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Resumo: O Papanicolau é um exame preventivo de grande importancia na saude da mulher. Ele é capaz de
diagnosticar inflamacdo vaginal, doencas sexualmente transmissiveis como o HPV e para identificar a
presenca de cancer de colo do Gtero. E recomendavel que o Papanicolau seja realizado pelo menos uma vez a
cada ano principalmente por mulheres que possuam vida sexualmente ativa. E um exame simples, indolor,
rapido de fazer e eficiente. Porém, mesmo sabendo dos beneficios que este exame propde, ainda ha mulheres
que deixam de realiza-lo por intmeros motivos. Alguns fatores como o desconhecimento do exame e de sua
pratica, 0s sentimentos negativos que incluem o medo e vergonha no momento do exame e as diversas
dificuldades foram relatados pelas mulheres como principais interferentes para realizagéo do Papanicolau.

PALAVRA-CHAVE: Néo realizacdo do Papanicolau, Cobertura do Papanicolau, Exame ginecoldgico.

Introducéo

O cancer do colo uterino é um grande
problema mundial de satde publica que afeta
todas as classes sociais em diferentes regides,
embora indicios apontem maior
acometimento entre mulheres de pior nivel
socioecondmico e com dificuldades de acesso
aos servigcos de salde, o cancer ndo escolhe

cara, raca nem classe social.

E considerada a segunda neoplasia maligna
mais acometida e diagnosticada em mulheres,
aumentando o0 nimero de vitimas a cada ano,
deixando aproximadamente 230 mil mulheres

mortas sendo mais de 80% ocorridas nos
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paises em desenvolvimento (Correa et al.
2012). Os numeros de casos e dos Obitos
podem ser significativamente diminuidos
cerca de 80 % pelo rastreamento de mulheres
na faixa etaria de 25 a 65 anos utilizando o
método de exame Papanicolau para deteccdo
precoce ou tratamento de lesdes precursoras
com alto potencial de malignidade ou
carcinoma (INCA, 2016).

E se tratando do céancer de colo do utero, a
melhor forma de combaté-lo é pela deteccdo
precoce. Para que iSso ocorra € preciso que a

mulher tenha consciéncia da necessidade de
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submeter ao exame preventivo de Papanicolau
(Silva et al., 2015).

O Papanicolau também chamado de exame
citolégico ou citopatolégico é um exame
preventivo simples, indolor, de facil
execucdo, eficiente e de baixo custo, que pode
ser realizado em Unidades Basicas de Saude
(UBS) (Silva P. et al. 2011). Consiste numa
sequéncia de etapas laboratoriais que ao final
permite identificar, nas células esfoliadas do
colo uterino, alteracbes suspeitas de
transformacdo neoplasica (Nascimento M. et
al. 2012)

E comumente utilizado no rastreamento e na
prevencdo de neoplasias do sistema
reprodutor feminino, tais como o céancer do
colo do atero e suas lesGes provocadas pelo
HPV (Human Papiloma Virus) como também
na deteccdo de inflamagbes e outras
patologias da regido cervical como a
Gardnerella  vaginalis, Tricomoniase e
Candidiase (Veéras et al., 2015).

O exame citopatologico é utilizado no Brasil
desde a década de 1950, porém o namero de
realizacGes encontra-se cada vez mais baixo
do que o esperado pela OMS a cada ano. O
acesso e a utilizacdo deste exame, tém se
confrontado com algumas barreiras presentes
na vida de algumas mulheres, barreias que

atrapalham na luta contra o cancer e doengas
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sexualmente transmissiveis (Gongalves et al.,
2011, Santos A. et al.,2015).

A realizacdo do exame citopatologico é
recomendado para as mulheres que j& tenham
ou ja tiveram vida sexual ativa sendo feito,
inicialmente, a cada ano. Se dois exames
anuais seguidos apresentarem resultado
negativo, o exame pode passar a ser feito a
cada trés anos de acordo com preconizado
pela Organizacdo Mundial da Salde
(Nascimento et al. 2014).

Sabendo-se da importancia do exame
citopatologico ainda existe mulheres que
nunca fizeram mesmo depois de iniciarem a
atividade sexual. Principalmente adolescentes
mal instruidas e até mesmo criancas.
Preocupa saber quais motivos levam as
mulheres a ndo realizarem o0 exame
preventivo conforme o recomendado pelo
Ministério da Saude. O objetivo do referido
estudo foi averiguar os fatores mais comuns
que levam as mulheres a ndo realizarem o

exame Papanicolau.
Metodologia

O presente trabalho tratou-se de uma revisao
sistematica da literatura, onde as informacdes
obtidas s@o de 2010 a 2016 a partir das bases
de dados online, Google Académico, SciELO
(Scientific Eletronic Library Online), atraves
dos descritores: N&o realizacdo do

Papanicolau, Cobertura do Papanicolau,
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Exame ginecol6gico. Dentre os 30 artigos
pesquisados 22  foram  selecionados,
apresentando em seu titulo um dos

descritores, publicados nos ultimos seis anos.
Resultado e discussoes

O desconhecimento em geral sobre o exame
foi o mais relatado na literatura, mostrando
que a desinformacdo, o0s conhecimentos
erroneos ou insuficientes constituem barreiras
a realizacdo de medidas preventivas como a
realizagdo do Papanicolau (Aguilar et al.,
2015).

Foi citado nos artigos estudados que a maioria
das mulheres entrevistadas nunca tinha
ouvido falar do exame, demonstrando que o
desconhecimento do céancer de colo uterino,
da técnica e da importancia do exame
preventivo € um os motivos pelo o qual
algumas mulheres ndo realizam o exame de
Papanicolau. Mulheres relataram ndo achar
necessaria a realizacdo do exame preventivo,
revelando um desconhecimento de doencas
sexualmente transmissiveis como o HPV e da
relacdo do inicio da atividade sexual com a
realizacao do exame ginecologico,
apresentando associagdo da ndo adesdo do
exame com mulheres promiscua e de idade
avancada (Andrade et al., 2014). A auséncia
de sinais e sintomas que indiqguem que tem

algo errado em seu corpo contribui para que
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as mulheres ndo busquem cuidados médico-

ginecoldgicos (Oliveira et al. 2010).

Foi solicitado as mulheres de um determinado
estudo que citassem, no minimo, dois
cuidados necessarios antes do exame. Das 250
mulheres, 12,0%, ndo souberam citar
qualquer cuidado e 32,6% citaram apenas um.
Dentre aquelas que citaram algum cuidado, o
primeiro cuidado mais referido foi abstinéncia
sexual e o segundo foi higiene intima
(Vasconcelos et al., 2011).

Barroso et al. (2011), destaca ainda motivos
como: achar que ndo poderia fazer o exame
durante a gestacdo e ndo saber que precisava

fazé-lo.

Em um estudo feito por Gongalves et al.,
(2011), mostrou que as mulheres que sabiam
ler e escrever apresentaram  maior
probabilidade de serem submetidas ao exame
do que as mulheres analfabetas, confirmando
o fato de quanto menos tempo de estudo a
mulher possui, menor € a probabilidade de ela

ser submetida ao exame citoldgico.

Um estudo realizado em estados das regides
Sul e Nordeste do Brasil revelou que mais de
90% das mulheres que participaram da
pesquisa conheciam o Papanicolau, contudo
para 99% destas mulheres constatou-se
conhecimento  inadequado  quanto  a
periodicidade de realizacdo do exame (Correa

etal. 2012).
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A partir disto, pode-se  inferir  que a
procedéncia da informagdo sobre o
Papanicolau é um forte indicador da mudanca
de comportamento das mulheres e
consequentemente interfere na buscapela sua

realizacdo (Corréa D. et al. 2012).

A influéncia da cultura na educacdo e na
conduta da familia em relagdo a sexualidade é
também destacada. Para Silveira (2014), a
cultura tem como base fatores tecnoldgicos,
religiosos, filosoficos, sociais incluindo o
estilo de vida, educacionais e até politicos que
de alguma forma podem interferir nos
cuidados a saude dos individuos. Ainda relata
as dificuldades da mae em abordar essa
questdo com as filhas, sobre a realizagcdo do
exame de prevencdo também foi citada
levando em consideracdo a questao de género,
pois somos educadas por mulheres
conselheiras, responsavel pela educacdo das
criangas e adolescentes, numa sociedade onde
a virilidade e o prestigio do macho estéo
longe de serem apagados, e por motivos
culturais, o sexo ainda é visto como algo
ligado a reproducdo e ao prazer (Silveira,

2014).

Observou-se que boa parte das mulheres que
nunca realizou o exame Papanicolau possui
idéias preconcebidas a respeito do mesmo,
tirando representagcfes negativas  pelas
experiéncias passadas de outras mulheres
(Junior et al. 2015).
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A realizacdo do exame ginecoldgico pode ser
acompanhado por sentimentos de vergonha e
de “violacao” da intimidade feminina, o que
culmina em dificuldade na préatica do exame.
N&o poder escolher entre um profissional
homem ou mulher foi um fator associado a
frequéncia de realizacdo do exame de

Papanicolau (Barroso et al. 2011).

De acordo com Sarmento (2010), algumas
mulheres manifestaram desconforto durante a
posicdo  ginecolégica ndo por causar
incomodo fisico, mas, referindo-se ao fato de
ndo se mostrarem despidas (dessa forma) nem
mesmo para o marido. Isto relata a preferéncia
pelo profissional do sexo feminino diz
respeito, também, a educacgdo que receberam e
a cultura pertencente, no qual as zonas
erogenas ndo deveriam ser tocadas nem
examinadas por outra pessoa, sendo pelo
marido, por se sentirem ameacadas perante
um profissional do sexo masculino. Ainda foi
citado "que esta representacdo que algumas
mulheres tém das partes intimas de seu corpo,
é de responsabilidade da igreja, pois esta
enxerga a sexualidade feminina como errado,

pecado, proibido” (Sarmento, 2010, p.27).

Ter vergonha de realizar o exame é uma
justificativa comumente dada pelas mulheres
para a ndo realizagdo do Papanicolau
apontando ser o exame mais citado pelas
mulheres como temido e vergonhoso. E

bastante comum o fato das mulheres
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associarem sempre a exposicao das genitélias
a sexualidade levando grande parte das
mulheres a sentirem-se inferiorizadas em
virtude da exposicdo do seu corpo, podendo
aflorar sentimentos negativos de bloqueio e
conflito para algumas mulheres. Esses
sentimentos provem da cultura, educacdo,
costumes e até mesmo da prépria mulher
levando em consideracdo a timidez. (Aguilar
et al. 2015, Andrade et al. 2014).

O fato da realizacdo do exame ser feita por
um profissional do sexo feminino estar
relacionado a maior aceitabilidade por parte
das mulheres, amenizando os sentimentos de
vergonha, timidez, constrangimento das
pacientes e preconceito por parte do
companheiro (Silva P. et al. 2011)

A Dbusca de consultas ginecoldgicas ¢é
relativamente reduzida por mulheres com
idade entre 40 e 59 anos resultando em uma
baixa frequiéncia de realizacdo do Papanicolau
e, consequentemente, em diagndsticos mais
graves do que observado em mulheres mais
jovens. A maior frequéncia de eventos em
mulheres mais jovens, como gravidez,
necessidade de métodos anticoncepcionais e
tratamento de leucorreias, influencia que elas
busquem mais os ginecologistas que as de
maior idade (Silva K. et al. 2014).

Ja em um estudo realizado por Santos F.

(2014), com relacdo a idade, a partir dos 50
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anos menos mulheres nunca tinham se
submetido ao exame comparado as com as

mulheres de idade inferior a 29 anos.

O sentimento de medo de sentir dor durante a
realizacdo do exame ou 0 medo de se deparar
com um resultado positivo também é um dos

motivos relatados na analise dos trabalhos.

O medo é um sentimento negativo muito
comum que é vivenciado por cada mulher de
forma impar, conforme a visdo de mundo de
cada uma. A inquietacdo angustiosa que se
manifesta frente a um risco ou um mal real ou
imaginario tornando-as vitimas o proprio
sentimento, que sO desaparece com o fim da
situacdo ameacadora. 1sso porgque 0 exame em
si causa ameaca, provocando reacOes nas
mulheres, que muitas vezes podem ndo ser
expressos na fala, mas ser evidentes pela fuga
do exame (Santos et al., 2015; Aguilar et al.,
2015).

Este medo em que as pessoas sentem na
possibilidade de terem um diagnostico
positivo para o cancer, também influencia as
mulheres na ndo adesdo do exame, so
buscando assisténcia médica quando a doenca
ja se encontra em um estagio avancgado. Até
momentos que antecedem a coleta do
preventivo, a mulher pode apresentar-se
apreensiva, preocupada e estas preocupagdes

podem estar relacionados com representagdes
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sobre o exame, sobre o corpo, comportamento

e sexualidade (Sarmento, 2010).

Além das dificuldades citadas para a
realizacdo do exame Papanicolau, existem
aquelas que estdo relacionadas com 0 acesso a
atencdo basica relacionando, sobretudo, a
baixa flexibilidade no agendamento de
consultas. S&o restricdes colocadas pela
dindmica do atendimento e sua burocratizacéo
que contribuem para dificultar e desmotivar a
busca do servico pelas mulheres, dificultando
a realizacdo do exame ginecoldgico (Silva K.
et al. 2014).

Gongcalves et al. (2011) também fala que as
"limitacfes no acesso aos servicos de salde,
por barreiras socioeconOmicas, culturais, e
geograficas se apresentam como responsaveis
pela baixa cobertura dos exames de citologia
oncotica do colo uterino." Santos F. (2014),
ressalta que as condi¢des socioeconémicas é
um dos fatores que mais tem influenciado as
mulheres em relacdo ao comportamento

preventivo.

Outro achado que interfere na realizacdo do
exame citolégico bem como uma dificuldade
de realizd-lo é a sobreposicdo das atividades
associadas ao cuidado familiar ou realizagdes
profissionais, ter quatro ou mais filhos pode
ter relacdo com a sobrecarga das mulheres
com as responsabilidades pelo cuidado da

familia, gerando conflitos sobre o seu tempo,
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influenciando diretamente no acesso da
populagdo feminina ao exame preventivo,
contribuindo para que o cuidado da mulher
com sua propria saude figuem em segundo
plano (Aguilar et al., 2015, Andrade et al.,
2014).

Nas sociedades contemporaneas, a mulher é
considerada como pilares de sustento de suas
familias, o que pode levar a negligéncia nos
cuidados com a prdépria saude, fazendo com
gue ndo procurem 0s centros de salde para a
realizacdo do exame (Nascimento, G. et al.,
2015).

Foi relatado também como principais
obstaculos para realizacgho do exame
preventivo o descuido consigo mesma e a
dificuldade para marcar a consulta, devido ao
horéario de trabalho (Peretto et al., 2012).

Dentre as dificuldades relatadas pelas
mulheres para a realizacdo do exame foi
referenciado como um fator negativo a
dificuldade de marcar consulta por falta de
vaga e 0 tempo de espera para ser atendida
(Oliveira et al. 2010)

Fatores como descrenca na qualidade do
exame realizado na unidade do bairro e
demora no agendamento, entre outros
aspectos, também foram citados, podendo ter
relacgho com a baixa realizagdo do exame
(Andrade et al. 2014).
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De acordo com um estudo realizado por
Aguilar et al. (2015), "a falta de atitude e
interesse por parte de algumas mulheres, em
buscar a utilizacdo de medidas preventivas,
foi relatada em alguns depoimentos como
principal barreira para a realizagcdo do exame

ginecoldgico.”

Relatou ainda que a maioria das mulheres so
busca assisténcia a salde quando ja estdo
doentes, sugerindo que isso acontece devido
ao maior enfoque dado ao tratamento e ndo a

prevencéo das doencas (Peretto et al., 2012).

Em um estudo realizado por Gongalves et al.,
(2011), metade das mulheres entrevistadas em
seu estudo residem a menos de um quildmetro
do servico de salde que oferece o exame,
levando em consideracao a falta de interesse e
atitude de algumas mulheres para/com o
Papanicolau.

A despeito das variacbes de cobertura
encontradas, verifica-se que a maioria dos
estudos citados possui um achado em comum:
mulheres que mais poderiam se beneficiar do
teste de Papanicolaou sdo as que menos O
realizam; o que pode, em parte, explicar o
diagnostico tardio e a manutencdo das taxas
de mortalidade (Santos et al. 2015).

Concluséo
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Ao analisar todos os artigos referentes ao
titulo desta pesquisa, foi encontrado diversos
autores que ja estudaram o referido tema e
que ainda procuram solucdes para que
aumente a efetividade da realizagdo do
Papanicolau.

Foram apontados diversos fatores pelo qual as
mulheres deixam de realizar o exame
ginecoldgico dificultando o rastreamento de
leses como do CCU e infecgcdes da regido
trato geniturindrio feminino. Apesar de a
prevencdo ser a forma mais eficaz a adesao
dos individuos aos  comportamentos
preventivos de salide ainda s&o irrelevantes. E
de extrema importancia que se esclareca a
populacdo feminina acerca da prevencdo e

tratamentos.

Conclui-se que devem ser incluidas acdes
educativas, direcionadas para a importancia e
frequéncia adequada do Papanicolau, que
pode ser atribuidos através de palestras,
campanhas e visitas de agentes ou
profissionais de saude e/ou até mesmo nos
locais de estudos como escolas e faculdades
promovendo a informacdo sobre o exame
citologico, deixando claro o significado do
diagnostico precoce, principalmente do cancer
de colo uterino, assim como a possibilidade

de cura.

E importante também que os profissionais da

area tenham o conhecimento e habilidade de
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estabelecer uma interacdo profissional/cliente,
deixando a paciente mais descontraida e
segura durante a consulta ginecoldgica,
visando reduzir fatores como a vergonha, o

constrangimento e o0 medo dessas mulheres.

Percebe-se que o sistema de salde vem
oferecendo o0 exame preventivo de maneira
quantitativa, mas, por vezes, ndo tem o
cuidado de atentar para a qualidade que o
servico pode oferecer como ndo bastassem
todos os outros fatores que envolvem as
mulheres a ndo realizacido do exame. E
necessario que os servicos de salde estejam
preparados, com profissionais qualificados,
bem equipados com matérias disponiveis e
estruturas adequadas e organizados para
realizar o exame regularmente, para que
grande parcela da populacdo feminina seja
rastreada e beneficiada pelo programa de

prevencdo de doencas.

Se mais mulheres compreenderem que 0
exame pélvico e o esfregaco de Papanicolau
ndo precisam ser desconfortaveis ou
embaracosos, as taxas de deteccdo precoce de
doencas da regido cervical feminino
melhorariam, indubitavelmente, e mais vidas

seriam preservadas.

E de grande importancia para o profissional
de saude, incluindo o biomédico orientar a
populacdo para que ela possa ter um maior

conhecimento em relagdo a importancia do
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exame  preventivo,  reconhecendo  0s
beneficios que ele proporciona na vida de

muitas mulheres.
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