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RESUMO

O céncer do colo do Utero é o segundo tipo de cancer mais comum entre as mulheres, sendo responsavel pelo bito
de aproximadamente 230 mil mulheres por ano. No Brasil, as estimativas para o ano de 2010, apontam 18.430 casos
novos de cancer do colo uterino. Os tipos mais incidentes no sexo feminino é o cancer de mama e de colo do Utero,
acompanhando o mesmo perfil da magnitude observada no mundo. O presente estudo se justifica pelas altas taxas de
mortalidades no Brasil em decorréncia do diagnostico tardio de cancer de colo de Utero, sendo que este tipo de cancer
pode ser facilmente diagnosticado e apresenta altas taxas de cura quando realizado precocemente. Os profissionais
de enfermagem devem estar qualificados para. O objetivo desta pesquisa é analisar os fatores relacionados a ndo
adesdo do exame preventivo do exame Papanicolau bem como analisar os fatores de riscos que podem desenvolver
0 cancer do colo do Utero. Trata-se de um estudo transversal quanti-qualitativa no PSF do novo gama, Goias. Foi
observado que a maioria das mulheres apresentam medo, vergonha e até mesmo falta de informagdo sobre a
importancia do exame Papanicolau.

Descritores: Prevenc&o; Mulher; Papanicolau.

ABSTRACT

Cervical cancer is the second type of cancer most common among women, being responsible for the deaths of
approximately 230,000 women a year. In Brazil, estimates for the year 2010 indicate 18,430 new cases of cervical
cancer. The most female incidents are the breast and cervix cancer, accompanying the same profile of the magnitude
observed in the world. This study is justified by the high rates of mortality in Brazil due to the late diagnosis of cervical
cancer, and this type of cancer can be easily diagnosed and presents high rates of healing when carried out early.
Nursing professionals must be qualified to. The purpose of this research is to analyze the factors related to the non-
adherence of the Pap smear exam as well as analyze the risk factors that may develop cervical cancer. It is a
qualitative transversal study in the East Garden PSF, Valparaiso of Goias. It has been observed that most women
present fear, shame and even lack of information about the importance of PAP test.

Descriptors: Prevention; Woman; Pap smear.

Como citar: Moreira AS, Andrade EGS. A importancia do exame papanicolau na salde da mulher. Rev Inic Cient
Ext. 2018; 1(Esp.3): 267-271.

Rev Inic Cient e Ext. 2018; 1(Esp.3):267-71.


mailto:ercigaspar@senaaires.com.br

Moreira AS, Andrade EGS

INTRODUGAO

Ogia oncotica de colo de utero “papanicolau” é considerada a melhor estratégia para identificar
as lesbes precursoras de cancer, bem como um método secundario de prevencdo que se baseia na
histéria natural da doencga e na identificagdo precoce do virus do papiloma humano e, por conseguinte,
impacta diretamente na redugéo."

Apesar de ser a prevengéo a forma mais eficaz para evitar o cancer, a adesao dos individuos
aos comportamentos preventivos de saude ainda é dificultada devido aos modelos e padrdes de
reconhecimento e valorizagdo de aspectos culturais que nao contribuem na mudanga de atitudes. '

O céncer do colo do Utero é o segundo tipo de cancer mais comum entre as mulheres, sendo
responsavel pelo ébito de aproximadamente 230 mil mulheres por ano. Sua incidéncia é cerca de duas
vezes maior em paises menos desenvolvidos, quando comparada a dos mais desenvolvidos. A incidéncia
por cancer do colo do utero torna-se evidente na faixa etaria de 20 a 29 anos, e 0 risco aumenta
rapidamente, até atingir seu pico geralmente na faixa etéria de 45 a 49 anos. No Brasil, as estimativas
para o ano de 2010, apontam 18.430 casos novos de cancer do colo uterino. Os tipos mais incidentes no
sexo feminino é o cancer de mama e de colo do utero, acompanhando o mesmo perfil da magnitude
observada no mundo. 2

O céncer cervical € uma neoplasia maligna, localizada no epitélio da cérvice uterina, oriunda
de transformagdes intraepiteliais que vao evoluindo de forma progressiva e lenta, terminando num
processo invasor. Isso pode ocorrer em um periodo que varia de 10 a 20 anos. Entre os fatores de risco
citados na literatura encontramos a multiplicidade de parceiros; tabagismo; condigdes socioecondmicas; a
idade precoce na primeira relagéo sexual; higiene intima inadequada e a multiparidade 3

Atualmente, a teoria mais aceita para a explicagdo do aparecimento do cancer do colo do utero
repousa na transmissédo sexual. Desde 1992, a Organizagdo Mundial de Satde (OMS) considera que a
persisténcia da infeccdo pelo Virus do Papiloma Humano (HPV) em altas cargas virais representa o
principal fator de risco para o desenvolvimento da doenga. E estimado que uma redugéo de cerca de 80%
da mortalidade por este cancer pode ser alcangada pelo rastreamento de mulheres na faixa esta entre 25
a 65 anos com o teste de Papanicolau e o tratamento de lesGes. Assim sendo, é imperioso saber, que
motivos levam as mulheres a néo realizarem o exame preventivo conforme o preconizado pelo Ministério
da Salde: toda mulher que tem ou ja teve atividade sexual deve se submeter a exame preventivo
periddico, especialmente dos 25 aos 59 anos de idade. Inicialmente, 0 exame deve ser feito a cada ano.
Se dois exames anuais seguidos apresentarem resultado negativo para displasia ou neoplasia, 0 exame
pode passar a ser feito a cada trés anos. Considerando que o cancer de colo de Utero € uma neoplasia
que apresenta elevada taxa de incidéncia e de mortalidade, passivel de deteccdo. Objetivo da minha
pesquisa foi colher dados sobre a importancia do exame Papanicolau na satde da mulher e saber a
opinido de cada paciente sobre o0 exame Papanicolau.

METODO

A presente pesquisa buscou a realizar uma abordagem transversal quali- quantitativa visando
observar a importancia do exame Papanicolau na saude da mulher.
Foi realizado no municipio de Novo Gama Goias PSF do novo gama no primeiro semestre de 2018.

A coleta dedados foi realizado através de questionario com questdes objetivas de averiguar a
importancia do exame Papanicolau, apds a coleta de dados foi codificado os resultados e realizado o
método de estatistica com a produgéo de tabelas e graficos para obter os resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Através da pesquisa realizada no PSF do municipio de novo gama goias através do questionario
aplicado nas pacientes e colhido 25 amostras, nenhuma paciente recusou a responder o questionario.

Tabela 1- Faixa etaria, nivel de escolaridade e renda mensal dos pacientes. Goias, 2018.

Faixa % Nivel de % Renda Mensal %
Etaria Escolaridade
20-30 13% Ensino Fundamental 10% Salario minimo 1%
anos
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31-40 03% Ensino médio 04% Dois Salarios 04%
anos Minimos

41-50 06% Ensino superior 05% Qutros Valores 05%
anos cursando

51-60 03% Ensino superior 06% Nao Tem Renda | 05%
anos completo

Sobre as questdes feitas e com a tabela concluida cheguei ao objetivo que13% das mulheres
tinha entre 20 a 30 anos de idade e 3% de 31 a 40 anos com 51 a 50 anos foram de 6% e de 51 a 60
somaram a porcentagem de 3 %,.E com nivel de escolaridade foi super interessante por que a maioria
tem o ensino fundamental com 11% na pesquisa e com4% o ensino médio completo com 5% delas estéo
cursando o superior e com 6%ensino superior completo.Sobre a renda mensal 5% ganha salario minimo
e 5% ganham dois salarios minimos, outros valores e ndo tem renda ficou com 5% sendo assim entende-
se que todas tem estudo e tem uma renda fixa mensal.

Todas as mulheres que submeteram a pesquisa (15) mulheres 58% responderam ter comegado
a ter uma vida sexual (7) mulheres 13 a 15 anos e 23% de 16 a 20anos e com (3) mulheres 9% depois
dos 21 naos de idade. O exame Papanicolau deve ser oferecido as mulheres entre 13 e 60 anos e as
que iniciaram a atividade sexual antes dessa faixa etaria, com énfase entre 45 e 49 anos (periodo que
corresponde ao pico de incidéncia das lesdes precursoras e antecede o pico de mortalidade pelo cancer).
No entanto, o cancer cervical esta entre 0s canceres incidentes no sexo feminino ocupando segundo e
terceiro lugar no Brasil.2

A amostragem foi que 52% mulheres realizam o exame preventivo a cada 1 ano, de 6 em 6
meses (3) delas que estima 9% realizam o exame preventivo,(4) dizem que fazem realizam em 2 em 2
anos 17% delas,(5) alegam n&o estarem preparada para realizagdo do exame preventivo 22%.
Milhdes de mulheres na faixa etaria indicada que nunca realizaram o exame preventivo, e cerca de
22%das que o fazem ndo retornam para buscar o resultado. Essa afirmativa é preocupante, pois a cada
ano vao a o6bito milhares de mulheres que, se tivessem realizado o procedimento periodicamente,
poderiam ter se prevenido ou tratado a tempo a doenga, evitando a sua progressao para malignidade e
consequente causa de morte.'

Figura 1- Dificuldade para realizer o exame papanicolau. Goias, 2018.

Vocé tem alguma dificuldade de fazer o exame
Papanicolau?

Sim Néo
60°/
0

Referente aos sentimentos 60% das mulheres (15) disseram nédo terem problema com a
realizagdo do exame, mas 40% (10) delas afirmam terem vergonha por isso deixam deixam realizar o
exame. O modo como algumas mulheres se manifestam ao terem que expor seu corpo e té-lo
manipulado e examinado por um profissional revela o quanto a sexualidade tem influéncia sobre a vida da
mulher.22 23

Total da pesquisa com 76% (19) realizaram o exame e com (6) 24% ja realizaram o exame
Papanicolau s6 (1) 5 % das pacientes néo realizaram o0 exame alguma vez.

Outro estudo, realizado no municipio de Novo Gama (GO), revelou que os principais motivos referidos
pelas mulheres para a realizacédo do teste estdo na demanda espontanea, na recomendagao médica e na
presenga de queixas ginecoldgicas. Dentre os fatores que se destacam para ndo realizagéo do exame
estdo: auséncia de problemas ginecoldgicos, vergonha ou medo e dificuldades de acesso aos servigos.'®
Quando questionado sobre a importancia do exame preventivo (18) 72% responderam que sim,
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mas, no entanto, ficou claro que(7) 28% das mulheres nunca tinha escutado falar sobre o exame e ndo
sabia a sua finalidade. No ato do exame ginecol6gico, cada mulher tem sua propria percepgao sobre 0s
procedimentos que envolvem a prevencdo do cancer cérvicouterino. Algumas mulheres podem
reconhecé-lo como um procedimento simples, mas outras podem nao ter essa mesma opinido, tendo em
vista que cada pessoa traz consigo diferentes sentimentos.””

Ao serem questionadas se havia na familia historia de cancer do colo de Utero(22) 88% disseram
que néo, mais (3) 12 % relataram que sim. A genética e um fator de risco as pacientes por ser hereditario,
elas devem entdo sempre fazer o exame de rotina para o rastrio.'?

A serem questionada todas as mulheres 100% (25) disseram que sim & muito importante fazer o
exame preventivo. E importante que estas mulheres sejam orientadas quanto & realizagdo do exame
como meio de prevengao no diagndstico precoce da neoplasia , extremamente importante para a redugéo
dos dados de morbimortalidade. Cabe também aos servigos de saude fazerem uso do momento da coleta
do exame papanicolau para realizagdo do exame-4

Sobre a questdo feita foi possivel chegar ao resultado no gréfico acima que 100% (25) das
pacientes. Sair com tudo esclarecido pelo profissional de saude sobre questdes dos conhecimentos e
atitudes mais frequentes em relagdo ao exame o que nos ajuda a compreender as atitudes e
comportamentos das mulheres frente ao seu auto cuidado'®

80% disseram que ndo tiveram nenhum aborto e 20% das mulheres afirmaram que ja tiveram
aborto. Um dos fortes argumentos & descriminalizagdo do aborto é exatamente a saude da Mulher.
Segundo se afirmam os abortos s&o correntes inclusive no SUS. Estimativas realizadas em 2005 indicam
que as complicagdes decorrentes de aborto em que as mulheres foram internadas chegam a 1,5 milhao
de abortos a cada ano-? Refere-se sentimento de vergonha no momento do exame Papanicolau (17) 68
% e (8) 32% disseram que ndo tem vergonha de fazer o exame.

No discurso a seguir, esta expresso o sentimento de vergonha quando se colocam na posicao
ginecoldgica, expondo a genitalia: E uma sensagdo muito constrangedora e desagradavel para a mulher
[...] O modo como algumas mulheres se manifestam ao terem que expor seu corpo e té-lo manipulado e
examinado por um profissional revela o quanto a sexualidade tem influéncia sobre a vida da mulher.?'

CONCLUSAO

E importante que as mulheres compreendam a importancia da realizacdo do exame preventivo
Papanicolau periodicamente e entendam a necessidade de realizar- lo como método de prevengéo e néo
apenas quando apresentarem sintomatologia ginecoldgica. Necessita-se entdo que estas mulheres
passam a utilizar o servigo de prevencao como forma de evitar que processos infecciosos evoluam para
um quadro mais grave, ocasionando um cancer do colo do Utero

O profissional da saude deve-se atuar como elemento incentivador transmitindo com clareza as
informagdes que indicam a importancia do exame Papanicolau como é realizado ressaltando suas
vantagens. Para isso a equipe de profissionais como um todo de atualizar seus conhecimentos e adequa-
lo a realidade da sua comunidade, assim como propor estratégias objetivas para obter resultados
concretos na prevengao de doengas.
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