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Conhecimento das gestantes sobre o exame citopatoloégico
The knowledge of pregnant women about the cytopathological examination

Aléxia Ruanna Oliveira da Nobrega', Maria Mirtes da Nébrega', Mona Lisa Lopes dos Santos Caldas', Juliane de Oli-
veira Costa Nobre!

Resumo

Introduc¢do: As vulvovaginites apresentam prevaléncia significativa, tanto nas mulheres em geral quanto nas gestantes, sendo
0 exame citopatoldgico ou papanicolau o método mais realizado na prevengdo precoce, além de ter papel fundamental no
diagnostico. Objetivos: Identificar o conhecimento das gestantes sobre a importdncia do exame citologico, averiguar as
informagdes repassa-das sobre o exame durante o pré-natal e investigar as duvidas e inseguranga para a realizagdo do exame
no periodo gestacional. Casuistica e Métodos: Trata-se de um estudo do tipo descritivo e transversal, com abordagem
quantitativa, realizado com 25 gestantes durante os meses de Agosto a Setembro de 2015. Para a coleta de dados, utilizou-se um
roteiro elaborado em articulagdo com os objetivos da pesquisa. Resultados: O estudo revelou que 52% das gestantes viviam em
unido estavel, 76% tinham entre 18 e 29 anos e 44% concluiram o ensino médio. Sobre a realiza¢do do exame, 40% foram
submetidas ao procedimento. Entretanto, 60% receberam informagdes a respeito do exame. Conclusao: O dialogo e a postura
que o profissional de satde adota perante a paciente interferem positivamente na percepgdo ¢ na adesdo ao exame, inclusive,
por se tratar de um exame gratuito ¢ de grande relevancia para a saude da gestante.

Descritores: Cuidados de Enfermagem; Teste de Papanicolau; Gestantes.

Abstract:

Introdugdo: Vulvovaginitis presents a significant prevalence both in women in general and in those pregnant women. The most
commonly performed method for the early prevention is the cytopathological test or Papanicolaou test. It has a key role in the
diagnosis of the condition. Objectives: Identify the knowledge of pregnant women about the importance of the cytological exami-
nation; verify the information from the examination passed on during the prenatal care, and investigate the doubts and insecurities
regarding the performance in the examination during the gestational period. Patients and Methods: This is a descriptive and
transversal study, with a quantitative approach, carried out with 25 pregnant women from August to September 2015. To collect
data, we used a script developed in conjunction with the research objectives. Results: The study reveals that 52% of pregnant
women had stable partners, 76% were aged between 18 and 29 years, and 44% completed high school. Regarding the exam, 40%
underwent the procedure; however, 60% received information about the exam. Conclusion: The conversation and the attitude
adopted by the health professional with the patient interfered positively in the perception and adherence to the examination. This
examination is free and it is of great relevance for the pregnant women’s health.

Descriptors: Nursing Care; Papanicolaou Test; Pregnant Women.
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Introducio

As vulvovaginites sdo alteragdes ginecologicas frequentes na
vida da mulher, podendo também surgir durante a gravidez.
Além da agdo local, os microorganismos, presentes na infeccao
vulvovaginal podem acarretar danos diretos e indiretos ao feto,
ocasionando rotura de membranas ovulares e trabalho de parto
prematuro’. Podendo ainda, determinar amnionite, infec¢do
do liquido amnidtico e puerperal®. Em casos mais raros,
aproximadamente 2% dos casos, pode motivar endometrite
estando associados a abcessos vulvovaginais e mastites®.
E de suma importancia o tratamento das vulvovaginites na
gestacdo, pelas consequéncias materno-fetais(.

Faz-se necessario que, a gestante seja acolhida na atengdo
basica, havendo integralidade no cuidado a partir da recep-
¢do com escuta qualificada e do favorecimento do vinculo e
da avalia¢do de vulnerabilidade, de acordo com o contexto
social, entre outros cuidados, ndo oferecendo obstaculos a
sua participagdo no pré-natal, no trabalho de parto e no pos-
-parto™. Para detectar essas infecgdes, alguns exames podem
ser realizados tendo papel fundamental no diagnostico. Dentre
eles, estd o exame citoldgico, que ¢ o mais propagado na
pratica ginecoldgica e utilizado como método de triagem,
por ser um exame rapido e relativamente de baixo custo®.
Em 2004, surgiu a Politica Nacional de Atengdo Integral a
Satde da Mulher (PNAISM) que postula diretrizes para a hu-
manizagdo e a qualidade do atendimento dos varios segmentos
da populagdo feminina. Essa assisténcia, que funcionava de
forma fragmentada por investir basicamente na atengdo ao
ciclo gravidico-puerperal, busca por sua vez compreender os
diferentes momentos da vida da mulher®. A fun¢do do enfer-
meiro ¢ orientar as mulheres e suas familias sobre a importancia
do pré-natal, da realizagdo do exame clinico das mamas e da
coleta para exame citopatologico do colo do ttero, ndo perdendo
a oportunidade para a realizagdo do rastreamento do cancer do
colo do tutero nas gestantes. Nao esta contraindicada a realiza-
¢ao desse exame em mulheres gravidas, podendo ser feito em
qualquer periodo da gestagdo, preferencialmente até o 7° més®.
Sabendo-se da apreensdo de gestantes quanto ao exame citologi-
co, surgiu o seguinte questionamento: Qual o conhecimento das
gestantes sobre a importancia do exame citologico? O estudo ¢
relevante, pois ird apresentar as percepgoes de gestantes cadas-
tradas em uma unidade de satde da familia de Patos-PB sobre
o exame citologico, e a0 mesmo tempo investiga a prevaléncia
de vulvovaginites, durante as consultas de pré-natal. Este estudo
teve o objetivo de identificar o conhecimento das gestantes so-
bre o exame citologico, averiguar as orientagdes repassadas
em relag@o ao exame durante o pré-natal e investigar as du-
vidas e medo da realizagdo do exame no periodo gestacional.

Casuistica e Métodos

O estudo foi descritivo e transversal com abordagem quan-
titativa, realizado no municipio de Patos/PB, na Unidade de
Saude da Familia — USF Sebastiana Xavier, situada no bairro
Bivar Olinto, apo6s ter sido aprovado pelo comité de ética
em pesquisa das Faculdades Integradas de Patos/PB CAAE:
(45339415.0.0000.5181).

A populagao de estudo foi constituida por 30 gestantes cadas-
tradas na USF da referida cidade, acompanhadas durante os
meses de Agosto e Setembro de 2015. A amostra foi composta
por 25 destas mulheres e obedeceu aos seguintes critérios de
inclusdo: serem cadastradas na UBS, ja estarem cadastradas
no SIS Pré-Natal e aceitar participar da pesquisa, assinando
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE de
acordo com a Resolugdo n° 466/2012 do Conselho Nacional
de Saude, que regulamenta a pesquisa envolvendo seres
humanos!”, sendo excluidas aquelas menores de 18 anos.

O levantamento de dados foi realizado por meio de entrevista
individual com as gestantes que compareceram a consulta de
pré-natal na unidade, utilizando um formulario estruturado
contendo o campo para preenchimento dos dados sociode-
mograficos e oito questdes objetivas, abordando questdes
sobre o perfil socioeconémico, o conhecimento das gestantes
sobre o exame citopatoldgico e dos sentimentos relacionados.
As entrevistas eram realizadas semanalmente, no dia do
acompanhamento de pré-natal agendado pelo profissional
enfermeiro(a), logo apo6s o esclarecimento dos objetivos da
pesquisa e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
esclarecido (TCLE).

Depois que as entrevistadas da pesquisa responderam aos
questionarios, as respostas foram analisadas estatistica e
quantitativamente. Os dados foram coletados e tabulados
no programa Microsoft Office Excel® 2010, e os resultados
analisados com o auxilio do software Epi Info versao 3.5.2,
apresentados sob a forma de tabela e graficos, contendo o
percentual de todas as variaveis.

Resultados

De acordo com a categoriza¢do dos dados sociodemografi-
cos, em um total de 25 gestantes que compdem a amostra,
19 (76%) encontram-se na faixa etaria entre 18 e 29 anos e
seis (24%) entre 30 e 39 anos. Com relagdo a situagdo civil,
13 (52%) revelaram possuir unido estavel, oito (32%) eram
casadas, trés (12%) solteiras, e uma (4%) divorciada. Quanto
ao nivel de escolaridade, o percentual mais alto ¢ o de ensino
médio completo, que corresponde a 44% (11), seguido do
ensino médio incompleto e ensino fundamental completo
com 24% (6), respectivamente. Das demais entrevistadas,
uma (4%) possui ensino fundamental incompleto ¢ uma ¢é
analfabeta (4%). No que se refere a profissdo, constata-se
que 20 (80%) das entrevistadas sdo do lar, duas (8%) sdo
vendedoras, uma (4%) cozinheira, uma (4%) copeira e uma
(4%) auxiliar de transporte infantil. Quanto a renda familiar,
verificou-se que 16 (64%) recebiam até um saldrio minimo,
sete (28%) de 1 a 2 saldrios minimos, e duas (8%) acima de
2 salarios minimos. Com relagdo a religido, 20 (80%) sdo
catolicas, 3 (12%) evangélicas e 2 (8%) nao possuem religido.
Ao indagar as gestantes sobre as orientacdes prestadas a
respeito do exame citopatologico, durantes as consultas de
pré-natal observam-se na Figura 1 que, 60% (15) das gestantes
afirmam que receberam orientagdes sobre o exame durantes
as consultas de pré-natal e 40% (10) disseram nao ter recebido
informagoes.
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B Sim

B Nio

Figura 1. Distribui¢o das gestantes quanto a orientacdo sobre o
exame citopatologico durante as consultas de Pré-Natal. Patos/
PB, 2015

Na analise dos dados mostrados na Figura 2, € possivel perce-
ber que 56% (14) das gestantes entrevistadas nao realizaram o

exame citopatologico durante o Pré-Natal e 44% (11) afirmam
ter realizado o exame durante o periodo gestacional.

m Sim

m Nao

Figura 2. Distribui¢do das mulheres que realizaram o exame
citopatologico durante o Pré-Natal. Patos/PB, 2015

Na Figura 3, quanto ao questionamento de qual profissional de
satde da unidade a gestante recebeu informagdes sobre o exa-
me citopatoldgico, durante o periodo gestacional, nota-se que
60% (15) das gestantes receberam as devidas orientagdes por
intermédio do enfermeiro (a) da Unidade de Satde.

W Enfermeiro

M Nao recebeu

Figura 3. Distribui¢do das gestantes quanto a orientagdes do
exame citopatoldgico. Patos/PB, 2015

Quando questionadas sobre se ha distingdo do exame citopato-
l6gico em mulheres gravidas, comparadas aquelas que nio estao
gestantes, a Figura 4 demonstra que 68% (17) ndo sabem se ha
diferenca na realizagdo do exame citopatologico em mulheres
gravidas.
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B Sim
M Nao

M Nao Sabe

Figura 4. Distribui¢@o das gestantes quanto ao seguinte ques-
tionamento: Sobre este exame, vocé sabe se ha diferenga na
realizagdo do exame em gravidas e em mulheres ndo gravidas?
Patos/PB, 2015

Condizente com o exame citopatologico, 44% (11) das gestantes
se sentem a vontade durante a realizagdo do exame e ndo apre-
sentam receios; 32% (8) ndo temem o exame, porém sentem-se
constrangidas durante a realizacdo e 24% (6) afirmaram se
sentirem aflitas quanto a execug¢do do exame por terem medo
de perder o bebé.

B Sim, tem medo de
perder o bebé

Nao, s6 tem vergonha,
m pois ¢ um exame que
causa constrangimento

= Nao. Sente-se a
vontade
Figura 5. Distribuicdo das gestantes quanto ao receio na reali-
zacdo do exame. Patos/PB, 2015

Discussio

As vulvovaginites apresentam prevaléncia significativa tanto
nas mulheres em geral quanto nas gestantes. Nestas em especial,
devem ser consideradas modificagdes fisiologicas e diminui¢ao
da sua imunidade. Em decorréncia disso, as gestantes estdo mais
susceptiveis a adquirir infec¢des vaginais.

Os resultados sociodemograficos deste estudo apontam para a
prevaléncia de gestantes em idade fértil, dados esses que rea-
firmam a determinagdo do MS, em 1988, por meio do Instituto
Nacional de Cancer (INCA), estabeleceu que o exame citopa-
tologico deveria ser realizado em mulheres de 25 a 60 anos
de idade ou que ja tivessem iniciado atividade sexual, mesmo
antes dessa faixa etaria. E apos dois exames anuais consecutivos
negativos, deve ser realizado a cada trés anos®.

Com relacdo a situacdo civil reafirmou dados de outra pesquisa
que identificou prevaléncia de 72,7% de gestantes casadas
ou unidas consensualmente ¢ 23,1% de solteiras. A presenca
do parceiro ¢é relevante para a gestante, tendo em vista que o
periodo gestacional corresponde as mudangas fisiologicas que
podem gerar dividas, angustias e ansiedade por tudo o que esta
acontecendo®. O companheiro pode tornar esse momento de
grande apreensdo e medo, em algo carregado de emoc¢do, mo-
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tivando a mulher e contribuindo, deste modo, para o processo
de humanizagdo™.

Quanto ao nivel de escolaridade é consideravel satisfatorio,
jé& que assuntos que correspondem a educacgdo sexual também
sdo debatidos no ambito escolar. O percentual mais alto ¢ o de
ensino médio completo que corresponde a 44% (11). Diversos
estudos apontam que as mulheres mais acometidas pelo cancer
de colo de titero sdo aquelas com grau de escolaridade inferior,
jovens e com baixo nivel socioecondmico?.

No que se refere a profissao, constata-se que a grande maioria
nao esta empregada. Em estudo realizado no Nordeste, ¢ possi-
vel perceber que as mulheres jovens enfrentam dificuldade em
conseguir emprego‘V.

Quanto a renda familiar, verificou-se que 16 (64%) recebiam
até um salario minimo. Os dados demonstram que a populagdo
de mulheres atendidas na area que abrange a Unidade de Saude
desse municipio, € constituida por mulheres menos favorecidas
socioeconomicamente. O baixo nivel socioeconémico esta rela-
cionado diretamente com a maior incidéncia de cancer. Estudos
afirmam que baixos niveis de higiene podem relacionar-se a uma
maior exposi¢do a possiveis infecgdes!?.

Com relacao a religido, 20 (80%) sdo catodlicas. Algumas reli-
gides incentivam hébitos de vida saudaveis, apoio psicossocial,
refor¢o da autoestima e o fornecimento de uma estrutura para
suportar os eventos da vida, levando a uma maior utilizacao dos
servigos de satude pelos membros expostos a esses recursos®.
Diante a distribuicdo das gestantes sobre a orientagcdes do
exame citopatologico no periodo gestacional, repassadas pelos
profissionais de satde, levanta-se um dado importante, tendo
em vista que 15 (60%) afirmaram ndo ter recebido quaisquer
informacdes. A postura que o profissional adota diante do
exame citopatoldgico, também interfere na percepcao que as
mulheres tém sobre o exame. O didlogo deve ser estimulado
por ele para que a mulher compreenda a importancia e adote a
prética da prevengdo®. E preocupante o nimero de gestantes
que ndo receberam qualquer orientacdo sobre a importancia
da prevencdo, tendo em vista que a informagdo ¢ um fator
determinante para a realiza¢do do exame.

Foi possivel perceber que 56% das gestantes ndo realizaram o
exame citopatologico durante o Pré-Natal, possivelmente em
decorréncia da falta de informagao quanto a finalidade do exame
e sua importancia no periodo gestacional.

Apesar da importancia do elo entre profissional e paciente, a
realizacdo do exame envolve fatores que vao além dessa relacao,
fatores como a condi¢do social, a familia, a dificuldade de ter
com quem deixar os filhos, o ambiente que o exame ¢ realizado,
0 modo como os profissionais envolvidos nesse processo atuam,
além da percepcao e do saber que a mulher adquiriu a cerca do
exame durante toda sua vida também afetam na decisdo de fazer
ou ndo o exame citopatoldgico 19,

Ficou revelado durante as entrevistas, os motivos pelos quais as
gestantes que, receberam informacdes sobre o exame citopato-
logico, podem estar ligadas a falta de informacdes por parte dos
profissionais. As davidas das entrevistadas retardam a tomada
da decisao na realizacdo do exame culminando em situacdes de
riscos para mae e filho.

Dados verificados na Figura 3 revelam que 60% das gestantes
receberam orientacdes sobre o exame citopatoldgico pelo En-
fermeiro (a) da Unidade de Saude.

Um estudo realizado em um municipio do Nordeste, foi possivel
destacar que dentre as dificuldades para a realiza¢do do exame
citopatolégico esta a falta de motivacao e o interesse em realizar
0 exame, seja pela carga horaria de trabalho ou dificuldade de
relacionamento com o profissional de satde®.

O profissional de enfermagem tem papel fundamental no
periodo gestacional, pois ¢ o profissional que apresenta mais
acessibilidade a gestante e aos seus familiares, e ¢ quem acolhe,
atende e acompanha a gestante na maioria de suas consultas
de pré-natais. Os dados acima, que demonstram exatidao ao
enfermeiro(a), devem ser explicados de acordo com a Lei de
Exercicio Profissional de Enfermagem - Decreto n® 94.406/87,
afirmando que o pré-natal de baixo risco pode ser inteiramente
acompanhado pelo enfermeiro.

Um dado curioso ¢ demonstrado na Figura 4, comprovando
que 68% nao sabem se ha diferenca na realizacdo do exame
citopatologico em mulheres gravidas.

Nao ¢ contraindicada a realizagdo do exame citoldgico nas ges-
tantes, porém ndo se deve fazer a coleta endocervical. Contudo
deve-se fazer a coleta apenas na ectocérvice, como existe uma
eversao fisioldgica da juncao escamo-colunar do colo do ttero
durante a gravidez, de preferéncia até o 7° més da gestacao™.
Destaca-se que as entrevistadas relataram haver diferenca na
realizacdo e, quando questionadas sobre as diferengas, ndo
souberam dar mais detalhes. Relataram fatores como, o espéculo
ndo ¢ introduzido por inteiro e que o exame dura menos tempo.
Na Figura 5, pode-se perceber que 44% das gestantes se sentem
avontade durante a realizagdo do exame. A maioria das gestantes
relatou que ndo ha motivos que as impecam de realizar o exame.
Entretanto, as demais demonstraram certo receio em fazé-lo.
Esses dados devem estar relacionados a falta de orientacao.
Os sentimentos negativos, como medo, nervosismo e vergonha
relacionados ao exame citopatoldgico, podem estar atribuidos
as experiéncias que causaram danos a mulher, estando ligados a
falta de informagdes sobre a anatomia e fisiologia do seu corpo,
além de experiéncias traumaticas a respeito do exame!'.

Conclusio

Ao longo da discussao foi possivel perceber que as gestantes,
em sua maioria, t€m um conhecimento satisfatorio com relagdo a
importancia da realizacdo do exame citopatoldgico para a saude
da mulher em geral. Entretanto, ¢ fragil o conhecimento relacio-
nado a finalidade do exame realizado no periodo gestacional.
E necessério que a gestante seja acolhida pelos profissionais de
saude afim de que haja oportunidades de promogdo em saude.

Destacou-se no estudo que, foi relevante o numero de gestantes
que ndo receberam orientacdes sobre o exame citopatologico
no periodo gestacional. Em vista disso, muitas das gestantes
optaram por ndo realizar o exame. O que dificulta o rastreamento
de cancer do colo do utero, além de nao detectar infecgdes
vulvovaginais.

Muitas foram as duvidas abordadas no decorrer da pesquisa. O
medo e o constrangimento relacionados ao exame foram senti-
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mentos presentes durante esse periodo. Faz-se necessario que
o profissional de satide, sobretudo o enfermeiro(a), estabeleca
estratégias de promocdo em saude que aumente a realizagdo
do exame citopatoldgico e, que, consequentemente, eleve as
praticas de prevengao.

O dialogo e a postura que o profissional de saude adota perante
a paciente interferem positivamente na percep¢do e na adesdo
do exame, inclusive, por se tratar de um exame gratuito e de
grande relevancia para a saide da gestante.
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