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RESUMO

Introdugao: O Papanicolau € um exame preventivo do cancer do colo do utero (CCU),
onde é efetuada coleta de uma amostra de células do epitélio vaginal e cervical, é
simples, indolor e realizado rapidamente. Seu principal objetivo é detectar lesbdes
precocemente, possibilitando que seja feito o diagnostico da doenga em sua fase
inicial. Objetivo: Este estudo tem como obijetivo principal avaliar o entendimento das
mulheres sobre a importancia do exame Papanicolau para detecgao precoce de lesdes
precursoras do cancer de colo de utero. Método: Trata-se de uma pesquisa qualitativa
exploratéria e descritiva, onde foram entrevistadas 15 mulheres que frequentam o
Sistema Integrado de Saude (SIS), localizado na Universidade de Santa Cruz do Sul,
as mesmas responderam um questionario contendo questdes abertas e fechadas. A
pesquisa ocorreu apds aprovacdo do Comité de FEtica em Pesquisa (CEP).
Resultados: Os resultados foram organizados, analisados de acordo com a analise
tematica e subdivididos em quatro categorias tematicas, denominadas em: perfil
epidemioldgico das participantes do estudo, periodicidade e conhecimento das usuarias
sobre o exame preventivo, identificacdo do profissional que realiza o exame preventivo
e adesao ao exame preventivo no contexto familiar. Conclusao: Conclui-se que todas
as participantes possuem conhecimento adequado acerca do exame citopatoldgico,
onde reconhecem e compreendem a importancia da realizagdo do exame e sua
finalidade, estando cientes que o exame serve para detectar lesdes no colo do utero.

Palavras-chave: Enfermagem; Assisténcia Integral a Saude da Mulher; Cancer de

Colo de Utero; Exame Papanicolau; Conhecimento.



LISTA DE ABREVIATURAS

AIDS Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida
CCU Cancer do Colo do Utero

HIV Human Immunodeficiency Virus

HPV Papiloma Virus Humano

IST Infecgbes sexualmente transmissiveis
OMS Organizagao Mundial de Saude
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1 INTRODUGCAO

O Papanicolau é um exame preventivo do Cancer do Colo do Utero (CCU),
onde é efetuada coleta de uma amostra de células do epitélio vaginal e cervical, é
simples, indolor e realizado rapidamente. Seu principal objetivo € detectar lesdes
precocemente, possibilitando que seja feito o diagndstico da doenga em sua fase
inicial. O exame &€ um método manual realizado por enfermeiros e médicos que
auxilia na reducdo de mortalidade, devido ao seu alto poder de deteccédo de
patologias que acometem o colo do utero antes do desenvolvimento do cancer
(Maciel et al., 2021). O exame esta sendo considerado como um dos parametros
mais eficientes no auxilio do rastreamento de CCU (INCA, 2022a).

Esta forma de rastreamento € disponibilizada nos servigos publicos e privados
de saude, e tem como publico-alvo mulheres com vida sexual ativa. O Ministério da
Saude recomenda que mulheres de 25 a 64 anos fagam o exame anualmente.
Podem também realizar o exame mulheres na menopausa, com histerectomia
parcial e gravidas (Silva et al., 2018). Quanto a periodicidade, o0 exame pode ser
realizado uma vez a cada trés anos, apos dois exames anuais consecutivos sem
alteracdes (INCA, 2022a).

No Brasil, no ano de 2022a, foram realizados um total de 435.200 exames
papanicolau, houve um aumento de 49.895 coletas em relagdo ao ano de 2021, um
percentual de 11,46%, superando também a produgdo durante o ano de 2019. Em
relacdo aos exames preventivos de repeticdo, ou seja, aqueles que apresentaram
alteragdes no ultimo rastreio, foram coletados um total de 18.440, sendo que houve
uma diminuic¢ao significativa de 3.106 (14,41%) que no ano de 2021 (Brasil, 2022a).

O CCU trata-se de uma neoplasia que esta entre a sexta posi¢cao dos tipos de
cancer mais frequentes, e esta entre o terceiro que acomete com maior frequéncia
mulheres no Brasil, ndo considerando os tumores de pele ndo melanoma. Este
cancer €& gerado por conta da replicagcdo do epitélio que envolve o utero,
comprometendo os tecidos subjacentes. Esta maneira pode ou nao afetar os 6rgaos
e estruturas da regido (Silva et al., 2018; Dos Santos, Gomes, 2022).

Dentre os carcinomas invasores destacam-se dois tipos que variam entre a
origem do epitélio atingido. O carcinoma epidermdéide € o mais agravante que
lesiona o epitélio escamoso, é normalmente responsavel por 90% dos casos. Visto
que, o adenocarcinoma considera-se o tipo mais raro, afetando o epitélio glandular

sendo responsavel por 10% dos casos. A doenga possui um desenvolvimento lento,



podendo ser assintomatica na sua fase inicial, evoluindo para dores abdominais
intensas, sangramentos vaginais apos a relagado sexual e queixas urinarias (INCA,
2022b).

O CCU possui como causa principal uma infeccdo persistente por tipos
oncogénicos do Papiloma Virus Humano (HPV). Existem outros fatores que podem
estar relacionados, como, por exemplo, o inicio da vida sexual precoce, tabagismo,
relacdo sexual com diversos parceiros, infecgcbes adquiridas pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) e heranga genética (Silva et al., 2018).

O HPV dispbe de uma capacidade infecciosa prejudicando a pele, mucosas e
o trato genital. Existem variados tipos de HPV, os quais podem ser classificados em
alto ou baixo risco para a evolugdo do cancer. Como medidas de prevengao,
indica-se 0 uso de preservativos nas relagbes sexuais, a vacina contra o HPV,
informagdes relacionadas a detecgdo precoce que englobam a compreenséo,
acesso aos cuidados, identificagao, classificagcao clinica, preparacao e tratamento
(Morais et al., 2021).

Este estudo justifica-se pelo fato do CCU, atualmente, ser considerado um
problema de saude publica no Brasil, mesmo sendo suscetivel de erradicagao,
através da vacina contra os variados tipos de HPV predominantes e também o
rastreio e intervencdes das lesdes precursoras. A Organizagao Mundial da Saude
(OMS) propO6s metas, as quais devem ser alcangadas até 2030 para agilizar o
processo de eliminagdo da patologia visto como problema de saude publica, as
metas sédo: 90% das meninas com 15 anos devem estar vacinadas contra o virus do
HPV, 70% das mulheres com 35 e 45 anos realizem um exame de rastreamento, e
90% das mulheres com lesbGes precursoras e cancer estejam realizando o
tratamento adequado (INCA, 2023b).

Em relacdo a incidéncia do CCU, conforme a divisdo geografica, as Regides
Norte (20,48 por 100 mil) e Nordeste (17,59 por 100 mil) ocupam a segunda posigao
de mais incidentes. Ja a Regiao Centro-Oeste esta na terceira posicao (16,66 por
100 mil). A Regido Sul ocupa a quarta posigao (14,55 por 100 mil), e na quinta
posicao esta a Regido Sudeste (12,93 por 100 mil) (INCA, 2023b).

Em 2022, ocorreram um total de 12.779 novos casos de CCU no Brasil, o
estado do Rio Grande do Sul apresentou um numero significativo de novos casos,

sendo 1.056, ocorrendo um aumento de 336 (32%) comparados aos 720 casos
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esperados pelo INCA para o estado no ano. Com isso, a taxa de incidéncia foi de
18,08 casos a cada 100 mil mulheres no estado (Brasil, 2022b).

Ha estimativa de um grande numero para novos casos do CCU para o Brasil,
levando em conta cada ano do triénio de 2023 e 2025, este numero chega a 17.010,
apontando um risco de 15,38 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2023a).

Em relagdo a tematica de mortalidade no Brasil, no ano de 2020, houveram
6.627 O6bitos, e considerando a taxa de mortalidade por CCU foi de 6,12 ébitos a
cada 100 mil mulheres (INCA, 2023a). Em 2021, o estado do Rio Grande do Sul
contou com 384 mortes por CCU, igualando a uma taxa de mortalidade de 6,57
Obitos a cada 100 mil mulheres. Relativamente a faixa etaria com maior incidéncia
de mortalidade foi em mulheres com 65 anos ou mais (14,66/100 mil) (Brasil,
2022b).

Estudos relatam que os principais motivos da ndo execugcdo do exame
papanicolau sdao o desconhecimento da importancia da execucdo do exame de
prevencao do CCU, o constrangimento, o medo de sentir dor ou desconforto, o baixo
nivel socioeconémico, mulheres que pertencem a raga parda ou negra e idade
avancada. Entre os motivos apontados como fatores que interferem na nao
realizacdo do exame encaixa-se também a decisdo da mulher em querer realizar o
procedimento (Dias et al., 2019; Gurgel et al., 2019).

O presente estudo, teve como objetivo geral avaliar o entendimento das
mulheres sobre o exame Papanicolau para deteccéo precoce de lesdes precursoras
do céncer de colo de utero. J& como objetivos especificos tragcar o perfil
epidemiologico das mulheres participantes do estudo, verificar a periodicidade e o
conhecimento das usuarias sobre o exame preventivo, identificar o profissional de
saude que realiza o exame preventivo e conhecer a adesao ao exame preventivo no

contexto familiar.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Promocgao da saude e Prevengao de doengas no Brasil

A prevencgao e promogao da saude sao elementos primordiais para o cuidado
integral relacionado a saude da mulher (De Souza et al., 2023). De acordo com a
Carta da 1° Conferéncia Internacional de Promog¢ao da Saude, conhecida também
como Carta de Ottawa, o conceito de promog¢dao da saude trata-se do nome
oferecido ao processo de qualificagcdo da comunidade para agir na melhoria de sua
saude e qualidade de vida, envolvendo uma participagdo mais avangada no controle
deste processo (Brasil, 2021a).

Promogdo da saude €& uma concepg¢ao vasta que compreende uma
diversidade de estratégias e abordagens com o objetivo de contribuir no
melhoramento da saude e bem-estar das pessoas, tanto individual quanto coletivo.
Estas estratégias tém o objetivo de estimular estilos de vida saudaveis, prevenir
doengas e lidar com causas sociais que influenciam na saude. A intengéo é gerar
condicbes para que as pessoas sejam capazes de alcangar um nivel de saude
apropriado e obter uma melhor qualidade de vida (Murta et al., 2021).

Essa linha de pensamento vem ao encontro do almejado conceito ampliado
de saude, englobando diversos aspectos da vida, como os fatores sociais,
econdmicos e ambientais. Os elementos fundamentais que garantem o exercicio do
viver saudavel, sdo: paz, educagao, habitagdo, renda, alimentacdo, recursos
sustentaveis, justica social, ecossistema estavel e equidade (Brasil, 2021b).

A prevengdo de doengas é fundamental na saude publica e no ambito
hospitalar, o objetivo da prevencdo de doencas é diminuir a possibilidade de uma
pessoa contrair uma doenga especifica, evitando que essa doenca ou desordem
ocorra em um individuo ou em toda uma populacéo (De Souza et al., 2023).

Os cuidados preventivos de saude desempenham um papel extremamente
importante na promog¢ao da saude e no aprimoramento da qualidade de vida das
pessoas, especialmente das mulheres. Eles tém como objetivo evitar o surgimento
de doencas e problemas de saude, em vez de apenas tratar os sintomas ou as
complicacées que essas doencas possam causar. Dentro do contexto dos cuidados
abrangentes, varios elementos tém um papel fundamental na manutencéao da saude
e no bem-estar das pessoas (De Souza et al., 2023).

A promocdo da saude e a prevencado de doengas sao principios essenciais

tanto na area da saude publica quanto no ambiente hospitalar. Ambos tém como
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objetivo preservar e aprimorar a saude da populagdo, diminuindo os gastos
relacionados ao tratamento de enfermidades e garantindo que as politicas de saude

sejam eficazes (Paim et al., 2018).

2.2 Contextualizagdo sobre a prevencio de Cancer de Colo de Utero

No ano de 1920, o patologista grego George Nicholas Papanicolaou
desenvolveu uma estratégia para estudar e compreender as células vaginais e
células do colo do utero, conhecida como citologia esfoliativa. No decorrer da
pesquisa observou a presengca de células malignas, sugerindo que a citologia
esfoliativa passasse a ser utilizada para detectar o cancer do colo do utero (Brasil,
2016).

Como método de desenvolvimento de sua técnica, o médico fez uso do termo
“classes” para definir os inumeros achados com o método de citologia esfoliativa,
porém, segundo 0 mesmo, a classe considerada confiavel e conclusiva ficou
conhecida como “V”, pois era quando o desfecho se dava totalmente como maligno
(Brasil, 2016; Matozinhos, 2023).

As demais classes foram nomeadas da seguinte forma: classe | mostrando a
auséncia de células anormais, classe Il apresentando citologia atipica, porém sem
indicios de malignidade, classe lll indicando uma citologia sugestiva, entretanto,
inconclusiva para malignidades e classe IV com a citologia intensa sugestiva de
malignidade. O fato é que as classes estipuladas por Papanicolau ndo ofertavam
conclusdes especificas de possiveis lesbes precursoras, € sim, a presenga ou
auséncia de células ja em estagio de malignidade (Brasil, 2016; Matozinhos, 2023).

Com o passar dos anos, foram instauradas outras formas de classificacao
para as anomalias encontradas nos exames de Papanicolau, como a sugerida por
James W. Reagan, em 1953, definindo as displasia, como anormalidades celulares
intermediarias, apresentando regressdo ou sem alteragdes significativas por
diversos anos, até mesmo em situagdes sem qualquer tipo de tratamento para o
quadro. Essas displasias foram organizadas de tal forma que as definiram em leve,
moderada e acentuada (Brasil, 2016).

O Ministério da Saude entre 1972 e 1975, através da Divisdo Nacional de
Cancer, instituiu o Programa Nacional de Controle do Cancer, que se designava ao

cancer em geral, porém passou a destacar-se no rastreamento do CCU. Esta agao
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tornou-se a primeira de ambito nacional para prevencdo do CCU através do
Ministério da Saude (Brasil, 2016).

No ano de 1984, houve a necessidade de pdr em vigéncia o Programa de
Atencédo Integral a Saude da Mulher representado pela sigla PAISM, norteando os
servicos basicos de saude para buscar a prevencdo do CCU através de atividades.
O Programa ofereceu como principal contribuicdo a implementagao da coleta de
material para o exame preventivo tornando-se um procedimento de rotina em
consultas ginecoldgicas (Brasil, 2016).

Em meados da década de 80, comecaram a ser desenvolvidas politicas
publicas voltadas a saude da mulher que ganhou forga desde a formagdo do
Programa Viva Mulher - Programa Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero
e de Mama, implantado no ano de 1996, com a finalidade de diminuir o indice de
mortalidade, através da oferta de servigos para prevencgao e descoberta em estagios
iniciais. No entanto, as principais estratégias foram a disponibilizagdo do exame
preventivo para as mulheres entre 25 e 64 anos, incluindo também a intervengao da
doenca e das lesbes precursoras (Melo et al., 2021; Abreu; Nascimento, 2019).

O controle do CCU hoje é considerado prioridade da agenda de saude do
Brasil, e esta dentro do plano de condutas estratégicas para o controle das doengas
cronicas nao transmissiveis, instaurado desde 2011 pelo Ministério da Saude (Melo
et al., 2021; Abreu; Nascimento, 2019).

2.3 O entendimento das mulheres sobre a importancia da realizagcao do exame
preventivo

Embora o Brasil tenha sido um dos primeiros paises a adotar a realizagao do
teste de Papanicolau para a deteccdo do cancer de colo do utero, os dados
estatisticos apresentam que este cancer segue visto como problema grave de saude
publica, que acomete todas classes sociais e regides geoecondmicas do pais
(Albuquerque et al., 2016).

O CCU é uma causa de obito que pode ser dispensada, principalmente
quando diagnosticado e tratado precocemente. O teste Papanicolau, conhecido
também como citologia cervical, desempenha um papel fundamental na deteccgéo e
prevencado desta patologia. Este teste passou a ser utilizado a mais de 50 anos e

tem uma atribuicdo importante no reconhecimento de alteragbes nas células
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cervicais, possibilitando a detecgdo precoce de lesdes pré-cancerigenas ou
neoplasias em estagios iniciais (Albuquerque et al., 2016).

Embora o Ministério da Saude tenha feito a inser¢cao de alguns programas,
como o Programa Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero e também
oferecer uma ampla divulgacéo de informagdes referente ao exame papanicolau em
toda rede basica de servigos de saude, estudos apontam que ainda encontra-se
mulheres que ndao compreendem adequadamente o exame preventivo do CCU
(Silva et al., 2021).

Pesquisas realizadas mostram que algumas mulheres buscam o exame
preventivo somente quando apresentam queixas ginecoldgicas com propésito de
tratamento e ndo com objetivo de prevengdo, isso mostra a auséncia de
entendimento das mulheres em relagdo as medidas preventivas, causando também
um atraso para o diagnostico precoce da doenga (Gurgel et al., 2019).

Mulheres que possuem baixo grau de escolaridade e renda diminuida detém
uma menor compreensao em relagdo ao CCU e seus fatores de riscos, as mesmas
encontram-se mais suscetiveis a infecgdes sexualmente transmissiveis (IST’s). Com
isso, entende-se que € necessario a implementacdo de projetos informativos e
educacionais para atender as necessidades de cada mulher, garantir a compreensao
e disseminacao das informagdes independente das condigdes econdmicas e sociais.
Assim, os profissionais de saude também precisam realizar trabalhos para que
ampliem seus conhecimentos e informagdes, transformando as atitudes e o
comportamento das usuarias (Gurgel et al., 2019).

Estudos relatam que mulheres jovens deixam de realizar a repeticdo do
exame preventivo por estarem bem de saude e ndo possuirem o conhecimento de
que o exame deve ser feito anualmente. Outras, fazem o exame e acreditam que é
necessario, porém nao possuem o entendimento apropriado. Ha evidéncias de que
usuarias que residem na zona rural enfrentam maior dificuldade para ter acesso ao
exame citopatolégico. Dentre os motivos de recusa em realizar o exame esta
associado quando trata-se de um profissional do sexo masculino, causando
aumento no constrangimento das mulheres (Gurgel et al., 2019).

Em relagdo as praticas e saberes na saude ginecoldgica, algumas mulheres
acreditam que o exame atua na prevencao de IST's e miomas. Porém a literatura
traz que esta afirmagdo € contraditéria. Contudo, ressalta-se que o exame

preventivo ndo tem como fins o diagndstico para IST's, porém, pode-se identificar
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alteragdes citopatoldgicas insinuantes, onde ha presenca do agente causador. Outro
achado preocupante é a crenga das usuarias relacionado a prevencao da AIDS, que
indica o saber inadequado em relacdo ao preventivo, e quanto as formas de

detecgao e prevengao do virus da AIDS (De Paula et al., 2019).

2.4 O papel do enfermeiro no exame preventivo

Estudos apontam que a grande maioria das mulheres que sao diagnosticadas
com cancer invasor, apresentam a neoplasia evoluida, quando avaliada inicialmente
para a definigdo das maneiras de tratamento, contudo, este dado impressiona muito,
pois as chances de cura sao reduzidas devido ao estado avancado da doenca
(Queiroz; Silva; Oliveira, 2023).

Os profissionais de enfermagem possuem uma ligagdo importante
relacionada a mobilizagdo das mulheres na rede basica, incentivando a importancia
da consulta regular e a realizagdo do exame preventivo na periodicidade
recomendada (Dias et al., 2021).

O enfermeiro € um profissional que integra a equipe e desenvolve um papel
fundamental, com responsabilidades gerenciais e assistenciais, atribuicbes estas
relativas as realidades social, cultural, ambiental e econdmica da comunidade e de
cada familia (Moll et al., 2019).

O enfermeiro age também como educador, executando sua atuacao através
da comunicagcdo, o mesmo forma um elo com a paciente possibilitando que a
usuaria sinta-se confortavel em expor suas dificuldades e estilo de vida, isso viabiliza
ao enfermeiro identificar qual o atendimento que a paciente necessita (Souza; Costa,
2021).

O profissional deve oferecer muita seguranga a mulher, durante a realizagéo
do exame a mesma precisa sentir-se segura e agradavel, compreendendo também a
importancia da realizacdo do preventivo. O enfermeiro necessita oportunizar um
espaco de acolhimento e privacidade com propdsito de fazer um excelente
rastreamento de doengas (Souza; Costa, 2021).

Em relacdo a atuacdo do enfermeiro frente a deteccéo precoce e prevengao
do CCU, deve-se realizar busca ativa das mulheres, pois determinadas mulheres
deixam de praticar o exame citopatolégico ou abandonam o tratamento. Compete ao
enfermeiro buscar estas usuarias, orienta-las e direcionar a busca de oportunidades

de cuidar da saude e bem estar (Souza; Costa, 2021).
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Nesse contexto, o enfermeiro atua na prevengao do CCU através da pratica
de educagdao em saude, levando o papel importante diante das atribuicdes de
conscientizagdo e repasse de conhecimento para o publico alvo. Para isso,
aplicam-se varios métodos que vao desde as consultas de enfermagem, rodas de
conversa e palestras (Queiroz; Silva; Oliveira, 2023).

As rodas de conversa sao essenciais para a criacdo de habitos de prevencao,
além de promover oportunidades de encarar seus receios e medos culturais, visto
que, as mulheres partilham suas vivéncias, entendimentos, traumas e medos, e
através da enfermagem encontram uma interpretagcdo e percepg¢ao correta. Além
disso, sdo realizadas agdes especificas que englobam a realizacdo do exame
papanicolau e multiplas palestras promovidas pelo enfermeiro para esclarecer a
importancia do exame preventivo (Queiroz Do Nascimento; Silva; Oliveira, 2023).

Contudo, necessita-se que o profissional esteja bem emocionalmente e
psicologicamente, pois cada caso pode influenciar diferentes sentimentos e esses
fatos ndo podem o abalar. A relagédo entre o profissional e o paciente é de extrema
importancia, o enfermeiro deve demonstrar um padrao ético, e ser responsavel em

explicar todas as duvidas e manter em sigilo (Souza; Costa, 2021).
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3 METODOLOGIA

A metodologia é a forma de explicar tudo que sera feito no decorrer de um
estudo, tem como objetivo descrever o tipo da pesquisa, o local, os participantes e
os instrumentos utilizados para coleta dos dados (como questionarios e entrevistas),

entre outros (Mascarenhas, 2018).

3.1 Tipo de pesquisa

O estudo tratou-se de uma pesquisa qualitativa, exploratéria e descritiva.

A pesquisa qualitativa trata-se de uma abordagem que busca a compreensao
detalhada de fenbmenos sociais complexos, como as experiéncias individuais, os
convivios sociais e os contextos culturais. Esta metodologia tem como objetivo
investigar o sujeito de maneira integrada, onde o pesquisador busca analisar suas
personalidades, observando toda a volta daquele individuo (Godoy, 1995).

A pesquisa exploratéria possui como principal objetivo esclarecer,
desenvolver e modificar ideias e conceitos, considerando a concepgao de problemas
mais perceptiveis para estudos posteriores. Conforme o autor, estes modelos de
pesquisa exibem menor rigidez no planejamento, visto que sdo programadas com a
finalidade de promover visdo geral, aproximando sobre determinado fato (Oliveira,
2011).

As pesquisas descritivas tém como objetivo principal descrever as
particularidades de determinada populagdo ou fenbmeno, este tipo de descricdo €
realizada detalhadamente, principalmente o que esta acontecendo, possibilitando
compreender com clareza, as caracteristicas de um sujeito, um acontecimento, ou

um grupo, assim como descobrir a associagao entre os eventos (Oliveira, 2011).

3.2 Local da pesquisa

A pesquisa foi realizada no Servico Integrado de Saude (SIS), trata-se de
uma clinica-escola da Universidade de Santa Cruz do Sul (UNISC), a ideia de
realizar a pesquisa neste servigo surgiu por ser de facil acesso e possuir um grande
fluxo de atendimentos diariamente. O servigo presta atendimento a comunidade de
Santa Cruz do Sul e regido, disponibiliza atendimentos com profissionais e
estudantes dos cursos de psicologia, enfermagem, nutricdo e medicina.

No ano de 2022, o servigo prestou um total de 26.333 atendimentos, sendo

5.747 consultas de enfermagem, onde foram realizadas 378 coletas citopatoldgicas.
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3.3 Participantes da pesquisa

As integrantes da pesquisa foram um total de 15 mulheres, que frequentam o
servigo, que realizam ou nunca realizaram o exame preventivo e possuem as idades
recomendadas pelo Ministério da Saude para realizar o exame preventivo. A escolha
das participantes foi de forma aleatoria.

A forma mais comum do método de saturacdo de dados refere-se a
realizacdo de entrevistas semiestruturadas de maneira continua, com respostas em
aberto. O entrevistador classifica os tipos de respostas e registra as repetigcdes. No
momento em que nenhuma nova informagéao for registrada, percebe-se o ponto de

saturacao (Nascimento et al., 2018).

3.4 Critérios de inclusao e exclusao

Como critérios de inclusdo para a pesquisa, foram utilizados como
pré-requisitos, mulheres que frequentam o servico mencionado, possuem a idade
recomendada pelo Ministério da Saude para realizar o exame preventivo, sendo 25 a
64 anos e tém vida sexual iniciada.

Ja dentro dos critérios de exclusdo, possuia os seguintes itens: a falta de
disponibilidade ou desinteresse em responder a entrevista e apresentar dificuldade

para responder a entrevista de forma apta e clara.

3.5 Instrumento para coleta de dados

Os dados foram coletados seguindo um roteiro de questdes semiestruturadas,
a entrevista foi elaborada com questbes voltadas a tematica do exame
citopatoldgico, a importéncia da realizagao e a periodicidade recomendada.

A entrevista € uma maneira util para analisar a conduta e a subjetividade
humana. Através da entrevista, € possivel coletar dados referente ao que as
pessoas fazem, as razbdes pelas quais fazem e como fazem, ha possibilidade
também de investigar o que as pessoas vivenciam, e além disso pode-se observar
os sentidos de se comportar de tal maneira, dentre outras perspectivas (Guazi,
2021).

Ja a entrevista semiestruturada é elaborada por um conjunto de perguntas

abertas pré-determinadas (Guazi, 2021).
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Foi escolhido um dia no més de margo e um dia no més de abril do ano de
2024 de forma aleatéria, onde as entrevistas transcorreram no turno da tarde.
Nestas tardes foram convidadas mulheres que estavam aguardando suas consultas
ou vacinagado na recepg¢ao do servigo, e que possuiam interesse e disponibilidade
para participar da pesquisa.

As entrevistas foram realizadas em uma sala disponivel no servico,
proporcionando ao entrevistado um ambiente agradavel e confortavel para discutir o
assunto. A entrevista aconteceu de forma individual para assim preservar todas as
informagdes coletadas, a entrevista foi gravada a partir da autorizagdo do
entrevistado, e posteriormente transcritas para melhor detalhamento da resposta. O
tempo de duracao da aplicagcao do instrumento foi de aproximadamente 15 minutos,
confirmando a disponibilidade e flexibilidade do entrevistado.

A pesquisa ocorreu apds a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa

(CEP), pelo parecer de numero 6.711.875.

3.6 Procedimentos técnicos e éticos

Para fins éticos, primeiramente o projeto foi encaminhado ao Servigo
Integrado de Saude (SIS), através da Carta de Aceite (ANEXO A), apds obtido
aprovacdo e aceite, o projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) vinculado a Universidade de Santa Cruz do Sul (UNISC) com a carta para
apresentacado do projeto (ANEXO B). Para aprovagado da pesquisa, foi atribuido o
Termo de Confidencialidade para Uso de Dados (ANEXO C), responsabilizando o
pesquisador com uso sigiloso e ético aos dados do entrevistado.

Com a aprovagao do projeto e aceite do entrevistado, foram fornecidas as
orientacdes e explicagdes ao participante sobre como aconteceria a entrevista, e
concedido para assinatura o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE
(ANEXO D), em duas vias, sendo uma via para o entrevistado e outra para o
pesquisador. Apos, dado inicio as entrevistas, com duragcdo de cerca de 15 minutos
para cada entrevistado. No decorrer da entrevista, foi utilizado um gravador para
captacéo dos dados, estas gravagdes foram excluidas apds a transcricdo dos dados.
Salientando que a gravagao s6 ocorreu mediante autorizagdo do participante da

pesquisa.
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Ao iniciar a entrevista, foi orientado ao entrevistado que o mesmo teria total
liberdade de interromper ou até mesmo desistir da entrevista caso néo se sentisse a
vontade para responder as questdes oferecidas.

O entrevistado teve seu anonimato preservado a todo tempo, por parte do
entrevistador. Foram descritos na analise de dados através da nomenclatura M1,

M2, e assim sucessivamente, conforme a quantidade de sujeitos entrevistados.

3.7 Analise de dados

ApOs a coleta de dados, foram feitas minuciosamente uma anadlise de
conteudo das respostas referidas pelos participantes.

A analise de conteudo trata-se de uma metodologia de pesquisa utilizada
para interpretar e descrever uma tematica de toda a maneira de comunicacio. Esta
analise, auxilia esclarecer a comunicacdo e alcangcar uma compreensao de seus
conceitos perante um nivel que vai além da leitura comum (Cardoso, Oliveira, Ghelli
2021).

A analise de conteudo é estruturada em trés diferentes fases denominadas
em: pré-analise, exploragdo do material e tratamento dos resultados (Bardin 2011).

Na pré-analise ocorre a organizagao do conteudo, através dela o pesquisador
organiza o material selecionando o conteudo que responde o objetivo da pesquisa.
Ja a exploragao do material tem como finalidade categorizar o estudo, dentro desta
fase ocorre a definicdo analitica que enaltece o estudo pesquisado, norteado pelas
hipéteses e referenciais tedricos. Na terceira fase ocorre o tratamento dos
resultados, onde é feita a interpretagdo. Esta fase, tem como finalidade montar e
compreender os argumentos contidos no instrumento coletado (Sousa, Santos
2020).

Para fins da analise de dados, apdés a execucdo da coleta, o material foi
organizado e estruturado de acordo com a pergunta e resposta, e foi denominado.
Para facilitar o entendimento do leitor, os resultados foram subdivididos em quatro
categorias tematicas, onde os dados obtidos foram correlacionados com demais

autores.

3.8 Divulgacao dos resultados e retorno aos sujeitos do estudo
O retorno para os entrevistados sera disponibilizado apés a finalizagao da

pesquisa e aprovagdo da banca examinadora, de forma clara e objetiva. Os
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resultados serdo repassados ao Servigo Integrado de Saude (SIS) em forma de uma

apresentagcao PowerPoint e os mesmos farao a divulgagao destes dados.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS
Os resultados obtidos destas 15 mulheres, foram subdivididos em quatro

categorias tematicas, sendo elas “Perfil epidemioldgico das participantes do estudo”,
“Periodicidade e conhecimento das usuarias sobre o exame preventivo”,
“Ildentificagdo do profissional que realiza o exame preventivo” e “Ades&o ao exame

preventivo no contexto familiar”.

4.1 Perfil epidemiolégico das participantes do estudo

Esta categoria esta relacionada as variaveis como faixa etaria, género,
escolaridade, profissdo, numero de filhos, se possui vida sexual iniciada, se ja
realizou o exame preventivo e com que idade realizou o primeiro exame, se ja
recebeu algum resultado do exame alterado e se ja apresentou antecedentes
ginecoldgicos como: corrimento, infeccdo sexualmente transmissivel, infecgdes
vaginais, problemas relacionados ao utero ou ovarios e outros antecedentes.

Em relagdo a faixa etaria, entre 25 a 35, 36 a 46 e 47 a 57 anos, totalizou
33,33% mulheres para cada divisdao de idade. Todas as mulheres entrevistadas
identificam-se com género feminino. De acordo com Souza et al (2020), a definicao
da faixa etaria para a execucado de praticas de promoc¢ao, prevengao e deteccao
precoce do CCU é fundamental, para que as mulheres n&o fiquem sem apoio ou até
mesmo sem conhecimento do nivel de gravidade da doenca a qual encontra-se
exposta. Observa-se neste estudo que todas as participantes encontram-se dentro
da faixa etaria preconizada para o rastreamento.

Quanto a escolaridade, houve um predominio de ensino superior completo
com 60%, seguido de ensino médio completo 26,67% e com ensino superior
incompleto 13,33%. No que se refere a profissao, identificou-se diversas areas de
atuagao, comercio 26,67%, profissionais da saude 26,67%, servigos gerais 20%,
auténomo 13,33% e profissionais da educagao 13,33%.

Estudos relatam que a grande maioria das mulheres que procuram
atendimentos para a realizagdo do exame citopatolégico sdo mulheres com maior
nivel de escolaridade, pois as mesmas possuem o entendimento da finalidade do
exame. No entanto, 0 exame possui menor valorizacdo e adesdao em mulheres com
grau de escolaridade diminuido (Souza et al., 2020).

Referente ao numero de filhos, 40% possuem um filho, outras 40% possuem

dois filhos, 13,33% das entrevistadas nao possuem filhos e 6,67% possuem trés
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filhos. Todas as participantes do estudo tém vida sexual ativa. Conforme pesquisa
realizada pelo Ministério da Mulher (2021b), relata que a taxa de fecundidade
trata-se da média de quantos filhos as mulheres tém no decorrer da sua vida
reprodutiva, esta média de numero de filhos por mulher vem diminuindo desde a
década de 1960 no Brasil.

Os dados reais calculados até 2010, com progndsticos para as seguintes
décadas, comprovam que a taxa de fecundidade restringiu-se de 6,16 no ano de
1940 para 1,87 no ano de 2010. Até 2030, tende a cair para 1,5, e permanecer até o
ano de 2050 (Brasil, 2021b).

Em relagdo a realizagdo do exame preventivo, todas as participantes ja
realizaram e possuem vida sexual ativa, entre a faixa etaria que fez o exame pela
primeira vez, foi agrupado as idades entre 21 e 25 46,67%, 15 e 20 anos 40%, 26 e
30 6,67%, outras 6,67% refere ndo saber a idade em que realizou seu exame pela
primeira vez. De acordo com o INCA (2023b), o exame preventivo € um método de
rastreamento do CCU e esta indicado para mulheres com idades entre 25 a 64 anos
(INCA, 2023Db).

O CCU é considerado raro em mulheres de até 30 anos, porém,
aproximadamente 70% do indice de mortalidade por CCU concentra-se nas idades
entre 25 a 64 anos (INCA, 2023a). Segundo Melo et al (2023), mulheres que tiveram
relagdo sexual entre os 10 e 19 anos, tém trés vezes mais propensao de
desenvolver a neoplasia intracervical que as mulheres que tiveram coito entre 20 e
30 anos (INCA, 2023b; Melo et al., 2023).

Dentre o quesito referente aos resultados alterados recebidos no exame
citopatolégico, 66,67% afirmam que nunca possuiram alteragdes no exame, outras
33,33% das 15 mulheres entrevistadas relatam que receberam resultados com
alteragdes. De acordo com Teixeira, Santos, Markus (2021) para uma amostra do
exame citopatolégico ser considerada satisfatoria, ela deve conter células em
quantidade representativa, sendo bem espalhadas, fixadas e coradas, isso faz com
que se tenha uma boa observagao para conclusdes diagnosticas.

A amostra insatisfatéria € classificada quando encontra-se alguma falha
referente ao material coletado, impossibilitando a analise da lamina e emissao do
resultado. Com isso, o exame deve ser repetido, provocando aumento relacionado

aos gastos do procedimento e causando desconforto a mulher que deve retornar
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para a nova coleta (Teixeira, Santos, Markus, 2021). Portanto, entende-se que o
resultado do exame esta interligado diretamente a maneira correta de coleta.

No que diz respeito aos antecedentes ginecoldgicos mencionados no inicio
deste topico, 53,33% relataram que ja tiveram corrimento, 20% nunca tiveram
nenhum destes antecedentes citados, 13,33% tiveram infec¢cbes vaginais, 6,67%
apresentaram problemas relacionados ao utero ou ovarios, outras 6,67% referem
outros antecedentes.

O corrimento vaginal € um sintoma relatado frequentemente pelas mulheres
em seus diversos estagios da vida. Entre as causas nao infecciosas, esta o aumento
da eliminacdo de muco fisiolégico, aparecimento de corpo estranho intravaginal e
vaginite atrofica, pode acometer mulheres durante o periodo de amamentacao,
pos-menopausa ou como efeito de tratamento oncolégico de radioterapia (Carvalho
et al., 2021).

Ja entre as causas infecciosas do corrimento vaginal, a mulher pode
manifestar corrimento com aspecto inespecifico que pode ser ocasionado pela
infecgdo de mais de um agente etiolégico. Os agentes podem estar associados com
vaginite ou vaginose, dependendo se ha existéncia de processo inflamatério ou néo.
Os agentes etiolégicos mais comuns sao fungos, tendo como principal Candida
albicans, trata-se de bactérias anaerobicas relacionadas a vaginose bacteriana, e o

protozoario Trichomonas vaginalis (Carvalho et al., 2021).

4.2 Periodicidade e conhecimento das usuarias sobre exame preventivo

Este topico refere-se ao intervalo de tempo que as entrevistadas realizam o
exame preventivo, a importadncia da realizacdo do exame e se possuia 0
conhecimento de que o exame preventivo serve para detectar lesbes no colo do
utero.

Em relagéo a periodicidade, a grande maioria das mulheres realizam o exame
citopatologico anualmente, sendo um total 73,33%, 13,33% buscam o exame uma
vez a cada 2 anos, 6,67% costumam fazer a cada 6 meses, outras 6,67% relatam
nao estabelecer uma periodicidade definida para o rastreio.

De acordo com o Ministério da Saude (2022), de inicio o exame deve ser
coletado anualmente, apds dois resultados normais seguidos, a coleta pode ser

realizada a cada trés anos. Conforme Silva et al (2021), a realizagdo anual do
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preventivo ndo mostra indicios de maior efetividade do que com o periodo a cada
trés anos, caso nao ocorra alteracoes.

Diante ao nivel de conhecimento sobre o exame preventivo, conforme a
analise dos dados, as respostas foram classificadas em duas categorias,
prevencao/rastreamento totalizando em 80% e medo do CCU/IST/histérico de
doenca ginecoldgica sendo um percentual de 20% das entrevistadas. Acerca do
conhecimento de qual a importdncia do exame foram evidenciadas variadas falas
entre as participantes M4, M8, M11, M13.

Muito importante, porque eu tive problema, tive HPV tava no NIC 3 ja, entdo
tava indo pro céancer de colo de utero, entdo se eu tivesse deixado mais um tempo
sem fazer, porque eu vinha acompanhando ja, mas digamos que eu esperasse mais

poderia estar em um céncer talvez (M4).

Pra mim é muito importante, se eu tiver algum problema eu vou saber, é

preventivo (M8).

O exame preventivo é pra questdo de deteccdo de doencas sexualmente
transmissiveis, pra questdo de avaliagdo do cancer de colo de utero e também por

questdo do HPV. Eu ja tive uma ferida no utero entdo acho importante (M11).

Desde que eu comecei minha vida sexual eu logo me preocupei em relagdo a
doencgas sexualmente transmissiveis e também HPV, e por isso logo iniciei fazer e

sempre fiz, porque acho que é a saude da mulher (M13).

Segundo Silva et al (2021), a grande maioria das mulheres procuram realizar
0 exame citopatolégico com intuito de monitorar sua saude, visando um bem-estar
fisico, visto que as lesbes consideradas graves tornam-se mais comuns em
mulheres com idades mais avancadas, especialmente a partir dos 45 anos.

Miranda, Rezende, Romero (2018), relatam que as mulheres atribuem o
exame preventivo como método principal para prevengao e deteccado precoce de
doengas, embora existam informacdes desagradaveis como: desconforto, dor e

constrangimento na realizagdo do mesmo.
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Ao interrogar as entrevistadas se as mesmas possuiam conhecimento de que
0 exame preventivo serve para detecgao precoce de lesées no colo do utero, todas
as quinze mulheres afirmaram que sabem.

Um estudo realizado no estado de Santa Catarina em 2023, obteve o mesmo
resultado com as participantes da pesquisa, todas as entrevistadas relataram que
possuem conhecimento de que o exame detecta precocemente um possivel quadro
de CCU, além disso, auxilia na deteccdo de doengas ginecoldgicas, infeccbes
sexualmente transmissiveis e a prevencao de CCU (Kipfer, Kuse, Pinotti 2023).

Outros estudos realizados em Porto Velho-RO e Planaltina-DF apontam outra
realidade, o desconhecimento sobre o objetivo e a importancia da realizagédo do
exame preventivo. A maioria das mulheres refere ndo conhecer a importancia e o
objetivo do exame preventivo do cancer de colo de utero, por isso as mulheres
deixam de realizar o exame por desconhecerem sobre a importancia de sua

prevencao (Kipfer, Kuse, Pinotti 2023).

4.3 ldentificagao do profissional que realiza o exame preventivo

Este topico esta relacionado ao profissional que realizou a coleta do ultimo
exame preventivo, dentre as alternativas estdo médico, enfermeiro e outros.

Referente ao profissional, a grande maioria das entrevistadas sendo 73,33%
relatam que seu ultimo exame foi coletado pelo médico ginecologista, 20% fizeram
com enfermeiro e 6,67% realizaram o exame com académicos de enfermagem.

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), conforme a lei n°
7.498/86, de 25 de junho de 1986, o enfermeiro que estiver habilitado no Conselho
Regional de Enfermagem no local de atuagao tem livre exercicio da enfermagem em
todo territério nacional. No entanto, o enfermeiro dispde de algumas atividades
privativas, como a consulta de enfermagem (COFEN 2011).

Em contrapartida desta pesquisa, um estudo realizado com 29 mulheres em
Pinheiro-MA entre outubro de 2022 e marco de 2023, abordou sobre quais 0s
profissionais que realizaram a coleta do exame preventivo, a maioria teve como
profissional o enfermeiro. Durante a consulta de enfermagem, compete ao
enfermeiro atender mulheres na idade reprodutiva e realizar o exame preventivo.
Também cabe ao enfermeiro o planejamento e a execugado de agdes de educacgao
em saude, tornando meétodos para o controle do cancer de colo de utero (Pinheiro et
al.,2023).
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No decorrer da formacdo académica, é fundamental que o estudante de
enfermagem vivencie a execugao da coleta do exame papanicolau. Porém, existem
algumas barreiras no que se refere ao constrangimento das pacientes, em relagao a
insercdo dos estudantes na pratica de procedimentos voltados a saude da mulher,
especialmente na realizagdo do exame preventivo, causando as usuarias vergonha,
medo do procedimento, incbmodo e inseguranga do estudante (Dias et al., 2022).

Um estudo feito em Campina Grande-PB com 23 mulheres, concluiu que os
estudantes enfrentam dificuldades para praticarem o exame citopatolégico pelo fato
das usuarias possuirem constrangimento por terem de expor seu corpo para
estudantes. Os sentimentos de medo e vergonha acabam surgindo antes mesmo da
coleta do exame, apenas por terem o conhecimento de que o procedimento sera

realizado por alguém que ainda nao possui formagao (Dias et al., 2022).

4.4 Adesao do exame preventivo no contexto familiar

Esta categoria ira abordar as entrevistadas se as mulheres de sua familia
realizam o exame preventivo e se possuem histérico de cancer de colo de utero na
familia.

No que se refere ao contexto abordado sobre a realizacdo do exame
preventivo no contexto familiar 93,33% responderam que as mulheres realizam o
exame, outras 6,67% relatam que nao realizam.

Um estudo baseado nos dados da Politica Nacional de Saude (PNAS),
apresentou que os maiores indices relacionados a cobertura do exame preventivo
estdo entre as mulheres de 35 a 54 anos, de cor branca, com maior nivel de
escolaridade, pertencentes das regides Sul e Sudeste e residentes da area urbana
(Oliveira et al., 2018).

Em contrapartida, Lima et al (2022 apud Albuquerque et al., 2011) apontou
que os indices de realizagdo do exame citopatolégico foram baixos, sendo menor
que 40%, tanto em mulheres menores de 25 anos quanto em mulheres de 60-69
anos. Dentre os fatores influenciados pela ndo adesdo do exame, estdo mulheres
que nao tiveram filhos com percentual de 29%, niveis de escolaridade completo um
total de 71% e incompleto totalizou 60%.

Em relagdo ao histérico de CCU na familia, 93,33% das participantes da

pesquisa referem que n&o possui histérico e 6,67% relata que sim.
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De acordo com Santos et al (2024), o CCU encontra-se nas modalidades de
cancer que possui um dos potenciais mais elevados em relagdo a prevengao e a
cura, capaz de alcangar um indice de até 100% dos casos, quando diagnosticado
precocemente, 80% dos casos podem ser tratados ambulatorialmente.

Conforme o desenvolvimento das pesquisas direcionadas aos fatores de risco
do progresso do CCU, podem-se organizar técnicas de prevengado primaria e
secundaria, visando proteger a populagao vulneravel ao desenvolvimento do CCU
(Santos et al., 2024).
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo foi de grande relevancia para avaliar o conhecimento das
mulheres sobre a importancia da realizagdo do exame preventivo para deteccao
precoce de doencgas.

E importante evidenciar que a maioria das mulheres possui nivel de
escolaridade elevado, com ensino superior completo, o que favorece para o acesso
a informacdo. Todas as entrevistadas demonstraram conhecimento adequado
acerca do exame citopatolégico, onde reconhecem e compreendem a importancia
da realizacdo do exame e sua finalidade, estando cientes que o exame serve para
detectar lesées no colo do utero.

Nesse sentido, buscam realizar o exame preventivo anualmente, referindo ser
um exame de rotina e demonstram receio do CCU, IST's ou outras possiveis
doencas ginecoldgicas.

Em relacdo a identificagdo do profissional que realiza o exame, houve maior
prevaléncia por médico ginecologista, destacando sentirem maior confianca e
seguranga neste profissional pelo fato de realizarem acompanhamento ha mais
tempo.

Quanto a adesdo ao exame preventivo no contexto familiar, a grande maioria
das participantes relataram que as mulheres de sua familia realizam o exame
preventivo, com intuito de prevenir-se de futuras doengas.

Entre as fragilidades encontradas no desenvolvimento da pesquisa,
observou-se certo desconforto quando convidadas a participar do estudo, pois as
mesmas apresentavam constrangimento por se tratar de um assunto intimo. Porém,
apdés compreenderem o objetivo do estudo, a comunicagdo ocorria de maneira
natural.

Ao finalizar a pesquisa, percebe-se a necessidade em realizar outros estudos
dessa natureza, envolvendo também, mulheres que vivem em um contexto de maior
vulnerabilidade social e menor escolaridade, pois os estudos apontam que essas

questdes interferem na adesao ao autocuidado.
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APENDICE A - ROTEIRO DE ENTREVISTA

INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS - ENTREVISTA

1.Idade:

2.Género:

3.Escolaridade?

4 Profissao?

5.Tem filhos?
()SIM, quantos?
()NAO

6.Possui vida sexual iniciada?
()SIM ()NAO

7.Ja realizou o exame preventivo?
( )SIM, com que idade realizou o primeiro exame?
( )NAO, por que?

8.De quanto em quanto tempo realiza o exame?

() A cada 6 meses

()1 vezaoano

()1 vezacada 2 anos

() Somente quando estou com sintomas ginecoldgicos

() Sem periodicidade definida

9.Qual profissional realizou seu ultimo exame?
() Médico

() Enfermeiro

() Outro:
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10.De acordo com seu conhecimento, qual a importancia do exame preventivo?

11.Na sua familia as mulheres realizam o exame preventivo?
()SIM ( )NAO

12.Vocé sabia que o exame preventivo serve para detectar lesdes no colo do utero?
()SIM ( )NAO

13.Ja recebeu algum resultado do exame preventivo alterado?
()SIM ()NAO

14.Ja apresentou alguns desses antecedentes ginecoldgicos
() Corrimento

() Infeccéo sexualmente transmissivel (IST)

() Infecgbes vaginais

() Problemas relacionados ao utero ou ovario

() Outros

15.Possui histérico de cancer do colo do uUtero na familia?
()SIM, grau de parentesco? ()NAO
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ANEXO A - PARECER DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA DA UNISC

@) CEP  UnisC - UNIVERSIDADE DE Plabaforma
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7] Ergte=.
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O CONHECIMENTO DAS MULHERES SOBRE A IMPORTANCIA DA REALIZAGAD
DO EXAME PAPANICOLAL PARA DETECCAO PRECOCE DE DOENGCAS

Pesquisader: Luciane Maria Schmidt Ales

Area Tematica:
Versdo: 3
CAAE: 76387223.0.0000.5343
Prop Uni de Santa Cruz do Sul - UNISC
Principal: Financi Praprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 6,711,875

Apresentagdo do Projato:

Trala-se de prolocolo denominado "0 CONHECIMENTO DAS MULHERES SOBRE A IMPORTANCIA DA
REALIZAGAO DO EXAME PAPANICOLAU PARA DETECGAQ PRECOCE DE DOENGAS®, apresentads
pela pesquisadora Luciane Maria Schmidt Alves, como orientadora de Trabalho de Curso do Curso de
Enfermagem. O projeto de pesquisa p ~avaliaro i das sobre a importandia do
exame Papanicolau para a detecglio precooce de lesbes precursoras do cincer de colo de (tero”

COMNTE DE ETICA

o Pesuisa SANTA CRUZ DO SUL

-

CEP UNISC - UNIVERSIDADE DE iamm

Contrw o da Parecer 6 711875

dos Riscose

E possivel que alguns d i G como i de tristeza ou até mesme ansiedade
par i ias do f que algum icode i ao paticipante ou de
morte em sua familia. Os fortos, se , serdo minimi. da seguinte forma:
caso o entrevistado, sinta-se constrangido com algum tipo de perg lizada pelo dor, podera
se negar a respondé-la ou desistir da pesquisa a qualg to, Sera também, a

possibilidade de acolhimento junto ao Sistema Integrado de Sadde (SIS), com intuito de sanar dividas
ou desconfortos ocorridos, visto que, este servigo dispde de uma equipe multiprofissional na area da
salde, podendo ajudar esta mulher em diversos &mbitos com orientagdes, desde a enfermagem ao
atendimento psicokdgico @ médico. Por outro lade, a sua participacao trard beneficies, como a
identificagdo dos pardmetros de como estd o conhecimento das mulheres em relagio ao exame
preventivo

los @ sobre aF
Trala-se de uma pesquisa qualitativa, explorahona L] LA pesq q busca o
reconhecimento de um lugar e suas de os fatos que envolvem uma
de inada suas rel sociais nos di i LA i inad.

gao, g pesq

qualitativa possui como objetivo analisar o individuo de forma integrada, onde o pesquisador deve verificar
todo o redor que norieia aquele individuo, investigando suas particularidades (Godoy, 1995). A pesgquisa

Objetivo da wiss: exploraldria possui como principal objetive ' e ideias e itos,
Os abjetivos estio presentes e sio claros, S50 os seguintes: Objetive Primario; Avaliar o L das i a de p mais perceptiveis para estudos posteriores, G o aitor.
mulheres sobre a importancia do exame Papanioolau par a detecg8o precoce de lesbes pfemrsmas do estes modelos de pesquisa exibem menor rigidez no planejamento, visto que sdo programadas com a
chncer de colo de (tero Objetivo Secundario: Tragar o perfil epidemioldgico das Pparticip: do de p visdio geral, aproxi sot fato (Oliveira, 2011), As visas
estudo. Verificar a iodicidade e o das sobre o exame p i i o d ™ tém como objetive principal d as parth y de . populagho ou

profissional de saude que realiza o exame preventivo.Conhecer a adesfo do exame pceveﬂinvo no contexto
familiar.

As  informagtes foram  retiradas do  arquive Basicas
“PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_ 22557897,

Informagoes do Projeto

Endorego;  Av. Independéndia, n® 2293 -Bloco 13, sala 1306

Bairre:  Universtanio CEP: 95815800
UF: RS Municipio: SANTA CRUZ DO-SUL
Talefona: (51137177680 E-mall: ceapdiiunisc br
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fendmeno, esta ttpo de descrigio é realizada detalhadamente, principalmente o que estd

P com clareza, as camacleristicas de um sujeito, um acontecimento,
oU um grupo,assim como descobrir a associagio entre os eventos (Oliveira, 2011). Tamanho da Amostra no
Brasil: 15

As informagBes foram retiradas do amuivo Informagies Basicas do Projets”

Endarego:  Av. Independénda, n® 2293 -Bloco 13, sala 1308

Bairre: Universtarie CEP: 90.815-900
UF: RS Municipio:  SANTA CRUZ DO SUL
Talefona: (51)3717-7680 E-mall:  capiiunisc br
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Folha de Rosio Tolhaderosto.pdf 06/12/2023 |CARLA HELOISA | Aceilo
PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_2255789" 11:07:20 m’%%’“” PE
Consideragdes sabre os Termos de apresentagao obrigatéria: Outros TERMODECONFIDENCIALDADE pdl | 28711/2023 | Luciane Mata Aceito

) 17:53:40 | Schmidt Alves
Tados os lemos obrigatdnios apresentados e adequadas Outros CARTAPARAAPRESENTACAODOPRO| 2811112023 | Luciane Mana Aceiio
Recomendacies: JETO pdf 17:52:52 | Schmidt Alves
d'fr Dedaragan de CARTADEACEITE.pdf 28/11/2023 |Luciane Mana "Aceio
Vide campo ouP Lista de Instituigio & 17:42:24 | Schmidt Alves
G Infraestrutura
ou olLista do ) Orgamento ORCAMENT O pdl 2871172023 | Luciane Mana Aoeo
Projeto APROVADO & am de ser conforme anexados & Brasil 17:13:03 | Schmidt Alves
& validados pelo CEP-UNISC,
Considerages Finais a critério do CEP: Siuacho do Parecer:
PROTOCOLO APROVADO & em de ser conforme dos 4 \provad
Brasil e validados pelo CEP-UNISC sita Apreciagio da CONEP:
Alerta-se o para a idade de realizar e encaminhar ac CEP-UNISC, via Mao

P

Plataforma Brasil, os Relatdrios Parciais de Acompanhamento da Pesquisa e o Relatdrio Final de
Acompanhamento da Pesquisa. Os formuldrios para os relatdrios estio dispon(veis no link do CEP-UNISC
{hitps:/Awww.unisc brip i ite-de-etica ), aba D gdo, Arquivo "Modelo de Relatério
Parcial ou Final de Pesquisa®. E 0 mesmo formulario para ambos os relatorios (as marcagdes no proprio
formulario é que diferem, a depender da natureza do projeto).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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(Coordenador(a))
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ANEXO B - CARTA DE ACEITE DE INSTITUIGAO PARCEIRA

Santa Cruz do Sul, 23 de novembro de 2023.

Ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Santa Cruz do Sul,
CEP-UNISC
Prezados Senhores,

Declaramos para os devidos fins conhecer o projeto de pesquisa
intitulado: “O conhecimento das mulheres sobre a importdncia da
realizacdo do exame papanicolau para detecgao precoce de doengas”,
desenvolvido pela académica Carla Heloisa Fantoni de Matos, do curso de
Enfermagem, da Universidade de Santa Cruz do Sul-UNISC, sob a
orientacdo do/a professora Luciane Maria Schmidt Alves, bem como os
objetivos e a metodologia da pesquisa e autorizamos o desenvolvimento no
curso de Enfermagem, da Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC.

Informamos concordar com o parecer ético que sera emitido pelo
CEP-UNISC, conhecer e cumprir as Resolucbes do CNS 466/12 e
510/2016 e demais Resolucdes Eticas Brasileiras e a Norma Operacional
001/2013. Esta instituicao esta ciente das suas corresponsabilidades como
instituicdo coparticipante do presente projeto de pesquisa e no seu
compromisso do resguardo da seguranga e bem-estar dos pesquisados

nela recrutados, dispondo de infraestrutura necessaria para tanto.

Atenciosamente,

o N

Jine do B o WO

Nome do responsavel na instituigéo:

!
r [ . [ i
N &S A e SO L*J._.“_L,k C_'Qﬂ\..{.l_..ﬂ\\.Lijﬂ\l

Cargo do responsavel na instituicdo: - |2

\,
Assinatura do responsavel na instituicdo: =

1 Ty < 0 0
s R aman B0 S (Y]




ANEXO C - CARTA PARA APRESENTAGAO DO PROJETO

Santa Cruz do Sul, de de

Ao Comité de Etica em Pesquisa — CEP
Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC
Sr. Coordenador do Comité de Etica em Pesquisa Prof. Renato Nunes

Encaminho para avaliacdo deste Comité de Etica em Pesquisa, o projeto
‘O conhecimento das mulheres sobre a importancia da realizacdo do
exame papanicolau para deteccdo precoce de doencas” tendo como
pesquisadora principal Luciane Maria Schmidt Alves a ser realizado na
Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC. Trata-se de um Trabalho de
Concluséao de Curso (TCC), que envolve seres humanos.

O resultado desta pesquisa retornara aos pesquisados apos a finalizagao
da pesquisa, de forma clara e objetiva. Os resultados serdo repassados ao
Servico Integrado de Saude (SIS) em forma de uma apresentagao

PowerPoint e os mesmos farao a divulgacao destes dados.

Aguardando avaliagdo de parecer deste Comité, coloco-me a disposi¢cao

para maiores esclarecimentos.

Atenciosamente,

Nome do Pesquisador Principal:

Departamento do Pesquisador principal:

Instituicdo do pesquisador Principal:

Assinatura do pesquisador Principal:
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ANEXO D - TERMO DE CONFIDENCIALIDADE DE DADOS

Ao Comité de Etica e pesquisa Universidade de Santa Cruz do Sul -
UNISC

Sr. Coordenador do Comité de Etica em Pesquisa Prof. Renato Nunes

Eu, Carla Heloisa Fantoni de Matos, através deste documento, unico e
devidamente assinado, comprometo-me a utilizar de forma ética e sigilosa
os dados a serem fornecidos pelo Servigo Integrado de Saude (SIS), bem
como, assumo toda e qualquer responsabilidade pelo uso indevido de tais

dados.

Outrossim, informo que os dados a serem colhidos sdo de importancia
capital para o desenvolvimento da pesquisa intitulada “O CONHECIMENTO
DAS MULHERES SOBRE A IMPORTANCIA DA REALIZACAO DO EXAME
PAPANICOLAU PARA DETECCAO PRECOCE DE DOENCAS”, sob
orientacdo da professora Luciane Maria Schmidt Alves do Curso de

Enfermagem da Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC.

Carla Heloisa Fantoni de Matos 029.580.430-02

Nome do pesquisador CPF do pesquisador Assinatura do pesquisador

Luciane Maria Schmidt Alves 656.109.700-91

Nome do Orientador CPF do Orientador Assinatura do Orientador



ANEXO E - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Prezado(a) senhor(a),

Vocé esta sendo convidado/a para participar como voluntario do projeto de
pesquisa intitulado “O CONHECIMENTO DAS MULHERES SOBRE A
IMPORTANCIA DA REALIZACAO DO EXAME PAPANICOLAU PARA
DETECCAO PRECOCE DE DOENCAS”, que pretende avaliar o
entendimento das mulheres sobre a importdncia do exame Papanicolau
para deteccao precoce de lesdes precursoras do cancer do colo do utero,
vinculado ao Curso de Enfermagem da Universidade de Santa Cruz do Sul
- UNISC. O pesquisador responsavel por este Projeto de Pesquisa é
Luciane Maria Schmidt Alves, que podera ser contatado a qualquer tempo
através do numero (51) 99604-0306 e do e-mail lucianealves@unisc.br.
Sua participagado € possivel pois vocé atende aos critérios de inclusao
previstos na pesquisa, 0os quais sao, mulheres que frequentam o servico
mencionado, possuem a idade recomendada pelo Ministério da Saude,
sendo 25 a 64 anos e tém vida sexual ativa. Sua participagao consiste em
participar da pesquisa respondendo um roteiro de questbes abertas e
fechadas sobre o conhecimento das mulheres sobre a importancia do
exame papanicolau. O tempo estimado de entrevista € de 15 (quinze)
minutos, a mesma sera gravada pelo entrevistador. A entrevista ocorrera
mediante aceite do entrevistado e como local para aplicagcdo do
instrumento sera no Servigo Integrado de Saude, junto a UNISC.

Nessa condigdo, é possivel que alguns desconfortos acontegcam,
como sentimentos de tristeza ou até mesmo ansiedade por recordar
vivéncias do seu passado que remetam algum histérico de adoecimento ao
participante ou de morte em sua familia. Os riscos/desconfortos, se
ocorrerem, serdo minimizados da seguinte forma: caso o entrevistado,
sinta-se constrangido com algum tipo de pergunta realizada pelo
entrevistador, podera se negar a respondé-la ou desistir da pesquisa a
qualgquer momento. Sera oferecido também, a possibilidade de acolhimento
junto ao Sistema Integrado de Saude (SIS), com intuito de sanar duvidas
ou desconfortos ocorridos, visto que, este servigo dispde de uma equipe

multiprofissional na area da saude, podendo ajudar esta mulher em



diversos ambitos com orientagbes, desde a enfermagem ao atendimento
psicolégico e médico. Por outro lado, a sua participagao trara beneficios,
como a identificacdo dos parametros de como esta o conhecimento das

mulheres em relagdo ao exame preventivo.

Para sua participacdo nessa pesquisa vocé nao tera nenhuma despesa
com transporte, alimentagcdo, exames, materiais a serem utilizados ou
despesas de qualquer natureza. Ao final da pesquisa vocé tera acesso aos
resultados através do Servigo Integrado de Saude (SIS). O retorno para os
entrevistados, sera disponibilizado apds a finalizagdo da pesquisa, de
forma clara e objetiva. Os resultados serdo repassados ao Servigo
Integrado de Saude (SIS) em forma de uma apresentagcao PowerPoint e os

mesmos fardo a divulgacao destes dados.

Pelo presente Termo de Consentimento Livre e Esclarecido eu,
RG ou CPF

declaro que autorizo a minha participagéo

neste projeto de pesquisa, pois fui informado/a, de forma clara e detalhada,
livre de qualquer forma de constrangimento e coerg¢ao, dos objetivos, da
justificativa e dos procedimentos que serei submetido, dos riscos,
desconfortos e beneficios, assim como das alternativas as quais poderia
ser submetido, todos acima listados. Ademais, declaro que, quando for o
caso, autorizo a utilizagdo de minha imagem e voz de forma gratuita pelo
pesquisador, em quaisquer meios de comunicagao, para fins de publicagao
e divulgacao da pesquisa, desde que eu nao possa ser identificado através
desses instrumentos (imagem e voz).

Fui, igualmente, informado/a:

a) da garantia de receber resposta a qualquer pergunta ou
esclarecimento a qualquer duvida acerca dos procedimentos, riscos,
beneficios e outros assuntos relacionados com a pesquisa;

b) da liberdade de retirar meu consentimento, a qualquer momento, e
deixar de participar do estudo, sem que isto traga prejuizo a

continuacao de meu cuidado e tratamento;
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c) da garantia de que n&o serei identificado quando da divulgagéo dos
resultados e que as informacgdes obtidas serdo utilizadas apenas para
fins cientificos vinculados ao presente projeto de pesquisa;

d) do compromisso de proporcionar informagdo atualizada obtida
durante o estudo; ainda que esta possa afetar a minha vontade em
continuar participando;

e) da disponibilidade de tratamento médico e indenizagao, conforme
estabelece a legislagdo, caso existam danos a minha saude,
diretamente causados por esta pesquisa; e,

f) de que se existirem gastos para minha participagdo nesta pesquisa,

estes serao absorvidos pelo orgamento da pesquisa.

O presente documento foi assinado em duas vias de igual teor, ficando
uma com o voluntario da pesquisa ou seu representante legal e outra com
0 pesquisador responsavel.

O Comité de Etica em Pesquisa responsavel pela apreciacdo do projeto
pode ser consultado, para fins de esclarecimento, através do seguinte
endereco: Av. Independéncia, 2293, Bloco 13 - Sala 1306; ou pelo telefone
(51) 3717-7680; ou pelo e-mail cep@unisc.br

Local:
Data:
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Nome e assinatura do Nome e assinatura do
voluntario responsavel pela
apresentagcao desse
Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido



