito. METODOLOGIA: Trata-
se de um estudo descritivo, com abordagem quantitativa.Os dados foram coletados no site do Ministério da Saude do
Brasil (MS), através da Secretaria de Vigildancia em Saude (SVS), no Departamento de Informatica doMS
(DATASUS),Foram analisados 100% dos casos de cancer de préstata na regido Nordeste no Sistema de Informacao de
Mortalidade (SIM) que estiveram de acordo com o estudo, obedecendo os seguintes critérios: individuos do sexo
masculino, com idade igual ou superior a 19 anos, e que estivessem registrados no Sistema.Os dados foram
coletados no periodo de abril e maio de 2018, através das varidveis sociodemogréficas (faixa etdria, cor/raca e
escolaridade) e dbitos por cancer de préstata segundo os estados da regido NE.RESULTADOS:A Bahia lidera o nUmero
de dbitos (28,6%), seguido por Pernambuco (17,6%) e Ceara (16,4%). Além disso, a raca parda também represente
0 maior nimero de casos (56,7%), e a baixa escolaridade também parece influenciar o desenvolvimento da doenca
(59,7%), provavelmente pela falta de conhecimento em relacdo a deteccéo precoce e prevencdo. CONCLUSAO: Nio
existe uma politica eficaz, permanente e preventiva para o cancer de prdstata no Brasil e, especificamente no
nordeste brasileiro, conforme constatado através dos dados apresentados, somente sendo destinado o més de
novembro no cronograma de saude brasileiro para a prevencao da neoplasia da préstata em todo o pais. Dessa
forma, um maior conhecimento e aprofundamento dos profissionais de salde, assim como populacao, a respeito da
PNAISH, promovem a integracdo e promocdo de cuidados a salde, ressaltando a prevencado continua da doenca em
politica de salde voltada para o bem estar do homem, com permanente deteccdo precoce.



