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RESUMO

Estudo epidemioldgico, quantitativo, descri-
tivo, transversal. Realizado com mulheres,
estudantes do ensino médio noturno em es-
colas publicas para identificar conhecimentos
sobre o exame de Papanicolaou. Participaram
1035 mulheres sendo 476 maiores de 18
anos, que compuseram o grupo de sujeitos.
Ap0ds consentimento foi aplicado questiona-
rio com questdes objetivas, capazes de iden-
tificar conhecimentos a respeito do exame de
Papanicolaou, bem como perfil sécio-
epidemioldgico do grupo; foi realizada uma
atividade de educac¢do em saude com simu-
lagdo da realizagdo do exame. Apos, foi
reaplicado o questionario e concluimos que
198 alunas (51,3%) acertaram todas as ques-
tdes do 12 questionario e 360 (75,63%) ao
reaplicarmos o mesmo, havendo agrega¢ao
de conhecimento. Destaca-se que a maioria
das mulheres abordadas no desenvolvimen-
to do estudo conhece o exame e sabe que é
preciso realiza-lo periodicamente, porém este
conhecimento ndo é homogéneo.
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ABSTRACT

Epidemiologic, quantitative, descriptive,
transversal study. Carried out on nighttime
public school, female students to assess
their knowledge level regarding the Papa-
nicolaou exam. Out of the 1035 women
who were queried, 476 were over 18 and
signed a release form to be part of the
study. The questionnaire consisted of ob-
jective questions capable of identifying the
women's a awareness regarding the exam,
as well as the social epidemiologic profile
of the target group. A health educational
activity simulated the exam to inform the
women. After the simulation, the question-
naire was repeated and it has been con-
cluded that while 51,3% of all the women
answered all questions correctly on the first
instance, 75,63% of then got it right on the
second time. The activity helped the women
understand, to an extent, the importance of
this particular exam, but this understand do
not is linear.

KEY WORDS

Vaginal smears.

Women's health.

Uterine cervical neoplasms.
Nursing.

RESUMEN

Estudio epidemioldgico, cuantitativo, des-
criptivo, transversal. Realizado con mujeres,
estudiantes del ensefio medio nocturno en
escuelas publicas para identificar conoci-
mientos sobre el examen de Papanicolaou.
Participaron 1035 mujeres siendo 476 ma-
yores de 18 afios, que compusieron el gru-
po de sujetos. Pos consentimiento fue apli-
cado cuestionario con cuestiones objetivas,
capases de identificar conocimientos a res-
pecto del examen de Papanicolaou, asi como
perfil socio-epidemioldgico del grupo; fue
realizada una actividad de educacion en sa-
lud con simulacién de la realizacién del exa-
men. Pos, fue reaplicado el cuestionario y
concluimos que 198 alumnas (51,3%) acer-
taron todas las cuestiones del 12 cuestiona-
rioy 360 (75,63%) al reaplicar el mismo, ha-
biendo agregacidn de conocimiento. Se des-
taca que la mayoria conoce el examen y sabe
que es preciso realizarlo periddicamente,
pero este conocimiento no es homogéneo.
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INTRODUCAO

O cancer vem sendo considerado mundialmente, um
grave problema de saude publica por representar a segun-
da causa de morte por doenca, precedida apenas pelas
doencas cardiovasculares. No Brasil, o cancer de mama re-
presenta a principal neoplasia maligna em mulheres. Esti-
ma-se que 49.400 novos casos foram detectados no ano
de 2008. Ja o segundo lugar é ocupado pelo cancer de colo
do utero, que se evidencia a partir dos 20 anos de idade e
apresenta seu maior risco entre 25 e 49 anos, sendo res-
ponsavel pelo ébito de aproximadamente 230 mil mulhe-
res ao ano. Segundo a estimativa lancada pelo Instituto
Nacional do Cancer (INCA), o nimero de casos novos de
cancer de colo uterino esperados no Brasil no ano de 2008
foi de 18.680, sendo que 1.360 desses novos casos foram
previstos para o estado de Minas Gerais (aproximadamen-
te 13,48 casos para cada 100.000 mulheres)®.

As maiores taxas de incidéncia do cancer de colo do
utero sdo observadas em paises pouco desenvolvidos, in-
dicando uma forte associac¢do deste tipo de cancer com as
condigdes de vida precaria, com os baixos
indices de desenvolvimento humano, com a
auséncia ou fragilidade das estratégias de
educagdo comunitaria (promogdo e preven-

A deteccao de lesbes
precursoras € 0

do rastreamento com o exame preventivo e tratamento das
lesGes precursoras com alto potencial de malignidade ou
carcinoma in situ'. Para tanto é necessdrio garantir a orga-
nizagao, integralidade e a qualidade do programa de ras-
treamento, bem como o seguimento das pacientes. Diver-
sas campanhas educativas tém sido realizadas, voltadas para
a populacgdo e para os profissionais da satde, incentivando
0 exame preventivo para toda mulher que tem ou ja teve
atividade sexual, especialmente se estiver na faixa etaria
dos 25 aos 59 anos de idade.

Informagdes da Pesquisa Nacional por Amostra de Do-
micilio (PNAD) de 2003, divulgadas pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2005, mostraram que,
nos ultimos trés anos, a cobertura do exame citoldgico do
colo do utero foi de 68,7% em mulheres acima de 24 anos
de idade, sendo que 20,8% das mulheres nesta faixa etaria
nunca tinham sido submetidas ao exame preventivo®. Con-
siderando que a pesquisa se baseou em informagGes con-
cedidas pelas proprias entrevistadas, pode-se admitir que
parte dessas mulheres, segundo certas condi¢Ges socioe-
conémicas, possa confundir a realizacdo de um exame gi-

necolégico com a coleta de material cérvico-
uterino para exame laboratorial®.

Como ainda é alta a percentagem de mu-
Iheres que ndo tém como habito a realizagdo

¢do em saude) e com a dificuldade de acesso diagndstico precoce do do exame preventivo, o diagndstico muitas

a servigos publicos de salide para o diagnos-
tico precoce e tratamento das lesdes precur-
soras. Além desses fatores, o inicio precoce
da atividade sexual, a multiplicidade de par-
ceiros sexuais, o tabagismo (diretamente re-
lacionados a quantidade de cigarros fuma-
dos), a higiene intima inadequada e o uso
prolongado de contraceptivos orais também
contribuem para o aparecimento do cancer
de colo do utero®?.

Segundo o INCA estudos recentes mostraram ainda que
o virus do papiloma humano (HPV) tem papel importante
no desenvolvimento da neoplasia das células cervicais e na
sua transformagdo em células cancerosas, estando presen-
te em mais de 90% dos casos de cancer do colo do Utero.
Sendo assim, uma forma de prevencdo primdaria do cancer
do colo do utero é o uso de preservativos durante a rela-
¢do sexual. A pratica do sexo seguro é uma das formas de
evitar o contagio pelo HPV. Porém, a deteccdo de lesGes
precursoras e o diagndstico precoce do cancer no colo
uterino ainda sdo as melhores estratégias para diminuir a
morbi-mortalidade dessa neoplasia. Sendo uma forma de
prevencdo secundaria, esse rastreamento no Brasil é feito
através da realizacdo do exame preventivo (conhecido po-
pularmente como exame de Papanicolaou)®.

O exame pode ser realizado nos postos ou unidades de
salde que tenham profissionais capacitados para realiza-
lo. Estima-se que uma redugao de aproximadamente 80%
da mortalidade por este cancer pode ser possivel através
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cancer no colo uterino
ainda sao as melhores
estratégias para
diminuir a morbi-
mortalidade dessa
neoplasia.

vezes ainda é feito em estadios mais avanga-
dos da doenca. Esse diagndstico tardio pode
estar relacionado com: a dificuldade de aces-
so da populagdo feminina aos servigos e pro-
gramas de salde, a baixa capacitagdo dos re-
cursos humanos envolvidos na atengao on-
coldgica (principalmente em municipios de
pequeno e médio porte), a capacidade do Sis-
tema Publico de Saude para absorver a de-
manda que chega as unidades de saude e as dificuldades
dos gestores municipais e estaduais em definir e estabele-
cer um fluxo assistencial, orientado por critérios de hierar-
quizacdo dos diferentes niveis de atengdo, que permita o
manejo e o encaminhamento adequado de casos suspei-
tos para investigacdo em outros niveis do sistema®.

A Politica Nacional de Ateng¢do Oncoldgica (Portaria GM
n2 2439 de 08/12/2005) e o Plano de Agdo para o Controle
dos Canceres do Colo do Utero e de Mama 2005-2007 tra-
zem ag0es dirigidas ao controle do cancer da mama e do
colo do utero. Essas politicas tratam das seguintes diretri-
zes estratégicas, compostas por a¢Ges a serem desenvolvi-
das, nos distintos niveis de atencdo a salde: aumento da
cobertura da populagdo-alvo; garantia da qualidade; forta-
lecimento do sistema de informacao; desenvolvimento de
cursos de capacitacdo; desenvolvimento de pesquisas e
mobiliza¢do social®.

E, portanto, fundamental que os servigos de satide es-
tejam estruturados para orientar a populagdo a respeito
do exame preventivo, ja que a sua realizagdo periddica per-
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mite reduzir a mortalidade por cancer do colo do Utero na
populagdo de risco. Partindo-se do principio de que a pre-
vengdo tem se destacado como a melhor estratégia contra
o cancer de colo uterino o presente estudo justificou-se
por contribuir com as propostas do Ministério da Saude.

OBJETIVOS

Geral

Identificar o conhecimento de mulheres estudantes do
ensino médio (noturno), em escolas publicas da cidade de
Uberaba/MG, a respeito do exame de Papanicolaou.

Especificos

Verificar o conhecimento adquirido por meio da atividade
extensionista de educagdo em saude realizada com as mes-
mas mulheres e compara-lo com o conhecimento prévio.

METODO

Trata-se se um estudo de carater epidemioldgico, quan-
titativo, descritivo, transversal. Realizado com mulheres,
acima de 18 anos de idade, estudantes do ensino médio
no periodo noturno em escolas publicas da cidade de
Uberaba/MG, que concordaram em participar do estudo,
mediante conhecimento do termo de esclarecimento e as-
sinatura do termo de consentimento. Apds levantamento
e estudo bibliografico sobre o tema, foi solicitada permis-
sdo para desenvolvimento da presente proposta junto a
Superintendéncia Regional de Ensino de Uberaba/MG e
identificacdo das Escolas que abarcavam a populagao alvo.

Foram realizadas visitas do periodo de Margo a Abril de
2009 a todas as Escolas Estaduais que oferecem o Ensino
Médio noturno no Municipio de Uberaba — MG, sendo iden-
tificado um total de vinte institui¢Ges.

As atividades desenvolvidas nas Escolas foram previa-
mente agendadas com suas respectivas diretorias. Na opor-
tunidade foram apresentadas as propostas de investiga¢do
e extensdo. Apds consentimento foi aplicado a todas as
estudantes do sexo feminino matriculadas no Ensino Mé-
dio e Educacdo de Jovens Adultos (EJA) um pré—questiona-
rio com questdes objetivas, capazes de identificar conheci-
mentos basicos dessas mulheres a respeito do exame de
Papanicolaou, bem como um perfil sécio-epidemiolégico
do grupo.

O questionario aplicado foi elaborado com base nas
orientagOes do INCA para realizagdo do exame, sendo com-
posto por oito questdes fechadas relativas ao perfil sécio-
epidemioldgico do grupo em questdo (idade, procedéncia,
profissdo/ocupacdo) e relativas ao exame de Papanicolaou
(finalidade, procedimento técnico, requisitos para realiza-
¢do do exame, periodicidade de realizagao do exame, local
de realizagdo do exame, condutas apds o procedimento).
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Durante o contato, em cada institui¢do foi realizada uma
breve atividade extensionista de educa¢do em saude norteada
pela técnica proposta por Paulo Freire que é endossada na
troca de saberes baseada no didlogo, um intercdmbio entre o
saber cientifico e o popular®). Foram abordadas as principais
caracteristicas do exame de Papanicolaou e sua importancia
na prevencao do cancer de colo do Utero, assim como a apre-
sentagdo do material utilizado para a realizacdo do exame, o
preparo pré-exame e as recomendacgoes pds-exame, seguida
de uma simulagdo dinamica da realizagdo do exame em si uti-
lizando manequim de anatomia ginecoldgica e kit Papanico-
laou para demonstragdo. Apds essa pequena palestra, foi
reaplicado o mesmo questionario, com intuito de verificar o
conhecimento adquirido por meio da atividade extensionista
e compara-lo com o conhecimento prévio.

Ao término das atividades foi disponibilizado espago de
tempo para questionamentos e duvidas individuais e a de-
manda foi extensa. Os dados obtidos foram tabulados e
comparados entre si mediante analise estatistica descritiva
a fim de concluirmos o estudo.

O desenvolvimento do estudo foi norteado pela resolu-
¢30 196/96 da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas com
Seres Humanos (CEP) da Universidade Federal do Triangu-
lo Mineiro (UFTM) sob protocolo n? 1234/2008.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Aidéia precursora do estudo era de que as mulheres da
populagdo alvo ndo conhecessem em sua totalidade, o exa-
me de Papanicolaou ou que possuissem conhecimentos
distorcidos a respeito do tema a ser apresentado. Foram
contatadas 1035 mulheres sendo 476 destas maiores de 18
anos, que compuseram o grupo de sujeitos da pesquisa.

O grupo de 476 alunas estudantes do Ensino Médio
noturno e EJA nas escolas publicas da cidade de Uberaba-
MG apresentou idade entre 18 e 65 anos, com média de 25
anos, mediana de 42 anos e desvio padrdo de 9 anos.

Entre as 476 alunas, 359 (75,42%) eram procedentes da
cidade de Uberaba-MG, enquanto 87 alunas (18,28%) eram
procedentes de outras cidades da regido e 30 alunas (6,30%)
ndo responderam a questao.

Quanto a ocupagdo/profissdo do grupo de 476 alunas
estudantes do Ensino Médio noturno nas escolas publicas
da cidade de Uberaba-MG, 177 destas (32%) declararam-
se estudantes, enquanto 15 alunas (3%) declararam pos-
suir outra profissdo/ocupacdo além de estudante e 30 alu-
nas (5%) responderam ser do lar ou dona de casa. As de-
mais 290 (52%) declararam ter outra profissdo/ocupacio e
nao incluiram estudante como ocupagdo. Entre as outras
profissdes/ocupacbes que apareceram no estudo nenhu-
ma representa pelo menos 1% do total.

Quando questionadas sobre haver ouvido falar a res-
peito do exame de Papanicolaou (questdo 1 do instrumen-
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to: Vocé ja ouviu falar sobre o exame de Papanicolaou?),
386 alunas (81%) responderam que sim, ja haviam ouvido
falar e sabiam do que trata o exame, 80 (17%) ja haviam
ouvido falar, mas ndo sabiam do que se tratava, 3 alunas
(1%) nunca havia ouvido falar sobre o exame de Papanico-
laou e 7 (1%) rasuraram ou nao responderam a questdo.

O controle do cancer cérvico-uterino obedece a estra-
tégia de prevencdo secundaria, baseada na citologia
cervical. Este método é o mais difundido mundialmente
para rastreamento da neoplasia intra-epitelial cervical (NIC).
Ele é internacionalmente apontado como o instrumento
mais adequado, sensivel, de baixo custo, além de ser co-
nhecido e aceito pelas mulheres para o seu rastreamento.
Na maioria dos servigos especializados, o rastreamento da
doenca por essa técnica tem sido superior a 80%®. Verifi-
camos aqui que os sujeitos do grupo em estudo inserem-
se neste contexto de divulgacdo do exame.

Um estudo realizado com gestantes em uma comuni-
dade carente do municipio de S3o Paulo evi-
denciou que muitas mulheres acreditam co-
nhecer o exame de Papanicolaou, mas este
conhecimento ndo é suficiente para influen-
ciar as mudancas nas praticas de saude!.

Questionadas sobre a finalidade do exa-
me de Papanicolaou (questdo 2 do instrumen-
to: Para que serve o exame de Papanico-
laou?), 403 alunas (85%) mostraram conhecé-
la, identificando-o como procedimento capaz
de permitir a deteccdo da lesdo precursora
do cancer do colo do utero, permitindo seu
diagnostico precoce, sendo entdo um exame
preventivo do cancer do colo do Utero. Ain-
da, 59 alunas (12%) responderam ser o Papa-
nicolaou um exame que protege a mulher
impedindo que ela tenha um cancer, enquan-
to que apenas 6 (1%) responderam ser um
exame que permite visualizar o bebé duran-
te a gestacao.

Em estudo comparativo entre mulheres brasileiras e
japonesas verificou-se que o conhecimento da finalidade
do exame de Papanicolaou influencia as mulheres a se sub-
meterem ao mesmo, resultando em uma maior e mais cons-
ciente procura, enquanto que a desinformacgao sobre a
doenca e o exame prejudica a mulher na procura dos cui-
dados preventivos. A desinformagdo pode gerar despreo-
cupagdo e conseqliente desinteresse pela prevengao, nao
s6 do cancer de colo uterino, como também de outras do-
engas ginecoldgicas. Os resultados do estudo mostraram,
ainda, que as mulheres submetem-se ao exame preventivo
quando tém facilidade de acesso ao programa de preven-
¢do de doengas ginecoldgicas, e também quando possuem
algum suporte de convénio médico®.

Destacamos aqui a resposta incorreta apontada por
12% dos sujeitos do grupo que afirmaram que o exame
de Papanicolaou tenha a finalidade de impedir o desen-
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Um estudo realizado
com gestantes em uma
comunidade carente do
municipio de Sao Paulo

evidenciou que muitas
mulheres acreditam
conhecer 0 exame de
Papanicolaou, mas este deram corretamente que o exame deve ser
conhecimento nao é
suficiente para
influenciar as
mudancas nas praticas
de saude.

volvimento do cancer do colo do utero. Esta informagao
distorcida é passivel de levar estas mulheres a se despreo-
cuparem com a continuidade do acompanhamento por
crerem estar protegidas.

Analisando o conhecimento das alunas sobre como é
realizado o exame (questdo 3 do instrumento: Como é rea-
lizado o exame de Papanicolaou?), 450 (94%) mostraram
conhecer e saber que o exame é uma coleta de material
citolégico (células) do colo do utero, sendo coletada uma
amostra da parte externa (ectocérvice) e outra da parte
interna (endocérvice). As demais 26 alunas (6%) nao sabi-
am ao certo como o exame é realizado e 8 (3%) acredita-
vam ser uma coleta de sangue e uma amostra de urina em
jejum de no minimo 12 horas.

Quando questionadas sobre quem deve se submeter
ao exame de Papanicolaou (questdo 4 do instrumento:
Quem deve fazer o exame (a partir de quando)?), 387 alu-
nas (81%) responderam corretamente: toda mulher a par-
tir da primeira relagdo sexual. As demais 89
alunas (19%) ndo sabiam ao certo quando
realizar o exame, sendo que destas, 76 (16%)
acreditavam que o exame deve ser realizado
por toda mulher a partir de primeira mens-
truagao.

A questdo que diz respeito a periodicida-
de de realizagcdo do exame (questdo 5 do ins-
trumento: De quanto em quanto tempo deve-
se fazer o exame?), 456 alunas (96%) respon-

realizado uma vez ao ano, enquanto 20 (4%)
ndo sabem de quanto em quanto tempo o
exame deve ser realizado.

O Ministério da Saude (MS), desde 1988,
segue a recomendacgado da Organizagdo Mun-
dial da Satude que propde a realizagdo do tes-
te de Papanicolaou a cada trés anos em mu-
Iheres entre 25 e 60 anos de idade, apds dois controles
anuais negativos?. Contudo, foi considerada correta a afir-
mativa anualmente apresentada por 96% das alunas, uma
vez que a pratica dos profissionais da area da saude da re-
gido onde se insere o estudo é de orientar desta forma a
realizagdo do exame.

Com relagdao ao questionamento sobre onde o exame
pode ser realizado (questdo 6 do instrumento: Onde este
exame pode ser realizado?), 455 alunas (96%) sabiam que
é possivel realizar o exame nos postos ou unidades de sau-
de que tenham profissionais capacitados para realiza-los.
No entanto, 16 (3%) acreditavam sé ser possivel realizar o
exame em clinicas particulares.

Segundo orientagGes do Ministério da Saude o exame
de Papanicoloau pode ser realizado por médico ou enfer-
meiro durante a consulta ginecoldgica®. E importante res-
saltar a necessidade de ter profissionais capacitados para
realizar a coleta de forma adequada.
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Em relagdo a qual atitude tomar apds a realizagdo do
exame (questdo 7 do instrumento: Apds o exame vocé
deve:), 433 alunas (91%) tinham a informagdo de que de-
veriam buscar o resultado e leva-lo a um profissional de
saude. Porém, 38 (8%) acreditavam que apos o exame pode-
se ficar trangqdiila, pois ja estariam protegidas.

Em estudo realizado em 2006, em uma Unidade de Sau-
de de Fortaleza-CE, durante a vivéncia de atendimento
ambulatorial, percebeu-se que muitas mulheres compare-
cem a fila do posto de saude durante a madrugada, a fim
de garantir uma ficha para realizar o Papanicolau. Depois
de um longo periodo de espera, a mulher é vista por um
profissional de saude que realiza o exame. Todavia, ocorre
que muitas mulheres nao voltam ao servigo de saude para
buscar o resultado. Observa-se, ainda, que, por parte do
servico, existe um investimento em cada Papanicolau reali-
zado. S3o envolvidos profissionais de nivel superior e pes-
soal técnico, assim como gastos diversos com material no
processo de coleta do exame, leitura da lamina e impres-
sdo do resultado. Quando a mulher ndo retorna ao servico
para receber esse resultado, ha um desperdicio de tempo
e recursos, por parte do servigo e da mulher, pois o objeti-
vo do Papanicolau, ou seja, a prevengdo do cancer do colo
uterino, n3o é alcancado®®. Em nosso estudo observamos
respostas adequadas a questdo por parte de 91% dos su-
jeitos, porém sabe-se que a resposta correta ndo indica
necessariamente o comportamento correto.

Os cuidados prévios necessdrios para a realizagdo do exa-
me (questdo 8 do instrumento: Afirmagado correta, parcialmen-
te correta, incorreta) foram apontados corretamente por 312
alunas (65%) que classificaram a afirmativa: ndo estar mens-
truada, ndo ter tido relagGo sexual nas ultimas 48 hs, néo ter
feito ducha vaginal antes do exame, como totalmente corre-
ta. No entanto, 98 alunas (21%) classificaram a afirmativa como
parcialmente correta, enquanto 58 (12%) acreditavam que
essas questdes nao interferem no resultado do exame.

Estes indices sdo superiores ao encontrado na literatu-
ra. Em estudo realizado em Natal-RN 42% das mulheres ci-
taram como cuidados antes do exame a necessidade de ndo
ter relagGes sexuais na véspera, 33% de nado utilizar poma-
da e apenas 17% de ndo estar menstruada, demonstrando
a necessidade de intervenc¢do educativa direcionada para
os cuidados prévios a coleta tendo em vista que a negli-
géncia dos mesmos interfere no resultado do exame,

Dentre as 386 alunas (81%) que ja haviam ouvido falar
sobre o Papanicolaou e sabiam do que se tratava apenas
198 (51,3%) acertaram todas as questdes do questiondrio
antes da atividade extensionista. Entre estas, 96 (48,5%)
possuem entre 18 e 25anos, 32 (16,2%) estdo na faixa en-
tre 26 a 30 anos, 59 (29,8%) estdo na faixa entre 31 e 45
anos e apenas 9 (4,5%) tém mais de 45 anos de idade.

Os dados encontrados em nosso estudo corroboram
com a literatura. Em estudo realizado através de inquérito
domiciliar na Argentina demonstrou-se que 92,5% das en-
trevistadas informaram ter ouvido falar do exame de Papa-

Conhecimento de mulheres sobre o
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nicolaou, porém apenas 49,5% destas foram classificadas
como tendo conhecimento adequado sobre o exame, sen-
do que as propor¢des mais elevadas de conhecimento ade-
guado foram identificadas entre mulheres com escolarida-
de maior ou igual a sete anos. Estes conhecimentos, em
sua maioria, foram adquiridos por fontes como radio/tele-
visdo, amigas/familiares e instituicdes de satide™?.

Outro estudo, realizado com mulheres com cancer de
colo uterino em um hospital no municipio de Sdo Paulo,
demonstrou que a deficiéncia do conhecimento sobre o
exame de Papanicolaou é freqliente em mulheres mais ve-
Ihas provavelmente por que a histéria das a¢Ges preventi-
vas no Brasil é recente®?,

Apds a atividade extensionista de educagdo em saude
dialogada, foi reaplicado o mesmo questionario, a fim de
avaliar se, com a atividade, foi possivel agregar conhecimen-
to técnico e cientifico a respeito do exame de Papanicolaou
ao repertoério das mulheres abordadas, de modo a esperar
que, a partir da iniciativa proposta, haja mudanga de com-
portamento no sentido de melhorar o auto-cuidado.

Ao responder o segundo questiondrio 360 alunas
(75,63%) acertaram todas as questdes contra 51% encon-
trado no primeiro questionario, observando-se, um aumen-
to de aproximadamente 24% nos acertos. Observou-se as-
sim, que a atividade educativa em salde acrescentou co-
nhecimento ao grupo.

CONCLUSAO

Ao término do estudo, tendo em consideragdo os obje-
tivos propostos e os resultados obtidos, pode-se concluir
que entre os sujeitos do grupo estudado: 476 mulheres com
mais de 18 anos de idade, todas estudantes do ensino mé-
dio noturno de escolas publicas, cuja ocupagdo/profissdo
predominante é estudar e que sdo procedentes de
Uberaba/MG e regido, ha conhecimento a respeito do exa-
me de Papanicolaou. Este conhecimento, contudo, ndo é
completo, nem homogéneo.

As alunas mais jovens, entre 18 e 25 anos, detém maior
conhecimento a respeito do exame de Papanicolaou. Esta
informacdo é satisfatdria, tendo em vista que se trata do
grupo etario cujo foco prioritdrio é a prevencdo, possivel
nesta fase da vida.

A atividade extensionista de educagdo em saide mos-
trou-se efetiva em agregar conhecimentos a respeito do
exame de Papanicolaou entre mulheres estudantes do en-
sino médio noturno de escolas publicas, posto que houve
um acréscimo de 24% de acertos nas respostas.

Surpreende, contudo, concluir que 278 mulheres (58,40%)
com acesso a informagdo, predominantemente jovem e pro-
cedente de um centro reconhecido como pdlo de atengdo
a saude e estudantil, como a do grupo estudado, tenha
conhecimento distorcido a respeito do exame de Papani-
colaou, tdo amplamente divulgado.

Rev Esc Enferm USP
2009; 43(Esp 2):1193-8
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