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RESUMO

O exame Papanicolau é o método mais afetivo para detectar cancer do colo do utero
(CCU), mulheres com vida sexual ativa que nao realiza esse exame pode desenvolver
CCU e causar sérios riscos a saude publica, o exame pode ser realizado pelo
profissional enfermeiro ou médico. Objetivo geral desse estudo € identificar as
dificuldades encontrada para ndo realizagdo do exame Papanicolaou. A metodologia
utilizada é através de revisao bibliografica, exploratéria, descritiva nas indexadoras:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library online (SciELO),
Literatura Latino-Americano Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Manuais do
Ministério da Saude (MS). O enfermeiro sendo o profissional que mais tem um vinculo
com a populacdo cabe ao mesmo utilizar estratégias de enfermagem para abranger
um publico maior com a tematica do estudo, diminuir tabus, preconceito e ofertar um

atendimento de exceléncia humanizado as pacientes.

Palavras chave: Enfermeiras e Enfermeiros; Relacdo Enfermeiro-Paciente; Colo do
Utero.



ABSTRACT

Pap smear is the most affective method for detecting cervical cancer (UCC), women
with active sex life who do not have a cervical cancer can develop UCC and cause
serious public health risk, the examination can be performed by a nurse or doctor . The
general objective of this study is to identify the difficulties encountered in not performing
the Pap smear. The methodology used is through a literature review, exploratory,
descriptive indexers: Virtual Health Library (VHL), Scientific Electronic Library online
(SciELO), Latin American Caribbean Health Sciences Literature (LILACS) and
Manuals of the Ministry of Health ( MS). The nurse being the professional who has the
most links with the population, it is up to him / her to use nursing strategies to reach a
larger audience with the study theme, reduce taboos, prejudice and offer a humanized
care excellence to patients.

Keywords: Nurses and Nurses; Nurse-Patient Relations; Cervix of the Uterus.
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INTRODUCAO

A estimativa de ocorréncia de Cancer do Colo do Utero (CCU) no Brasil em 2018
pode totalizar 16,370 novos casos, repetindo o mesmo quantitativo para 2019, com o
calculo estimado de 15,43/100.000 mulheres no biénio, e com elevado indice de casos
na regiao norte, chegando a 25,62/100 mil habitantes (INCA, 2018).

O CCU ocupa o terceiro lugar no ranking dos tipos de cancer que mais mata
mulheres no Brasil, ficando a trds do cancer de pele ndo melanoma e o cancer de
mama (SOUZA et al., 2015). As lesdes causadas pelo CCU nas células intraepiteliais,
evolui de forma lenta, de dificil detec¢éo e assintoméatica, podendo evoluir na mulher,
gue nao realiza o exame preventivo uma afeccéo significativa resultando em sintomas
que podem variar de pequenos sangramentos a grandes hemorragias. (SOLIMENA et
al., 2015).

O Programa de Assisténcia Integral a Saude Mulher (PAISM) criado pelo
Ministério da Saude (MS), é um programa que oferta um atendimento a saude, no
ambito de fornecer uma assisténcia mais voltada a mulher, e ndo mais a utilizacéo de
praticas em saude isoladas em planejamento da familia, ou seja, a atencao a mulher
clinico-ginecoldgica, assisténcia para concepc¢ao e contracepcao, voltadas no controle
pré-natal, parto e puerpério; abordagem dos problemas presentes desde da
adolescéncia até a terceira idade; ao controle das Infecgbes Sexualmente
Transmissiveis (ISTs) e prevencao do cancer cérvico-uterino e mamario. (OISIS,
1998).

No decorrer dos anos, com o aumento do nivel de cobertura prestada, varios
meétodos de assisténcia a salde da mulher foram desenvolvidos. Menciona-se que
atualmente o exame citopatolégico, conhecido como Papanicolau, € o método
aprovado e indicado pelo MS como rastreador de anormalidades no colo uterino,
possui como objetivo a deteccéo precoce do cancer e de demais patologias trataveis,
lesBes primarias, secundarias ou terciarias do Papiloma Virus Humano (HPV), além
das ISTs. O exame citopatolégico € de extrema importancia na deteccdo de
anormalidades do colo do utero, deve ser realizado na faixa etaria de 25 a 64 anos,
os profissionais habilitados a executar esse exame € profissional enfermeiro ou

médico através de consultas ginecoldgicas. (OPAS, 2019).



O preconceito € constante, as mulheres sdo resistentes a realizar o exame
preventivo com um profissional de enfermagem do género masculino, € necessario
gue aconteca um engajamento em relagao as atividades educativas com intuito de
conscientizar a comunidade, através da equipe multidisciplinar a fim de minimizar esse
cenario. (SILVA et al., 2017b).

Atencédo Primaria de Saude (APS) tem o papel de realizar acées educativas de
forma a abranger a promocéo, prevencao e reabilitacdo, criando uma cultura de
incentivo, evidenciando a importancia da realizacdo do exame citopatoldgico de forma
rotineira. (LICIO et al., 2013)

As questdes de género na enfermagem tém sido pouco exploradas pelos
trabalhos cientificos. Até pouco tempo o género masculino voltava-se para tipos de
profissGes bracais, ou seja, que exigia mais for¢ca, ao contrario o género feminino com
atividades mais sensiveis e subjetivas. A enfermagem historicamente € composta em
sua grande maioria por mulheres, cenario que vem mudando ao decorrer dos anos,
com um aumento significativo de homens nessa tao honrosa profissao. Diante disso
torna-se necessério recorrer a reflexdes que permita relagdes profissionais entre
paciente-enfermeiro de forma pluralizadas respeitando a ética profissional
possibilitando vivéncia e experiéncia nessas relacées. (CORTEZ, 2010).

Sabe-se que a resisténcia encontrada nas mulheres, em questdo da aceitacéo
ao exame citopatol6gico ainda é grande. Diante desse cenario cabe questionar quais
fatores contribui para que essas mulheres ndo procurem as unidades de salde de
forma regular e por que elas encontram dificuldade em realizar o0 exame com
enfermeiros, considerando os tabus acerca da privacidade e a exposicao frente ao
profissional do sexo oposto.

A despertar do interesse pela temética a ser estuda deu-se ainda nos campos
de estagio onde o autor deparou-se com determinadas situagdes em que houve a
exposicao corporal e invasdao de privacidade da cliente pelo profissional do sexo
oposto, observado um notavel desconforto por parte da paciente a se expor e de seus
acompanhantes se sentirem confortaveis em permitir que os procedimentos fossem

realizados por um enfermeiro.



2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar as dificuldades encontradas para ndo realizagdo do exame
Papanicolaou.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ Qual a importancia de realizar o exame Papanicolaou;
e Descrever os fatores que contribuem para néo realizar o exame,;

¢ O que a educacdo em saude pode influenciar para diminuir os indices de
CCuU;
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3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliogréfica, exploratoria, descritiva, elaborado com
base em material publicado em indexadoras em meio digital, seu planejamento tende
a ser flexivel, com tudo é valido acatar os aspectos relativos ao fenébmeno ou fato
aprofundado, tem como objetivo a descricdo das caracteristicas de determinadas
pessoas ou grupos sociais. (GIL, 2010).

Esse trabalho foi realizado através de pesquisa nas indexadoras na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Scielo (SciELO), Literatura
Latino-Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Os Descritores em
Ciéncia da Saude (DeCS): Enfermeiras e Enfermeiros; Colo do Utero; Cancer de Colo
Uterino.

O levantamento das fontes de publicacdo datam do periodo que compreende a
2018 - 2019, sendo utilizados os seguintes critérios de inclusdo, artigos de revista e
manuais do ministério da saude, publicados e escritos em linguas nacionais e
internacionais, menciona-se que utilizou-se de uma publicacdo que data de 1998
considerando a sua relevancia diante a teméatica do estudo, o periodo temporal das
datas de publicacdo compreendem do periodo entre 2009 a 2019, coerentes com 0
tema da pesquisa. Foi utilizado 21 obras, sendo 18 artigos cientificos, 2 artigos em
inglés e 1 manual e como elaborar projeto de pesquisa, foram excluidos os materiais
que ndo abordava a tematica proposta e/ou ndo atendiam aos critérios de inclusao

descritos anteriormente.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 HISTORIA DO EXAME PAPANICOLAU

O médico grego conhecido como George Papanicolau, em seus estudos ja no
seculo XIX por volta de 1916, onde através de pesquisas utilizando cobaias animais,
observando cromossomos sexuais, examinando manchas de secre¢cdes vaginais
aprimorou seus conhecimentos citopaldgicos, onde por volta de 1920 comecou a se
dedicar a pesquisas voltada a reproducdo humana, os resultados positivos e
animadores obtidos em seus estudos, através da observacdo de uma lamina no
microscopio, quando pela primeira vez o pesquisador conseguiu destinguir as
manchas detectadas de células normais e anormais. Contudo revolucionando o

conhecimento acerca da vizualizacao das células cervico uterino. (TAN et al., 2015).

4.2 PROGRAMA PAISM

Séao Paulo foi a primeira cidade contemplada a receber a cobertura do exame
citopatoldgico, com o surgimento PAISM em 1983 com a finalidade de criar e promover
acOes educativas que facilitem a prevencao e diagnostico precoce, prestando uma
assisténcia de forma a integralizar a saude da mulher em seu meio sociocultural.
(SOUZA, 2015).

O PAISM também fazendo parte de um dos programas da Unidade Basica de
Saude (UBS) elaborado pelo MS, referindo a mulher como um ser integral, com um
novo olhar dentro e fora da esfera reprodutiva no plano assistencial de saude publica,
aumentando a qualidade de vida, ofertando métodos anticoncepcionais em todo
territorio brasileiro. (NOGUEIRA et al., 2017).

43 PREVENCAO CONTRA O HPV

O método de prevencdo e deteccdo mais recomendado € o0 exame
citopatologico, utilizado por enfermeiros e médicos, esse exame tem a finalidade de
diagnosticar e tratar as neoplasias, devido as altas taxas de prevaléncia de
mortalidade em mulheres. (MALTA et al., 2013).
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O exame deve ser ofertado para mulheres com idade minima de 25 anos e
maxima 64 anos de idade ou para quem tiver iniciado a vida sexual antes dessa idade,
porém as idades que surgem maiores picos de incidéncia das lesbes precursoras e
antecede o risco de mortalidade, com a idade de 30 a 49 anos, sendo um padrao de

idade para todo os paises do mundo. (OPAS, 2019).

4.4 VACINA UTILIZADAS

Por meio de prevencdo os profissionais enfermeiros utilizam a vacina
guadrivalente, essa vacina é destinada a prevencao do HPV. Existem dois tipos de
vacina a bivalente que previne os genétipos 16 e 18 é aprovada no Brasil para
populacdo feminina a partir de 9 anos, e quadrivalente, além dos tipos 16 e 18, previne
os tipos 6 e 11 sendo aprovada no Brasil para meninas e mulheres de 9 a 45 anos e
para meninos e homens de 9 a 26 anos. A vacina funciona estimulando a producao
de anticorpos especificos para cada tipo de HPV. A protecdo contra a infeccao vai
depender da quantidade de anticorpos produzidos pelo individuo vacinado e a sua
persisténcia durante um longo periodo de tempo, € valido destacar a importancia do
rastreamento e diagnosticos precoce do HPV. (TEXEIRA et al., 2016).

4.5 O CCU E SEU DESENVOLVIMENTO

Com o novo estilo de vida e moderno, as mulheres, em geral, criando habitos
de vida que maioria das vezes, configuram em ameaca para determinadas doencas,
as guais elas nem suspeitam estarem sujeitas. O CCU é ocasionado pela infec¢ao por
Papiloma Virus Humano, conhecido como (HPV), os mais prevalentes sendo o 16 e
18. (MOURA et al., 2017).

As lesdes causadas pelo CCU nas células intraepiteliais, evolui de forma lenta, de
dificil deteccdo e assintomatica, podendo evoluir na mulher que nédo realiza o exame
preventivo, uma afeccao significativa resultando em sintomas que podem variar de

pequenos sangramentos a grandes hemorragias. (SOLIMENA et al., 2015).
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4.6 FATORES QUE INFLUENCIAM A NAO REALIZACAO DO EXAME
PAPANICOLAU

A ndo adesao das pacientes para a coleta do exame citopatolégico influenciou
no aumento da patologia tanto IST e consequentemente ao CCU, as pacientes que
decidem néo fazer o exame, sdo mulheres com baixo nivel de escolaridade, com ciclo
menstrual desregulado, idade avancada e quando o examinador é homem, acaba
tendo maior rejeicdo. (JUNIOR et al., 2015).

O modo como algumas mulheres se manifestam ao ter de expor seu
corpo e vé-lo manipulado e examinado por um profissional revela o quanto a
sexualidade influencia a vida da mulher; afinal, trata-se de tocar, manusear e
expor 6rgdos e zonas erdgenas. Percebeu-se que a exposi¢cdo do corpo,
principalmente a um profissional de satde do sexo oposto, constitui fator de

constrangimento para as mulheres. (NOGUEIRA et al., 2017, p. 32-38).

Em concordancia com os demais dados relatados, MOURA (2017) e SOUZA et
al., (2015), relata que a exposicao do corpo, possiveis experiéncias negativas
anteriores, sensagdo de vulnerabilidade mesmo frente ao atendimento de outra
mulher, completam a renuncia das mulheres em realizar o exame, o que impossibilita
um diagnéstico precoce, bem como a possibilidade de um tratamento efetivo.

Os sentimentos sdo uma das mais variadas motivacdes para nao realizar o
exame, um dos principais motivos alegados pelas usuarias dos servi¢cos de saude,
seria a vergonha que nao é facil se despir diante de uma pessoa que nao seja o seu
parceiro ou alguém desconhecido, a associacdo da vergonha com as questbes
culturais, acaba tornando mais dificil a adesdo das praticas preventivas, 0s
conhecimentos empiricos prevalecem na maioria das vezes. (SILVA et al., 2014).

A desinformacdo, o conhecimento insuficiente sobre o exame citopatolégico
constituem barreira a realizacdo de medidas preventivas para o CCU. O baixo nivel
socioecon6mico também contribui para tal situacédo, a medida que diminui os fatores
socioecondémico aumenta a prevaléncia de mulheres sem cobertura pelo exame.
(NASCIMENTO et al., 2014).

As pacientes com baixo nivel de escolaridade acaba ndo tendo um total
conhecimento sobre o exame preventivo, seguindo 0s mesmos pensamentos dos
tempos antigos, entendendo que o exame era para prevenir DST ou algum tipo de
anormalidade no colo do utero, mas nédo para diagnosticar o CCU, também utilizando
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0s conhecimentos empiricos para tratar algum tipo de anormalidade. (AGUILAR et al.,
2015).

Em uma pesquisa realizada por (DANTAS, 2018)., ao serem questionadas sobre
0 que as impossibilitou de realizar o exame 50% responderam que a vergonha € o
principal fator para nao realizar o exame, ja 7,5% disseram que tém pouca informacéao
acerca do exame, 5% relataram que existe falta de orientacdo, dessa forma néo
entendem a importancia do exame, 10% nao responderam, 25% disseram que
nenhum fator impossibilitou e sempre realiza, 2,5% respondeu que a demora no
retorno do resultado é grande, por isso ndo realiza no periodo correto. Dessas
mulheres, 15 relataram que houve uma explicacdo sobre o exame, realizada por uma
enfermeira, dessas, 8 afirmaram que isso possibilitou um sentimento de calmaria, 3
disseram que ao fazer isso a enfermeira mostrou seguranca e calma para as mulheres
e 4 relataram que conheceram o0 exame e para que serve.

Contrariando as expectativas, algumas mulheres tém mais facilidade em realizar
0 exame com qualquer profissional, sendo enfermeira ou enfermeiro, o que importa é
a sua saude. O enfermeiro sendo o profissional que mais incentiva e atrair as mulheres
a realizar o exame preventivo, quando o atendimento € com qualidade e eficiéncia as
pacientes, acaba tendo mais confiangca com o profissional, toda a equipe deve ser
conscientizada a ofertar um atendimento humanizado as mulheres (NOGUEIRA et al.,

2017).

Segundo NOGUEIRA et al p.32-38, 2017 relatos de mulheres que
consultaram com enfermeiro. Ndo me incomodo em realizar meu exame de
prevencdo ou minhas consultas com enfermeiro. Se no aqui no posto tivesse
homem pra atender, eu aceitaria sem nenhum problema. (M1) Ndo me
incomoda de jeito nenhum me consultar com homem. N&o tenho preferéncia
de escolher quanto ao sexo do profissional que ira me atender. O que importa
mesmo é o profissionalismo. Acho valida a presenga dos académicos, as
vezes a consulta é até melhor (M2). Quando a gente precisa, ndo importa se
vai ser homem ou mulher que vai atender. O que vale é a minha saude (M3).

Observou-se que nesses contextos que ocorre varios sentimentos positivos
expressados pelas usuarias sobre o exame citopatolégico. Um descuido relatado
pelas pacientes por néo ter realizado o exame preventivo pode prejudicar seriamente
a sua propria saude. Estudos indicam que as pacientes sO procuram a unidade basica
de saude quando ja estdo doentes, dificilmente aparecem para fazer os exames de
rotina. Pacientes relatam que ndo tem um total conhecimento sobre o exame, sabe

que ele é para prevenir, mas s6 0 cancer, ndo detecta outros tipos de doenca, 0
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desconhecimento sobre o exame ainda tem grandes indicadores (PERETTO et a.,
2012).

De acordo com SILVA et al., (2014), na contemporaneidade onde a mulher
alcancou um espaco grande no mercado de trabalho é complexo se organizar em
torno da rotina para cuidar da saude, ja que existe praticamente uma jornada dupla,
sendo o trabalho e o lar, onde muitas vezes existem filhos, cdnjuges, pais, entre outros
demandando de sua atencdo, onde néo sobra espaco na agenda para cuidar da
propria saude e exames de rotina. Dessa forma, os autores sugerem que haja um
olhar mais agucado do servico de saude sobre as impossibilidades da mulher na
realizacdo do exame, afim de facilitar o momento para cada uma, de maneira a

respeitar suas individualidades.

4.7 ANATOMIA DO SISTAMA REPRODUTOR FEMININO

Consiste em 6rgdos e estruturas genitais externas —monte do pubis, labios
maiores e menores do pudendo, clitéris, vestibulo, Ostio da vagina, himen e 6stio
externo da uretra; e 0rgdos sexuais internos —ovarios, tubas uterinas (trompas de
fal6pio), Utero e vagina. As glandulas mamaéarias tém seu estado funcional e
desenvolvimento relacionado com a atividade hormonal do sistema reprodutor
feminino. (LAROSA, 2018).

4.8 CRITERIOS PARA REALIZACAO DA COLETA DO PAPANICOLAOU

De acordo com informagdes do MS (2011), para que se obtenha um resultado
indubitavel no exame, é necessario que sejam seguidas algumas regras, tais como:
nao ter relagbes sexuais no dia do exame, nao ter relagbes sexuais dois dias
antecedentes ao exame, ndo estar menstruada, ndo usar duchas no local, ndo fazer
uso de medicamentos vaginais (pomadas e comprimidos), nao fazer uso de qualquer
produto quimico na regido nas 48 horas antecedentes.

O MS (2011) se posiciona da seguinte forma: O exame é indolor, simples e
rapido, podendo causar somente um desconforto, sendo realizado em postos de
saude, e clinicas da rede publica, que disponham de profissionais capacitados. Ainda,

deve haver uma orientacdo sobre o que € o exame, qual sua importancia, como sera
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realizado e o que podera causar na mulher, pois é necessario que ela retorne para
fazer mais avaliagcbes e sua realizacdo periodica é fundamental para qualquer
diagnostico precoce, reduzindo assim a mortalidade e outros problemas
ginecologicos.

Promover a melhoria das condi¢cdes de vida e salde das mulheres
brasileiras, mediante a garantia de direitos legalmente constituidos e
ampliacdo do acesso aos meios e servicos de promocdo, prevencao,
assisténcia e recuperacao da salde em todo territério brasileiro / Contribuir
para a reducao da morbidade e mortalidade feminina no Brasil, especialmente
por causas evitaveis, em todos os ciclos de vida e nos diversos grupos
populacionais, sem discriminacdo de qualquer espécie / Ampliar, qualificar e
humanizar a atenc&o integral & satide da mulher no Sistema Unico de Saude.
(BRASIL, 2011 c).

O material deve ser coletado da seguinte maneira, antes de expor a genitalia da
paciente o profissional enfermeiro deve lavar as maos com agua e sabdo secar com
papel toalha , explicar de como sera realizado o exame, tem que identificar a lamina
com os dados gerais solicitados sendo as iniciais do nome da paciente, nimero do
prontuério e cidade. (Brasil, 2013 b).

Sendo assim posicionar a paciente na posi¢ao ginecoldgica deixa-la mais confortavel
possivel, cobri-la, posicionar o foco de luz colocar as luvas deve introduzir lentamente
um instrumento chamado espéculo na vagina, o enfermeiro realiza a inspe¢éo externa
e interna da vagina e colo do Utero, observando se a presenca de secrecdes vaginais,
de sinais de inflamacéo, de veias varicosas e outras lesbes como Ulceras, fissuras,
verrugas e tumoragdes, no entanto o profissional coleta uma amostra da ectocervice
com uma espatula de madeira conhecida com ayre, encaixando a ponta mais longa
no orificio externo do colo do Gtero fazendo uma rotacao de 360°, e sobrepéem em na
lamina identificada de forma transversal proxima a regido fosca, apos utilizar a
espatula o profissional utiliza uma escovinha chamada endocervical, essa ferramenta
€ introduzido no colo do Utero lentamente, girando em 360° graus, retirando o matéria
e dispondo na metade inferior da lamina, no sentido longitudinal, encaminhar ao

laboratorio competente. (Brasil, 2013 b).

4.9 OS TIPOS MAIS NOCIVOS DE HPV

A infeccdo pelo Papiloma Virus Humano (HPV) sendo uma doenga sexualmente
transmissivel (IST) em todo o Brasil sdo classificados com diferentes gendétipos, os de

baixo risco que sdo (HPV-6, HPV-11, HPV-70) normalmente sdo as verrugas genitais,
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0s genodtipos de maior mortalidade sdo os (HPV-16, HPV-18), ocorre lesbes intra-
epteliais e evolui para o cancer, a identificacdo desses gendtipos contribui para o
acompanhamento mais adequado com a paciente portadora do virus HPV. (TEXEIRA
et al., 2016).

O cancer uterino é ocasionado pela infeccdo por HPV, os mais prevalentes
sendo 0 16 e 18, os outros genaotipos existentes em sua grande maioria deles nao traz
nenhum maleficio. As infecgcbes normalmente somem sem qualquer intervengao, por
tanto 90% desaparece em um intervalo de dois anos, porém pode restar uma pouca
proporcao de infec¢cdes com tipos especificos de HPV, insistindo e evoluindo para um
cancer. (OPAS, 2019).

Os tipos de HPV menos agressivos sendo 6 e 11, podendo desenvolver apenas
verrugas genitais e papilomose respiratéria, essa patologia caracterizada como o
surgimento de tumores nas vias respiratorias, podendo nao ser recidivas, as verrugas
além de ser muito comum e ser infecciosa acaba afetando na vida sexual. (OPAS,
2019).

5 ESTRATEGIAS PROMOCIONAIS DE ENFERMAGEM:

O profissional enfermeiro tem um papel fundamental na satde publica, sendo,
promocao, prevencao tratamento e reabilitacdo, com todo o conhecimento técnico
cientifico. O enfermeiro que atua na (ESF) tem como funcdo de promover acbes
educativas voltadas para a reducéo de tabus, mitos e preconceitos, convencendo a
sua clientela a realizar o exame citopatolégico, levando o conhecimento e facilitando
0 acesso as praticas preventivas. (SILVA et al., 2017a).

Caracteriza-se que para diminuir os mais variados sentimentos relacionados, é
gue nao falte o vinculo entre profissional enfermeiro e usuarios do servi¢co de saude.
Vale destacar que um trabalho interdisciplinar seja uma ferramenta que possa
influenciar na diminuicdo dos tabus sobre sexualidade, e emocdes, dessa maneira
pode impactar na prevencdo e promocdo da saude dessas pacientes, levando a
realidade a essas mulheres através de praticas em saude. (PARETTO et al., 2012).

Através das acdes educativas € importante que as pacientes absorvam o
méaximo de conhecimento e adeséo sobre a presenca do profissional enfermeiro no

seu meio sociocultural, independente do género, no processo de prevencdo e
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promocao de doencas, € de suma importancia que a unidade basica de saude tenha
uma equipe qualificada e multidisciplinar para acolher essas mulheres e prestar um
cuidado humanizado, O profissional deve orienta-las quando haver disponibilidade
dentro da unidade, e fora, através de acdes a respeito dos fatores de risco para o
cancer. (SILVA et al., 2017a).

De acordo com CORREA et al., (2012), em sua pesquisa que fez uma
investigacdo sobre a cobertura e adequacdo do exame citopatologico em 41
municipios brasileiros, mulheres acima de 25 anos de idade e com um grau de
escolaridade maior aderiram ao exame. Sendo assim, pode-se considerar que a
limitacdo escolar e os fatores socioeconémico pode causar uma dificuldade no
entendimento do exame, fazendo com que seja uma das causas da ndo adesao ao

mesmo.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Através desse estudo podemos ressalvar a importancia do exame
Papanicolaou, a sua funcdo € de detectar o CCU, e o profissional enfermeiro ou
médico ginecologista possa intervir de imediato para que o cancer ndo evolua ao
decorrer dos anos e traga prejuizos a paciente com a perca do 6rgao “utero” ou da
prépria vida, quando é detectado precoce e tratado a paciente tem 90% de chance de
ser curada.

Em virtude dos fatos foi possivel identificar quais as principais dificuldades que
as mulheres encontram em realizar o exame Papanicolaou com o profissional
enfermeiro. A enfermagem, por ter a possibilidade de intervir neste universo utilizando
como recurso, seus conhecimentos profissionais e pessoais sobre a amplitude do ser
mulher, a transformacao das préaticas educativas em salde para sociedade.

As dificuldades mais detectadas em realizar o exame Papanicolaou foi a
vergonha de se despir diante do profissional, quando o profissional € do género
masculino a vergonha ainda maior, se sente insegura, a posi¢ao ginecoldgica traz uma
perca do dominio do préprio corpo, ansiedade e religido também foi um fator muito
importante que influenciou para as pacientes néo realizar o exame.

O enfermeiro é o profissional que esta mais interligado com a populacao, a sim
a necessidade de desenvolver praticas educativas para a comunidade com a
finalidade de diminuir os preconceitos com relacdo a tematica do estudo, distinguir as
fungcbes do enfermeiro e o profissionalismo independente dos géneros. A
humanizacéo na area da enfermagem implica em fornece um melhor atendimento aos
usuarios e maiores condicdes para os trabalhadores, apesar da mudanca, ir4 causar
um desconforto, porém positivo, gerando novos profissionais mais capacitados que

melhorem o sistema de saude.
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