Giustina, FPD; Peres, LC; Bastos, COR; Lopes, LIS

[Artigo original

19

Comportamento e conhecimento das alunas de enfermagem da
Faciplac sobre a prevencio do cancer de colo de ttero

Behavior and knowledge of Faciplac nursing students on the prevention

of cervical cancer

Flavia Pinheiro Della Giustina'*, Lidia Camara Peres?, Caroline de Oliveira Ramos
Bastos® & Luciana Islaine Silva Lopes®

1; 2; 3; 4. Faculdades Integradas da Unidao Educacional do Planalto Central SIGA Area Especial n°02 —
Setor Leste. CEP 72460-000 Gama/DF; Fone: (061) 30353900 - (061) 99889590

Autor para correspondéncia: Flavia Pinheiro Della Giustina: flavia.giustina@faciplac.edu.br ]

Resumo:

O cancer do colo do utero, também
chamado de cervical, ¢ um tipo de
patologia que demora muitos anos para
se desenvolver, mas € o terceiro tumor
mais frequente na populagdo feminina,
atras do cancer de mama e do colorretal,
e a quarta causa de morte de mulheres
por cancer no Brasil. O conhecimento
dos profissionais de Enfermagem, sendo
estes responsaveis pela disseminagdo de
informagdes e formagdo de opinides,
deve estar bem embasado desde a
formagao académica até o exercicio da
profissdo para que possam enfatizar a
importancia do exame preventivo e
auxiliar também nas mudangas de
habitos dessa popula¢do. Por isso, o
objetivo dessa pesquisa foi investigar no
contexto de formagdo profissional,

académica e no campo de estagio, o

comportamento € o conhecimento de
estudantes do curso de Enfermagem
acerca da preven¢do do cancer de colo
de utero. Foi realizado na FACIPLAC
no campus II com 90 estudantes, do
sexo feminino, do curso de
enfermagem, do 1° ao 5° ano. Aplicou-
se um questionario com vinte e sete
questdes que foram analisadas de forma
quantitativa, descritiva, exploratdria e
transversal. ~ As  académicas de
Enfermagem revelaram aumento do
conhecimento sobre a prevencdo do
CCU no decorrer da graduagdo, e
comportamento incoerente com as
orientagdes de prevencdo como futuras
profissionais de satde.
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Cervical cancer, also called cervical, is
a type of disease that takes many years
to develop, but it is the third most
common tumor in the female
population, behind breast and colorectal
cancer and the fourth leading cause of
death of women for cancer in Brazil.
Knowledge of nursing professionals,
which are responsible for disseminating
information and training of opinions,
should be well grounded from the
academic to the professions that they
emphasize the importance of preventive
examinations and assist also in this
population changes in habits. Therefore,
the objective of this research was to
investigate in the context of vocational
training, academic and training field,
the behavior and knowledge of students
of the nursing course on the prevention
of cervical cancer. It was held at the
campus FACIPLAC II with 90 students,
female, travel nursing, from 1st to 5th
grade. Applied a questionnaire twenty-
seven questions that were analyzed
quantitative, descriptive, exploratory
and transversal way. Academic Nursing
revealed increased knowledge on the
prevention of cervical cancer in the
course of graduation, and behavior
inconsistent with the guidelines of
prevention as future health

professionals.
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Introduciao

O cancer do colo do utero
(CCU), também chamado de cervical, ¢
um tipo de patologia que demora muitos
anos para se desenvolver. Apesar de as
células que podem desenvolver esse
tipo de cancer sdo descobertas de
maneira pratica no exame preventivo
(conhecido também como
Papanicolaou), por isso ¢ de suma
importancia a sua realizagdo periddica.
A principal alteragdo que pode levar a
esse tipo de cancer ¢ a infec¢do pelo
papilomavirus humano, o HPV, com
alguns subtipos de alto risco e
relacionados a tumores malignos
(BRASIL, 2014).

Ainda segundo Ministério da
Saude, em tipos de cancer, ¢ o terceiro
tumor mais frequente na populagio
feminina, atras do cancer de mama e do
colorretal, e a quarta causa de morte de
mulheres por cancer no Brasil. Prova de
que o pais avangou na sua capacidade
de realizar diagnostico precoce ¢ que na
década de 1990, 70% dos casos
diagnosticados eram da  doenga
invasiva. Ou seja: o estdgio mais
agressivo da doenga. Atualmente 44%

dos casos sdo de lesdo precursora do
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cancer, chamada in situ, na qual esse
tipo de lesdo ¢ localizada (BRASIL,
2014).

O cancer do colo do ttero ¢ visto
como grande e importante problema de
saude publica no Brasil e no mundo.
Dentre os recursos de assisténcia a
saude, a Estratégia de Satde da Familia
parece ser um espago privilegiado para
o seu controle (RAFAEL; MOURA;
2012).

A mulher tem sido e deve ser
vista como protagonista nas acdes de
prevencao do cancer do colo de utero,
com agendas flexiveis que possibilitem
a sua realizagdo, de forma a diminuir
desigualdades de acesso, trazendo mais
participagdo, independente da sua
opinido social ou cultural. E os recursos
para melhorar o rastreamento do cancer
de colo do fttero devem estar
diretamente ligados ao conhecimento
das mulheres e a diminuigdo dos fatores
que contribuem para que o exame
Papanicolaou ndo seja  realizado
(BRISCHILIARLI, et al., 2012), uma vez
que ¢é preciso criar estratégias para
maior adesdo ao protocolo recomendado
e promocao do acesso das mulheres que
nunca realizaram 0 exame
(DISCACCIATI; ZEFERINO; 2014).

A caracterizagdo do cancer
cervical como um importante problema

feminino deve ser aprofundada por
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meio de estratégias que consigam
atingir facilmente as mulheres levando
informagdes relevantes e pertinentes
sobre a enfermidade (periodo de
desenvolvimento, idade de risco e
possibilidade de prevencdo e cura) e
sobre o exame que deve ser feito para a
prevencao que ¢ o Papanicolaou e suas
especificidades em relacdo ao cancer do
colo do utero. Sabendo-se que existem
dificuldades relacionadas aos valores
morais, que de certa forma impede a
visualizacdo da doenga como um risco
potencial entre mulheres com parceiros
fixos, de idade avangada ou sem
atividade sexual, portanto devemos
dedicar atengdo a esses grupos com
estratégias para que haja uma aceitagdo
maior na realizagdo do exame (RICO;
IRIART; 2013).

Infeccdo persistente por HPV ¢
condi¢do necessaria para ocorréncia de
cancer de colo de utero. Visando reduzir
sua incidéncia, foram desenvolvidas
vacinas  profilaticas contra HPV,
existindo duas formulagdes
comercialmente disponiveis: bivalente
(subtipos 16 e 18) e quadrivalente
(subtipos 6, 11, 16,18) (ARAUJO, et al.,
2013).

A capacitagcdo dos profissionais
de saude,  principalmente dos
melhora

enfermeiros, traz  uma

significativa no preenchimento do
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formulario de requisicdo de exames
citopatologicos de colo do ftero
referente aos dados pessoais da mulher,
da anamnese e do exame clinico
(AMARAL, et al., 2014).

As baixas condigdes
socioecondmicas, o inicio precoce da
atividade sexual, a multiplicidade de
parceiros sexuais, o tabagismo, a
higiene intima inadequada e o uso
prolongado de contraceptivos orais sdo
os fatores de risco identificados ao
longo do tempo associados ao cancer de
colo de ttero (BRASIL, 2014).

A importancia do tema se da
devido ao grande ntimero de casos ainda
existentes no pais e da taxa de
mortalidade aumentada envolvida com
o tema, sendo a prevencdo a melhor
forma para a detecgdo precoce do
cancer de colo de tero. O
conhecimento dos profissionais de
Enfermagem, sendo estes responsaveis
pela disseminacdo de informagdes e
formacdo de opinido, deve estar bem
embasado desde a formacao académica
at¢é o exercicio da profissio para
multiplicar seus conhecimentos as
mulheres, ao enfatizar a importancia do
exame preventivo e auxiliar também nas
mudangas de hébitos dessa populacao.

Por isso, pretende-se investigar
no contexto de formagdo profissional,

académica e no campo de estagio, o
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comportamento ¢ o conhecimento de
estudantes do curso de Enfermagem
acerca da prevengdo do cancer de colo
de utero. Ao considerar o contexto de
formacao de extrema importancia para a
futura enfermeira, ressalta-se também
que os valores morais tém forte
influéncia no comportamento individual
de cada mulher, e por consequéncia, na
condu¢do da prética cotidiana, ou vice-
versa.

A enfermeira, ao longo de sua
formacdo académica, modifica seus
comportamentos, em decorréncia da
influéncia dos conhecimentos
cientificos em sua pratica cotidiana, e
também na sua vida pessoal. Com isso,
o objetivo geral da pesquisa foi
conhecer qual o comportamento e
conhecimento das alunas de
Enfermagem da FACIPLAC sobre a
prevencao do cancer de colo de ttero; e
os objetivos especificos foram: Analisar
a percep¢do das estudantes de
Enfermagem sobre a importancia do
exame preventivo e a eficdcia no
diagnostico  precoce; mensurar O
percentual de estudantes que se
submetem a realizagdo do exame
colpocitélogico e a frequéncia; analisar
0s aspectos que interferem na realizagdo
do exame e conhecer como a
pratica/exercicio do enfermeiro ao lidar

com 0 cancer interfere na
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prevencao/educagdo  no  cotidiano

profissional.

Material e Métodos

Trata-se de uma pesquisa de
género, de campo, com carater
quantitativo, descritiva, exploratéria e
transversal, cujo propdsito ¢ verificar
qual o comportamento e conhecimento
das alunas de Enfermagem sobre a
prevencao do cancer de colo de utero ao
longo da graduacgao.

Os sujeitos da pesquisa foram as
estudantes de  Enfermagem  da
FACIPLAC, do sexo feminino, do 1° ao
9° periodo matutino e noturno, sendo
escolhidas 5 de cada periodo,
totalizando em 90 estudantes. Essa
pesquisa foi realizada na FACIPLAC -
Faculdades Integradas da  Unido
Educacional do Planalto Central - SIGA
Area Especial n° 02 - Setor Leste CEP:
72460-000 — Gama- DF.

Os critérios de inclusdo foram
estudantes de Enfermagem, do sexo
feminino, do 1° ao 9° periodo, que
foram assim escolhidas para que sejam
analisados topicos como:
comportamento e conhecimento diante
da prevencdo de cancer de colo de
utero, uma vez que foram analisados
todos os periodos na observancia de
mudanga no

comportamento/

conhecimento das alunas diante do
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conhecimento cientifico adquirido no
processo de formacdo académica. Ja os
critérios de exclusdo foram estudantes
de Enfermagem, do sexo masculino, do
1° ao 9° periodo, uma vez que se trata de
uma pesquisa de género, com foco na
atencdo a satde da mulher.

Para viabilizar a coleta de dados
foi utilizado um questionario contendo
vinte e seteperguntas (vinte e seis
fechadas e uma aberta) sobre o tema, as
quais foram dirigidas a um grupo de 90
estudantes de Enfermagem do sexo
feminino, sendo 5 estudantes de cada
periodo, que foram  escolhidas
aleatoriamente e que  aceitaram
participar da pesquisa. Os dados foram
coletados nos turnos matutino e
noturno, de cada periodo, que
posteriormente foram agrupados por
ano de graduacao (1°/2°/3°/4°/5°). Foram
solicitadas permissdes aos docentes de
cada turma e convite as alunas para a
aplicacdo do questiondrio em grupo por
um tempo de em média 10 minutos.

O questionario foi aplicado pelas
académicas durante o més de margo de
2015, no periodo matutino e noturno,
apos a aprovagdo do Comité de Etica
em Pesquisa das Faculdades Integradas
da Unido Educacional do Planalto

Central - FACIPLAC. Os sujeitos da

pesquisa foram devidamente orientados
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quanto ao procedimento desenvolvido e
quanto aos aspectos €ticos da pesquisa.

Como ferramenta auxiliar, foi
utilizado o Excel 2010, para andlises
estatisticas e o Word 2010, para auxiliar
na constru¢do dos graficos. Os dados
foram analisados por grupos/ano de
graduagdo, tabulados e comparados
quanto as respostas acerca de
conhecimento/comportamento das
estudantes sobre HPV.

O presente estudo foi avaliado,
aprovado e autorizado pelo Comité de
Etica das Faculdades Integradas do
Planalto Central -FACIPLAC, onde foi
realizada a pesquisa. Os sujeitos
pesquisados  estavam cientes  dos
propositos e da metodologia da pesquisa
tiveram a autonomia de escolher
participar ou ndo da mesma.

Em atencdo a Resolugdo 466/12
do Conselho Nacional de Saude, que
legisla sobre diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa
envolvendo seres humanos, a presente
resolugdo incorpora, sob a oOtica do
individuo e das coletividades,
referenciais da bioética, tais como,
autonomia, nao maleficéncia,
beneficéncia, justica e equidade, dentre
outros, € visa a assegurar os direitos e
deveres que dizem respeito aos

participantes da pesquisa, & comunidade

cientifica e ao Estado, na qual os
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participantes que concordaram em fazer
parte da pesquisa assinaram um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.
Os dados somente foram
coletados ap6s o projeto de pesquisa ter
sido avaliado e aprovado pelo Comité
de Etica das Faculdades Integradas da
Unido Educacional do Planalto Central
(FACIPLAC), sob o numero 865.992.
Os instrumentos utilizados e que
contém os dados coletados ficardo sob a
responsabilidade da coordenacdo do

curso de Enfermagem da FACIPLAC,

onde permanecerao arquivados.

Resultados e Discussao

Foram entrevistadas 90
mulheres, entre 16 e 39 anos, sendo 20
de cada ano de graduacdo, 10
académicas de cada turno, salvo que no
5° ano foram entrevistadas apenas 10,
sendo 5 de cada turno, por se tratar de
uma grade curricular especial com 9
periodos. A coleta de dados foi
realizada no més de margo de 2015, e
teve duragdo de uma semana. As
entrevistadas foram voluntarias, e
levaram em média 10 minutos para
responder um questiondrio estruturado
em 27 questdes. A técnica de coleta de
dados foi realizada no campus da
faculdade, em uma sala de aula, apds
solicitacilo  aos  professores  que

ministravam disciplinas as turmas e
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convite as alunas para participagdo da
pesquisa. Cada grupo de alunas
respondeu ao questiondrio no mesmo
horario. Os dados coletados foram
analisados, agrupados por ano de
graduagdo e descritos em graficos do
Microsoft Word 2010.

A renda familiar das
entrevistadas, de todos os anos da
graduagdo, ¢ na maioria, superior a R$
3500,00.
Girianelli, Thuler e Silva (2014), as

Segundoos  estudos de
mulheres mais jovens, de baixa
escolaridade, de baixo nivel
socioecondmico € com menor renda
familiar eram as que menos faziam o
exame preventivo. Ha uma
concordancia com o presente estudo,
pois a maioria das entrevistadas tem
renda superior a R$3500,00 e realizam
0 exame preventivo com  mais
frequéncia.

O nivel de escolaridade dos pais
das académicas de Enfermagem da
Faciplac revela baixo nivel de
escolaridade. No estudo de Ribeiro et
al. (2013), ¢ apresentado como fator
favorecedor as estudantes que seus pais
tenham ensino superior completo ja que
¢ possivel perceber que pais com anos
de estudo mais avangados servem de
inspiracdo para que seus filhos busquem
por mais conhecimentos e estejam cada

vez mais atualizados. Nesse caso, as
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académicas, apesar de terem pais com
esse nivel de escolaridade em sua
maioria, revelaram conhecimento da
importancia e comportamento
compativel com o0s conhecimentos
adquiridos quanto ao exame de
prevengao.

O conhecimento das estudantes
de enfermagem da Faciplac sobre o
Papilomavirus Humano (HPV) ¢
elevado em todos os periodos. Eduardo
et al. (2012) ressaltaram a importancia
dos estudos que identificam o
conhecimento das mulheres sobre o
tema, bem como a aquisicdo de
conhecimento e sua relagdo com a
mudanga de comportamento. Nessa
Institui¢do de Ensino Superior (IES), a
maioria das entrevistadas respondeu que
conheciam o HPV, como confirma o
estudo atual.

Das 90 entrevistadas, as
académicas dos 1° ano e 2° ano,
disseram obter informagdes sobre o
CCU através da midia. A partir do 3°
ano do curso, as académicas relataram
ter  adquirido  conhecimento  na
faculdade. De acordo com Cruz e
Jardim (2013), ao perguntarem sobre a
fonte de conhecimento das entrevistadas
adolescentes sobre o exame de
Papanicolaou, 51,6% aprenderam com
os pais, 22% com os amigos, 19,4%

aprenderam na escola, 12,7%
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aprenderam através da midia e 5,9%
aprenderam com profissionais de saude.
Esses dados sdo confrontados com o
presente estudo quanto a fonte da
informagdo  para  aquisicdo  do
conhecimento, e desperta a atencdo
quanto ao baixo numero das
informagdes de profissionais de saude
para a abordagem do tema com
adolescentes. E faz refletir sobre a
importancia  dos  programas  de
prevencao do CCU as adolescentes de
escolas publicas e privadas.

Vale ressaltar que no presente
estudo até o 2° ano da graduacdo, as
informagdes sobre o CCU tém maior
énfase pela midia, diferenciando a partir
do 3° ano, cujas informagdes sdo
promovidas pela faculdade.

Quanto a realizacdo do exame
Papanicolaou (Figura 1), a maioria das
académicas de todos os anos afirmou
realizar anualmente. Em um estudo
realizado por Nascimento, Silva e
Monteiro (2012), os resultados obtidos
acentuam a importdncia do exame
preventivo ginecolodgico para prevengao
de risco desse cancer, e ressaltam a
necessidade de aumentar a aderéncia as
normas do  programa  brasileiro.
Enfatizam que apo6s dois resultados
negativos  realizados  por  anos

subsequentes, sugere-se que  seja

realizado um exame colpocitologico a
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cada trés anos. Com base nesses dados,
foi possivel observar que ha uma falta
de informacao das académicas, uma vez
que a maioria demonstrou realizar o
exame uma vez ao ano, 0 que ndo €
preconizado pelo Ministério da Satde.
Conforme Araujo et al. (2014), a
realizacdo do ultimo exame preventivo
de Papanicolaou, 22.2% das
entrevistadas disse ter realizado em
menos de 6 meses; 38,8% ha mais de
um ano; 33,3% entre 6 meses a um ano;
e 5,5% nao lembrava. Em concordancia
com este autor, pode-se notar que as
estudantes entrevistadas tém o habito de
realizarem o exame  preventivo
periodicamente, sendo que a maioria
respondeu que a ultima vez que fez o
exame foi de 6 meses a um ano.
Segundo  Guimardes et al
(2012), no cenario de atencdo a saude
da mulher brasileira, encontra-se o
panorama de elevados niimeros de casos
estimados para o CCU devido,
principalmente, ao significativo niimero
de mulheres que ndo realizam o exame
preventivo. Os motivos incluem medo,
descuido, comodismo, timidez, falta de
tempo, auséncia  de  sintomas,
dificuldade de acesso, dentre outros.
Desta maneira, o motivo pelo qual a
maioria das entrevistadas disse ndo
realizar o exame com frequéncia é a

auséncia de sintomas, uma vez que nao

Revista de Saude da Faciplac

Brasilia, v. 2, n. 1, Jan - Dez 2015



Giustina, FPD; Peres, LC; Bastos, COR; Lopes, LIS

¢ necessario o0 aparecimento de

sintomas para realizar o exame, mas ter
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a consciéncia que ¢ um método de

Figura 1- Frequéncia de realiza¢do do Papanicolaou.
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prevengdo e que geralmente quando os
sintomas aparecem ¢ porque a doencga ja
estad em estagio avancado.

Conforme Souza (2011), em
relagdo ao conhecimento de mulheres
“leigas” sobre o que causa o cancer
uterino, 84% respondeu que desconhece
a causa do cancer ou mencionou
respostas como inflamacdo, doenca
venérea e falta de higiene. O que se
contradiz com esse estudo, uma vez que
a maioria das entrevistadas respondeu
que a causa do CCU ¢ o virus,

conhecido como HPV.

De 2 em 2 anos

B'N3o realizo

3°ano  4°ano  5°ano

Anticaglia, Souza e Raitz (2008)
afirmam que o CCU ¢ uma doenca de
evolugdo relativamente lenta, sendo
frequentemente causada por infeccao
viral, transmitida sexualmente. A
maioria das académicas desse estudo
relatou que a transmissdo do virus HPV
se da sexualmente, o que confirma as
informacodes do estudo citado.

A figura 2 mostra que no 1° ano
de graduacdo, tivemos 2 respostas em
que o método de prevengdo para o CCU
¢ o hemograma, 1 resposta que ¢ através

do TGO e TGP, 17 respostas que ¢
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através do Papanicolaou e 1 afirmou
ndo saber o método de prevengdo. No 2°
ano, 1 resposta que ¢ através do auto
exame das mamas, 1 que estd
relacionado ao TGO e TGP e 18
respostas que ¢  através  do
Papanicolaou. No 3° ano, as 20
entrevistadas afirmaram que ¢ através
do exame Papanicolaou que se previne
o CCU. No 4° ano, 1 afirmou que ¢
através de hemograma que se di a
prevencdo e 19 que ¢ através do
Papanicolaou. J4 no 5° ano, todas as 10
entrevistadas relataram que a prevenc¢ao
se da através do exame Papanicolaou.
Conforme Cestari e Zago

(2012), a prevencao do CCU se traduz

Figura 2- Métodos de prevencao do CCU.

28

na deteccdo precoce, do tratamento
adequado e das agdes destinadas a
minimizar as suas consequéncias, uma
vez que ao realizar o exame
Papanicolaou em periodos corretos, sera
possivel detectar alguma alteracdo e se
for o caso ja iniciaro tratamento para
que diminua o risco de possiveis
consequéncias. Isso foi percebido na
maioria das respostas das entrevistadas
a partir do 3° ano de graduagdo, ao
responder que o método de prevencgdo
para o CCU ¢ o Papanicolaou, o que
revela a cada periodo cursado estarem
mais informadas e cientes das

precaugdes que devem ser tomadas.

Método de preveng¢ao do CCU

E1%°ano ®2°ano

3%°ano E4°ano ®5°ano
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A maioria das entrevistadas nao
tém casos de CCU na familia, mas em
estudo realizado por Brasil et al.(2012),
com uma pesquisa realizada também
com académicas de Enfermagem na
Regido da Baixada Fluminense — RJ,
uma parte considerdvel da amostra
alega que familiares tiveram a doenca,
onde mae (7,2%) e avos (6,1%)
apareceram como principais parentes
adoecidos.

Com base nos estudos de Silva
et al. (2014), a maioria dos casos de
CCU estd relacionado ao HPV. A
infeccdo persistente pelos  subtipos
oncogénicos 16 e 18 originam cerca de
70% dos casos de cancer cervical. As
entrevistadas ndo detém conhecimento
acerca dos tipos de HPV que causam o
CCU, visto que a maioria respondeu os
itens erroncamente (Figura 3). As
académicas do 5° ano do curso de
Enfermagem afirmaram orientar seus
familiares quanto ao  diagnostico
precoce, diferentemente dos anos
anteriores que nao realizam orientacdes
na totalidade das amostras.

Rafael e Moura (2012)
observaram que as pacientes quando sdo
devidamente informadas e
aconselhadas, acabam motivando seus

familiares e conhecidos, funcionando
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como disseminadoras da regido onde
mora.

Nesse contexto, as agoOes
desenvolvidas na graduagdo do curso de
Enfermagem podem trazer uma grande
diferenga no controle das doengas que
atingem a populacdo feminina. Nesse
contexto, as acdes desenvolvidas na
graduacdo do curso de Enfermagem
podem trazer uma grande diferenga no
controle das doencas que atingem a
populacdo feminina. Ou seja, foi
possivel perceber que a maioria das
entrevistadas estdo orientando seus
familiares quanto ao diagndstico de
forma precoce, o que revela assimilagao
do  conhecimento  cientifico na
graduacao.

Segundo Araujo et al. (2013),
vacinas profilaticas contra 0 HPV foram
desenvolvidas a partir de 1993 e
inseridas no mercado em 2006,
objetivando reduzir a infeccdo e
incidéncia do cancer de colo de utero. O
que se pode observar ¢ que ha uma
conscientizagdo das académicas acerca
da importancia da vacina contra o HPV
como um método preventivo.

Ao entrevistar as graduandas de
Enfermagem da  Faciplac, todas
consideraram importante a vacina.
Porém , quando indagadas sobre a nova

faixa etdria que esta sendo inserida no
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grupo contra o HPV, obteve-se como

resposta uma notavel discrepancia.

Figura 3 — Tipos de HPV que causam o CCU.
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Infere-se que as participantes ndo estao

12

10

1° ano 2° ano

Hl6el8 ®l4ell

sendo devidamente informadas ou nao
estdo dando importancia a esse novo
método de prevencao contra o HPV.
Conforme pesquisa realizada por
Araujoet al. (2013), por ser de carater
preventivo, a vacinacgdo ¢ preconizada e
deve ser realizada atualmente nas faixas
etarias entre 9 e 11 anos, de modo a
imunizar antes da vida sexual ativa. As
respostas das académicas de
Enfermagem da Faciplac, do 1° ao 5°
ano de graduacdo, sobre qual o papel do
enfermeiro na prevencdo do cancer de
colo de utero, revelaram conhecimento
acerca do papel do enfermeiro em
entretanto a

relacio ao assunto,

informag¢do quanto ao novo grupo a ser

3°ano 4° ano 5° ano

16e38 ®™6ell ™ Naio sei

imunizado, de forma precoce, ndo foi
ainda sedimentado pelas académicas.

Segundo Brischiliari ef al.(2012)
, faz-se necessario uma assisténcia
voltada a educa¢do das mulheres para
uma melhor adesdo de medidas de
prevencao e promog¢do de saude. Com
isso, tem como base a responsabilidade
do Enfermeiro na educacao em saude e
na realizacdo do Papanicolaou, sendo
que foi possivel confirmar na maioria
das respostas das entrevistadas.

A maioria das entrevistadas nao
¢ tabagista, o que as excluem, nesse
aspecto, de estarem expostas ao cancer

de colo do utero. O estudo de Didgenes

et al.(2012) traz a relagdo do tabagismo
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como importante fator causal para o
cancer de colo uterino.

De acordo com a figura 4, ¢
notavel que a maioria das entrevistadas
faz uso esporadico do preservativo nas
relacdes sexuais, o que demonstra
comportamento incoerente ao
profissional de satde, que ¢ informado
dos riscos durante a graduagdo.
Diogenes et al (2012) afirma que
mesmo na auséncia de lesdes visiveis, a
pessoa pode ser portadora do virus
HPV, por isso o uso de preservativo
pode reduzir o risco de transmissdo para
parceiros ndo infectados. Por isso, a
importancia do uso de preservativos em
todas as relagdes sexuais independente
de ter parceiro fixo ou ndo, e do
aparecimento de lesdes, pois o
individuo pode ser portador do virus e

ndo apresentar sintomatologia.

Figura 4 - Quantidade de académicas que

fazem uso do preservativo.
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No estudo de Cirilo, Barbosa e
Zambrano (2010) sobre os fatores que

podem aumentar as chances de
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contadgio, 34% respondeu que € o
contato sexual sem camisinha, 33%
respondeu ser o fato de ter multiplos
parceiros sexuais e 10% respondeu ser a
relacdo sexual em uma idade muito
precoce. Em contrapartida, em relagdo a
quantidade de parceiros sexuais, obteve-
se uma maior predominancia de
respostas das entrevistadas de apenas
um parceiro sexual.

Ao serem questionadas sobre o
uso de contraceptivo oral. No 1° ano, 10
responderam que sim e 10 responderam
que nao wusam. No 2° ano, 8
responderam que sim e 12 responderam
que ndo. No 3° ano, 8 responderam que
sim ¢ 12 que ndo. No 4° ano, 11
responderam que sim e 9 responderam
que ndo usam. Ja no 5° ano, 4 alunas
responderam que sim e 6 que ndo faz
uso de contraceptivo oral.

Segundo Rodrigues et al. (2012),
os fatores de risco para o
desenvolvimento do céancer de colo do
utero tém como principais a infec¢ao
pelo HPV, tabagismo, multiplicidade de
parceiros sexuais, uso de contraceptivos
orais, entre outros. No estudo atual, a
maioria das entrevistadas ndo utiliza
contraceptivo oral, o que as excluem de
um determinado grupo de risco, e pode-
se inferir que com o aumento de

informagdes e aquisi¢ao do
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conhecimento cientifico na graduagio,
ha uma mudanca de atitudes.

De acordocom Cirino, Nichiata e
Borges (2010), o inicio sexual cada vez
mais cedo propicia alta vulnerabilidade
a problemas da esfera

sexual/reprodutiva, incluindo o cancer

Figura 5 — Idade de inicio da atividade sexual.
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de colo de tutero e a infec¢do pelo HPV.
O que pode ser apresentado pelas nossas
entrevistadas (Figura 5), que elas ndo
estdo vulneraveis a esse grupo de risco
por ndo terem iniciado atividade sexual

muito cedo.

18

16

14

12 E1°ano

10 ®2°ano
8 3°ano
6 M 4°ano
4 ®5%ano
2 = .

. M

12 anos 13 anos 14 anos

Ao serem entrevistadas sobre as
formas de contaminacdo do HPV
(Figura 6), foram observados que no 1°
ano, tivemos 19 respostas em que a
contaminagdo se da através da relagdo
sexual; 3 que ¢ através de transfusdo
sanguinea; 1 através de contato direto; 3
respostas que ¢ através de perfuragdo
com seringas e 1 respondeu ndo saber.
No 2° ano, tivemos 20 respostas que a

contamina¢do do HPV se da através da

15anos Maisde 15 Virgem

anos

relacdo sexual; 1 que ¢ através da
transfusdo sanguinea; 1 que ¢ por
contato direto e 1 com perfuracdo de
seringas. No 3° ano, tivemos 18
respostas que a contaminagdo ¢ através
da relagdo sexual; 2 que ¢ através da
transfusdo sanguinea e 2 respostas que
¢ através de perfuracdo com seringas.
No 4° ano, tivemos 20 respostas que ¢
através da relacdo sexual; 1 que ¢

através da transfusdo sanguinea; 3
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respostas que € por contato direto e 1
resposta que € por perfuracdo com
seringas. No 5° ano, tivemos 10
respostas que ¢ através da relagdo
sexual; 1 que ¢ através da transfusdo
sanguinea; 2 com contato direto; 1 que ¢
através do beijo e 1 através de
perfuragdo com seringas.

Conforme Silva e Discacciati
(2013), sendo o HPV uma doenca
sexualmente transmissivel bastante
prevalente, ¢ muito importante investir
na informacdo de todas as parcelas da
populacdo, especialmente na parcela
jovem sexualmente ativa. Com isso,
pode-se analisar com o grafico que uma
maioria significativa das estudantes de
enfermagem que foram entrevistadas
respondeu que a forma de contaminagdo
do HPV ¢ através da relacdo sexual,
revelando conhecimento sobre a forma
mais predominante de contaminacdo da
doenga.

Em relagdo a sintomatologia apos a
contaminagdo com o HPV, pode-se
observar que as académicas de
Enfermagem da  Faciplac  estdo
informadas, uma vez que a maioria
respondeu que os sintomas demoram a
aparecer, como confirma o estudo de
Silva et al. (2014), cujo alto potencial
de prevencdo e cura se justifica pela
evolugdo lenta da doenga, com etapas

bem definidas e facilidade de detectar
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precocemente as alteracdes viabilizando
diagnostico rapido e tratamento eficaz.
A maioria das entrevistadas respondeu
que o cancer de colo de utero ¢ a
consequéncia do HPV. De acordo com
Silveira, Ferraz ¢ Conrado (2012), em
uma pesquisa na qual foram abordados
estudantes dos cursos de Administragao,
Ciéncias Contabeis, Direito e
Enfermagem ao serem perguntadas
sobre qual a consequéncia que o HPV
pode trazer 72,2% disse que era o
cancer de colo uterino, ¢ 19% afirmou
erroneamente que a principal causa do
HPV ndo tratado ¢ a AIDS. Essa
questdo contrasta com o nosso estudo
em que a maioria entrevistada afirmou
que a consequéncia que o HPV pode
trazer ¢ o cancer de colo de utero, pois
foi realizada somente com estudantes de
Enfermagem o que mostra que estas tem
conhecimento significativamente maior
quando comparadas aos estudantes de
outros cursos de graduacao.

Em relagdo as medidas de
prevencao do cancer de colo de utero,
no 1° ano tivemos 8 respostas que a
medida preventiva ¢é o exame
Papanicoalou; 1 que ¢ parceiro fixo; 7
que ¢ a vacina e 12 que ¢ através do uso
de preservativo em todas as relacdes
sexuais. No 2° ano, tivemos 16
respostas que se previne o CCU através

do Papanicolaou; 7 que ¢ com parceiro
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fixo; 10 que ¢ através da vacina e 17
que ¢ através do uso de preservativo em
todas as relacdes sexuais e 2 respostas
que ¢ através de outros métodos. No 3°
ano, tivemos 16 respostas que ¢ através
do exame Papanicolaou; 2 que ¢ com
parceiro fixo; 10 que ¢ através da
vacina; 13 que ¢ através do uso de
preservativo em todas as relagdes
sexuais ¢ 1 que ¢ através de outros
métodos. No 4° ano, tivemos 13

respostas que ¢  através  do

Figura 6 — Formas de contaminacdo do HPV.
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Papanicolaou; 2 que € com parceiro
fixo; 6 que ¢ com a vacina e 16 através
do uso de preservativo em todas as
relacdes sexuais. No 5° ano, tivemos 7
respostas que ¢  através  do
Papanicolaou; 3 que ¢ com parceiro
fixo; 5 que ¢ através da vacina e 8 que €
com o0 uso do preservativo em todas as

relacdes sexuais.
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sexual sanguinea direto
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De acordo com Didgenes et al. (2012)
reflete-se que a pratica do exame
preventivo do cancer de colo do utero
depende da sensibilizacdo sobre os
beneficios e eficacia, seguida de agdo
dos gestores, promotores, da equipe de

saude e, principalmente, das mulheres.

Beijo Seringas Nao sei

3°ano ®4°ano ¥ 5°ano

Sendo assim, o Papanicolaou e o uso de
preservativo em todas as relagdes
sexuais traz a seguranca de que a
mulher pode ndo estar exposta a um
grupo de risco e foi o que se observou
nas respostas das académicas, em que a

maioria  delas conhece e  foi
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sensibilizada para a pratica do exame
Papanicolaou e para o wuso de
preservativo, que sdo as medidas de
prevencao e diminuem os riscos para ter
cancer de colo do utero.

A maioria das académicas de
Enfermagem da Faciplac conhece a

importancia da realizagdo do exame

Conclusao

As académicas de Enfermagem
revelaramaumento do conhecimento
sobre a prevencao do CCU no decorrer
da graduagdo, quanto a necessidade da
realizacdo doPapanicolaou,,uma vez
que a cada periodo cursado, mostraram
coeréncia com os contetidos aprendidos
quanto a preven¢do, assim como da
realizagdo  rotineira do  exame
preventivo. Entretanto, comportamento
incoerente com essas orientagoes de
prevencao como futuras profissionais de
saude, sendo que a maioria ndo faz uso
do preservativo em todas as relagdes
sexuais, o que se torna um fato
preocupante por elas terem consciéncia
do que deve ser feito, € mesmo assim
ndo aplicam na vida pessoal.

A maioria das académicas
entrevistadas mostraram conhecimento
quanto a prevencao do CCU, e realizam
o exame Papanicolaou anualmente, pois

ha wuma preocupagdo quanto ao

diagnostico precoce, mas desconhecem
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preventivo para um  diagndstico
precoce. Segundo Viana (2013), a
detec¢do precoce do CCU torna-se a
acdo mais efetiva, ¢ feita por meio da
realizagdo do exame preventivo para
rastreamento da doenca em fase muito
inicial, o que proporciona a mulher
tratamento e cura.
0 que ¢ preconizado pelo Ministério da
Saude, onde enfatiza que apds dois
resultados negativos realizados por anos
subsequentes, sugere-se que seja
realizado um exame colpocitologico a
cada trés anos. A repeticdo em um ano
apos o primeiro teste tem como objetivo
reduzir a possibilidade de um resultado
falso-negativo na primeira rodada do
rastreamento.

A periodicidade de trés anos tem
como base a recomendacdo da OMS e
as diretrizes da maioria dos paises com
programa de rastreamento organizado.
Tais  diretrizes  justificam-se  pela
auséncia de evidéncias de que o
rastreamento anual seja
significativamente mais efetivo do que
se realizado em intervalo de trés anos.

De acordo com os resultados
obtidos com o estudo pode-se constatar
que o motivo pelo qual as académicas
citaram ndo realizar o exame preventivo
¢ a auséncia de sintomas, sabendo que o
aparecimento de sintomas indica um

estagio avancado da doenga. O uso
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esporadico do preservativo em todas as
relacdes sexuais ¢ uma das formas de
prevencdo, e as entrevistadas ndo
utilizam em sua vida pessoal, mostrando
que ndo ha mudangas relevantes nesse
comportamento sexual, mesmo havendo
progressdo de conhecimentos durante a
graduacao.

O  conhecimento  verificado
nesse estudo sobre os subtipos que
causam o CCU, a nova faixa etaria da
vacina inserida no calendario vacinal e a
periodicidade da realizagdo do exame
preventivo foi limitado, cabendo outros
estudos para verificar com maior
profundidade desses conhecimentos
adquiridos durante a graduagao.

O papel educativo de orientagdo
aos familiares, adquirido ao longo da
graduagdo, mostra o quanto dao
importancia ao diagnostico precoce,
realizado através do exame
Papanicoalou. Entretanto, as
académicas de enfermagem que foram
pesquisadas, no geral, demonstraram
conhecimento  limitado  sobre a
prevencao do cancer de colo do utero,
mas em contrapartida, ndo se teve um
bom resultado em relacdo ao
comportamento destas, uma vez que
elas conhecem as formas de prevencao.

Tendo em vista a importancia da
prevengdao ao CCU, sugere-se que

seriam necessarias outras pesquisas, que
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tragam o aprofundamento da co-relagao
conhecimento/comportamento de
futuras académicas de enfermagem,
onde seja feita uma associacdo com
mulheres solteiras e casadas,
comparando entre elas o uso ou ndo do
preservativo, uma vez que houve um
numero significativo na pesquisa atual
de académicas que ndo faz o uso de
preservativo em todas as relagdes
sexuais, onde as mesmas sdao jovens,
tiveram poucos parceiros, mas que nao
foram indagadas sobre seu estado civil,
o que se faz acreditar que com o
aumento de idade, poderd haver um
aumento do numero de parceiros
sexuais, ¢ o fato de ndo fazerem o uso
de preservativo as tornam suscetiveis as

formas de contaminagdo do HPV e

possiveis outras consequéncias.
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