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Resumo
O exame de Papanicolaou é fundamental para a saude feminina, mas enfrenta baixa ades&o. Este estudo relata uma experiéncia
extensionista para promover a saude da mulher e aumentar a adesdo ao exame. Realizado em outubro de 2024 na ESF Dr.
Alexis Hakim, Sdo Jodo da Boa Vista/SP, as atividades envolveram académicos de medicina do Centro Universitario UNIFAE.
Foram desenvolvidas agdes de educagdo em saude, mas os resultados ndo corresponderam as expectativas, pois as pacientes
nao aderiram ao exame. Conclui-se que ag¢des educacionais continuas sdo essenciais para informar as pacientes sobre a
importancia do exame preventivo. Embora o resultado tenha sido insatisfatério, a participagdo dos académicos permitiu uma
compreensao mais ampla da realidade comunitaria.
Descritores: Prevencio de Doencas; Papanicolaou; Neoplasias do Colo do Utero; Educagdo em Saude; Satide da Mulher.
Abstract
The Pap smear test is essential for women’s health but faces low adherence. This study reports an extension experience aimed
at promoting women'’s health and increasing adherence to the exam. Conducted in October 2024 at the ESF Dr. Alexis Hakim in
Sao Jodo da Boa Vista/SP, the activities involved medical students from the UNIFAE University Center. Health education initiatives
were developed, but the results did not meet expectations, as patients did not adhere to the exam. It is concluded that continuous
educational actions are essential to inform patients about the importance of the preventive exam. Although the outcome was
unsatisfactory, the students’ participation allowed a broader understanding of the community’s reality.
Descriptors: Disease Prevention; Pap Smear; Uterine Cervical Neoplasms; Health Education; Women’s Health.
Resumen
La prueba de Papanicolaou es fundamental para la salud femenina, pero presenta baja adherencia. Este estudio relata una
experiencia de extension para promover la salud femenina y aumentar la adherencia al examen. Realizada en octubre de 2024
en la Unidad de Salud Familiar Dr. Alexis Hakim en Sao Jodo da Boa Vista/SP, las actividades involucraron a estudiantes de
medicina del Centro Universitario UNIFAE. Se desarrollaron acciones de educacion para la salud, pero los resultados no
cumplieron con las expectativas, ya que las pacientes no se adhirieron al examen. Se concluye que las acciones educativas
continuas son esenciales para informar a las pacientes sobre la importancia de los exdmenes preventivos. Si bien el resultado
fue insatisfactorio, la participacion de los estudiantes permitié una comprensién mas amplia de la realidad de la comunidad.
Descriptores: Prueba de Papanicolaou; Prevencion de Enfermedades; Neoplasias del Cuello Uterino; Educacion en Salud; Salud
de la Mujer.

INTRODUCAO cancer do colo do utero remonta a 1886, quando

Singer e Monaghan's’, alega que cerca de WiIIiarn'slobservou, junto ao cancer inv~asivo, é.reas
1 dentre 10 diagnésticos de canceres femininos é de epitélio que ele reconheceu como nao invasivas.
de cancer do colo do Utero. Em paises que O termo carcinoma “in sutu" (CIS) foi |n.trodu2|do
possuem programas eficazes de rastreamento por Broders, em 1932, e este termo tem sido usado
demonstram uma alteragdo dessa incidéncia. desde sua introdug&o até os dias de hoje. Em 1934,
Quando os exames de rastreamento s&o realizados Smith e Pemberton relataram uma relagdo entre
de forma adequada e eficaz ocorre uma queda na CIS e cancer invasivo, quando descobriram, em
prevaléncia da doenca. Para os autores, o cancer uma revisdo retrospectiva, que as alteragdes,
de colo de Utero apresenta lesdes precursoras descritas por Broders como CIS, estavam
passiveis de deteccdo por meio da citologia, por presentes em biopsias de pacientes que,
essa razio trazem o conceito de lesdes posteriormente, desenvolveram cancer invasiva.
precursoras do cancer de colo de Utero, descrito a Esta combinacdo de observagdes histologicas e
seguir® O conceito de lesdes precursoras do analise clinica retrospectiva levou ao conceito de

que carcinoma invasivo de células escamosas se
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desenvolve a partir de lesbes precursoras que
podem ser identificadas pelo patologista.”

Singer e Monaghan's' ainda classificam
essas lesdes como leve (neoplasia intraepitelial do
colo do utero grau 1/ lesdo escamosa de baixo
grau), moderada (neoplasia intraepitelial do colo do
Utero grau 2/ lesdo escamosa de alto grau) ou
grave (neoplasia intraepitelial do colo do utero grau
3/ lesdo escamosa de alto grau).

A colpocitologia oncoldgica, conhecida
popularmente como exame de papanicolaou, € um
exame ginecolégico importante para verificar a
saude da mulher. Na realizacdo do exame ¢é
realizada a coleta células do colo do utero
(ectocervical e endocervical) e, ¢é possivel
diagnosticar lesbes ou alteragdes presentes no
orgao que podem ser sugestivas do Papilomavirus
Humano (HPV), que é o maior causador do cancer
de colo de utero. O exame também possibilita o
diagnostico de outras doengas, como sifilis,
gonorreia, tricomoniase, candidiase entre outras?.

O exame é realizado com a paciente em
posicao ginecolégica. O médico ginecologista
introduz um espéculo vaginal na vagina da
paciente, para que seja possivel a visualizagado do
colo do utero. E possivel verificar eventuais
alteragdes do colo uterino, e também alteragbes do
muco como a consisténcia, o odor, a quantidade.
Sera introduzido a espatula de ayres e a escova
endocervical para coletar as amostras do tecido
uterino para analisar possiveis lesdes presentes.
Posteriormente, o material coletado é colocado em
uma lamina que € enviada para analise em
laboratorio?.

Para realizar o exame é recomendado que
as mulheres nao tenham relagdes sexuais 72 horas
antes, ndo utilize duchas de higiene intima, néo
utilizar creme ou lubrificante vaginal. O exame s6
pode ser realizado por mulheres que tenham vida
sexual ativa. Em caso de gravidez, é recomendado
0 exame apenas até o quarto més de gestacéo e
nao causa nenhum mal ao utero ou ao bebé. Apos
parto, € necessario aguardar entre seis e oito
semanas para fazer a coleta. O Ministério da Saude
preconiza que as duas primeiras coletas do exame
sejam feitas anualmente e, ndo havendo
alteracoes, o exame pode ser realizado de trés em
trés anos. O publico-alvo de acordo com o
Ministério da Saude sdo mulheres com 25 e 64
anos de idade que tém ou ja tiveram vida sexual
ativa. Caso o resultado do exame apresente
alteragbes, outros exames poderéo ser solicitados
para uma investigagdo mais detalhadaZ.

Dada a importancia desse exame para a
detecgdo precoce do cancer de colo de utero e
outras condicdes relacionadas a saude feminina, é
fundamental tentar efetivar estratégias de
intervencdo em saude para aumentar a
conscientizacao e a participacao das mulheres nos
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programas de rastreio. Conseguir realizar esse
exame, é uma tarefa de grande desafio enfrentada
pelos profissionais de saude da ESF Dr. Alexis
Hakim.

Por essa razdo, o presente projeto de
extensdo objetivou aumentar a adesdo das
mulheres a realizagcdo do exame preventivo, bem
como verificar os possiveis motivos que levaram
essas mulheres a ndo realizarem o mesmo, de
forma regular.

MATERIAL E METODO

O estudo apresenta abordagem de carater
qualitativo e visa relatar a experiéncia vivenciada
por académicos de medicina do Centro
Universitario das Faculdades Associadas de
Ensino - UNIFAE, durante o més de outubro de
2024, junto a mulheres do bairro do DER que
frequentam a ESF Dr. Alexis Hakim, localizada no
municipio de Sdo Joao da Boa Vista, interior de S&o
Paulo.

O CEP tem a funcéo de avaliar a ética de
projetos de pesquisa que envolvam a participagao
de seres humanos e que sejam realizados sob a
responsabilidade de pesquisadores ou cuja
avaliagdo seja solicitada pela Comissdo Nacional
de Etica em Pesquisa (CONEP). A submissdo dos
projetos de pesquisa para apreciagdo do CEP deve
ser realizada por meio da Plataforma Brasil. Sendo
assim, o presente projeto foi submetido a
plataforma Brasil, gerando o Certificado de
Apresentacdo de Apreciacdo Etica (CAAE) de
numero 79790424400005382. Foi-se elaborado o
TCLE que é o documento que garante ao
participante da pesquisa o respeito aos seus direitos.

A populagéo avaliada foram mulheres, com
idade entre 25 e 64 anos, que nao realizaram o
exame preventivo no periodo minimo de trés anos.

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) Dr.
Alexis Hakim, € uma unidade de atencao primaria a
saude no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), e visa tratar a saude por meio da prevengao.
Os profissionais de saude lotados nessa unidade
basica estdo sempre comprometidos a realizar
estratégias de intervencao para aumentar a adeséo
dos pacientes nas diferentes areas da saude.
Porém, apesar dos esforgos continuos, relataram
dificuldade na realizagdo da coleta do preventivo
das pacientes que se encontram dentro dos
critérios estabelecidos pelo Ministério da Saude por
falta de adesdo das mesmas. Por essa razéo,
implementamos o projeto, a fim de levar
conhecimento acerca da importancia da realizacéo
do exame preventivo na deteccdo precoce do
cancer de colo de utero para tentar aumentar a
adeséo na realizagdo do exame de papanicolau.

A primeira etapa do projeto, com o auxilio
da equipe da Unidade Basica, foi levantar no
cadastro as mulheres que estavam em idade
preconizada pelo Ministério da Salde para a
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realizagdo do exame, em atraso de no minimo de
trés anos.

Em posse do cadastro encaminhado pela
Unidade Basica montou-se um grupo de rede social
WhatsApp Business, no qual foi enviado o convite
individualmente para cada mulher selecionada por
meio do bulk sender que é um kit de ferramentas,
que possibilita o envio de mensagens em massa
para os numeros de telefone indicados.

Apods a entrada das pacientes no grupo do
WhatsApp foi-se iniciada a educagcdo em saude
tendo por base a realizagao da conscientizagcao das
mulheres acerca da importancia do exame
preventivo por meio da divulgacao de videos
curtos, com duragdo de um minuto, gravados por
duas preceptoras/professoras que sdo médicas
ginecologistas da UNIFAE.

Houve a divulgacdo da data de realizagao
do dia D, qual seja, dia 19 e 26 de outubro de 2024,
informando que a unidade de saude estaria aberta
do horario que comporta das 08:00H as 17:00H
para a realizagdo do exame de papanicolaou, do
exame clinico das mamas e estaria sendo
solicitado a mamografia, de acordo com a
necessidade de cada paciente. Foi disponibilizado
o numero de telefone da ESF Alexis Hakim para
que as pacientes pudessem entrar em contato para
realizar o agendamento do horario conforme a
disponibilidade de cada uma, pois a coleta seria
realizada com hora marcada e n&o por livre
demanda.

Ocorreu a divulgacédo da realizagdo do
projeto aos estudantes dos cursos de medicina e
enfermagem para que fosse oportunizado a quem
tivesse interesse de colocar em pratica o que ja
havia sido visto tdo somente na teoria e aplicado
nos bonecos de simulagdo avangada.

No dia da realizacao da coleta, a mesma foi
realizada pelos estudantes dos cursos de medicina
e enfermagem do Centro Universitdrio das
Faculdades Associadas de Ensino - UNIFAE sob
supervisdo e orientagdo da tutora do projeto de
intervengao e das enfermeiras da Unidade Basica
de Saude em questao.

o Estratégias de divulgagcdo e conscientizacdo
para adesdo ao Exame Papanicolau

O levantamento feito em conjunto com a
equipe da Unidade Basica de Saude com base no
cadastro das pacientes que estavam em idade
preconizada pelo Ministério da Saude para a
realizagado do exame e com atraso de no minimo de
trés anos possibilitou contabilizar 1.331 (um mil
trezentos e trinta e uma mulheres).

Utilizando o bulk sender, foi possivel enviar
mensagens para 1.001 (mil e uma mulheres), pois,
dentre os numeros que foram disponibilizados pela
unidade de saude, 330 (trezentos e frinta)
apresentaram alguma inconsisténcia, seja por nao
ter sido encontrado, por estar faltando algum digito
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ou por qualquer outro motivo. Foi enviado o total de

1.001 convites para as pacientes, dentre eles,

somente 117 (cento e dezessete mulheres)

entraram no grupo.

A divulgagao do dia D foi realizada todos os
dias, de segunda a sexta, durante as 3 semanas
que antecederam a data do evento. A primeira
semana de divulgacdo compreendeu a data do dia
30/09/2024 ao dia 04/10/2024. A segunda semana
de divulgagdo compreendeu a data do dia
07/10/2024 ao dia 11/10/2024 e a terceira semana
de divulgagdo compreendeu a data do dia
14/10/2024 ao dia 18/10/2024.

No ato da divulgacao foi enviado os videos
gravados pelas preceptoras/professoras médicas
ginecologistas com as seguintes mensagens
o Médica Ginecologista Livia Trevisan: Ol3, eu

sou Livia Trevisan, sou médica ginecologista
obstetra, sou professora da UNIFAE e, a pedido
dos alunos, eu vim aqui hoje parabenizar todas
as pacientes que estdo dispostas a atualizar
sua rotina ginecolégica. E um evento muito
importante, € estimulagdo da realizagdo do
Papanicolau. Entdo, pacientes acima de 25
anos devem realizar esse exame anualmente e,
a partir do resultado desse exame, os médicos
deverdo conduzir esse segmento. Além do
Papanicolau, a gente consegue prevenir o
cancer ginecoldgico através da vacina do HPV.
Entédo, a gente sabe que o cancer de colo de
utero, ele é transmitido através do HPV, cerca
de 99% dos canceres de colo de utero sao por
conta do HPV. Entdo, a vacina é importante, ela
é oferecida pelo Ministério da Saude de 9 a 14
anos, tanto para meninas quanto para meninos.
No entanto, para quem ndo teve essa
oportunidade, ndo deve deixar de fazer o
exame preventivo.

o Meédica Ginecologista Hellen Ferrari: Vocé
sabe pra que serve o exame do Papanicolau, o
famoso preventivo? Ele € um exame que
detecta células pré-malignas ou malignas do
cancer de colo de utero. O cancer de colo de
utero é causado por um virus que se chama
HPV, que a gente pega durante a relagado
sexual. 8 em 10 mulheres pegam HPV durante
0 ato sexual.O cancer de colo de Utero € um dos
que mais mata mulher em todo o mundo.
Previna-se. Mais importante do que o
tratamento é a prevencdo. E pra gente baixar
esses dados, sO depende de nos.

Foram enviados também os panfletos
apresentados na Figura 1, contendo um texto breve
sobre a conscientizagao acerca da importancia da
realizagdo do exame preventivo e a indicagao do
dia do vento com o horario de funcionamento e os
exames que estariam sendo realizados.

Apos a divulgagao, houve o agendamento
de 16 pacientes para realizagdo do exame
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preventivo no dia 19/10/2024 e 24 pacientes para o
dia 26/10/2024.

No dia 19/10/2024 das 16 pacientes que
haviam sido agendadas, compareceram somente
10 pacientes, dentre elas, somente uma nao foi
possivel realizar a coleta, pois, estava no periodo
menstrual.

No dia 24/10/2024 das 24 pacientes que
haviam sido agendadas, compareceram somente
12 pacientes, compareceram.

Dessa forma, foi possivel realizar o exame
preventivo de 21 pacientes.

5 Motivos

Para Manter seu Preventivo em dia

* Prevencdo do cancer de colo do Utero;

* Detecgto precoce de lesdes no colo
que podem evoluir para um cancer;

¢ Exame simples e rdpido e que salva
vidas!

* Acompanhamento da salde
ginecoldgica. Um ato de amor por si
mesma;

¢ Redugéio da mortalidade feminina

causada por cancer de colo de Gtero.

#Cuide-se

= EXAME DE PAPANICOLAOU
« EXAME CLINICO DAS MAMAS
« SOLICITAGAO DE MAMOGRAFIA

Agende seu Horario

PROEX

Figura 1: Arte disparada em rede social do tipo whats app para
conscientizagdo das mulheres sobre o evento (Fonte: Autores)
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RESULTADOS

As Figuras 2 e 3 apresentam os dados
referentes aos 21 exames preventivos realizados,
no que diz respeito a faixa etaria e tabagismo, como
fator de risco identificado entre as participantes.

Distribuicho de Idade das Pacientes

40

s

0.0
30 35 40 45 50 55 60 65
Idade

Figura 2: Faixa etaria das participantes do projeto (Fonte: autores)

A andlise da faixa etaria demostrada na
Figura 2 evidencia que a maioria das participantes
estava entre 30 e 49 anos, um grupo considerado
de alto risco para o desenvolvimento de lesdes
precursoras do cancer cervical. Esse dado é
significativo, pois é nessa faixa etaria que as
campanhas de triagem se concentram, visando a
deteccdo precoce e o tratamento de alteragdes
celulares que podem evoluir para cancer. A
presenga predominante de mulheres nesse grupo
reforga a relevancia das campanhas direcionadas e
sugere que o projeto atingiu um publico-alvo com
maior necessidade de prevencgao.

Distribuicdo de Tabagismo entre as Pacientes

e I = "
@ =] N & -

Contagem

o

Tabagista

Figura 3: Tabagismo entre as participantes.

A Figura 3 demostra o tabagismo entre as
participantes indica uma proporgao relevante de
mulheres fumantes. O habito de fumar é um fator
de risco adicional, pois compromete a imunidade e
favorece a persisténcia de alteragbes celulares,
dificultando o combate a infec¢des e aumentando a
vulnerabilidade a lesbes cervicais. Esse dado
aponta para a necessidade de integrar o
aconselhamento para cessagao do tabagismo nas
acbes de saude preventiva, oferecendo apoio e
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informacgdes sobre os beneficios de abandonar o
cigarro como forma de reduzir os riscos de
progressao de lesdes no colo do utero.

Outro resultado a ser abordado foi a baixa
adesao das pacientes ao exame de Papanicolaou,
conforme observado neste projeto, evidencia
desafios importantes mesmo com esforgcos de
conscientizagdo e comunicagao ativos. Dos 1.331
registros de mulheres em idade recomendada pelo
Ministério da Saude para o exame e com atraso de
pelo menos trés anos, foi possivel contatar 1.001
via mensagens enviadas pelo WhatsApp. No
entanto, apenas 117 mulheres entraram no grupo
criado para a campanha, o que ja indica uma
limitacdo no engajamento inicial das pacientes,
possivelmente influenciado por barreiras pessoais,
logisticas e até desatualizagbes cadastrais.

Apesar das estratégias intensivas de
divulgagédo, que incluiram videos informativos
gravados por médicas ginecologistas e panfletos
digitais enviados por trés semanas consecutivas, o
numero de agendamentos permaneceu reduzido:
apenas 16 mulheres marcaram presenga para o dia
19/10/2024 e 24 para o dia 26/10/2024. Destas, no
entanto, compareceram apenas 10 e 12 mulheres,
respectivamente, totalizando 21 exames
realizados. Esse numero representa uma pequena
fracdo das mulheres inicialmente contatadas,
revelando que o esforgo de comunicagédo, embora
essencial, ndo foi suficiente para superar as
barreiras de adeséo.

DISCUSSAO

Os resultados deste projeto apontam
desafios expressivos na adesdo ao exame de
Papanicolaou, reforgando a complexidade das
campanhas de prevencdao do cancer cervical,
especialmente em populagdes mais vulneraveis. A
baixa ades&o observada, apesar das estratégias de
conscientizacdo e comunicagao ativa, evidencia
que o acesso a informacdo, por si sO, ndo é
suficiente para mobilizar a participagdo. Entre as
1.001 mulheres contatadas, apenas 117
ingressaram no grupo de mensagens e, destas,
somente 21 compareceram para realizar o exame,
0 que indica que as barreiras de adesdo sao
multifacetadas, incluindo fatores emocionais,
sociais, culturais e logisticos?.

Diversos estudos corroboram essa visao,
sugerindo que barreiras emocionais, como 0 medo
do diagnédstico e o desconforto associado ao
exame, sao comuns entre as mulheres e muitas
vezes inibem a ades&o a campanhas preventivas®.
Para enfrentar essas barreiras, recomenda-se que
as campanhas incluam nao apenas a disseminagao
de informagbes, mas também abordagens que
ajudem a reduzir o estigma e o receio associados
ao exame de Papanicolaou. Estratégias que
promovem uma comunicagdo mais proxima e
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humana, como o uso de grupos de apoio e a
presenga de agentes comunitarios de saude, tém
demonstrado resultados positivos na adesao®.

A faixa etaria das participantes, com
predominancia de mulheres entre 30 e 49 anos, &
altamente relevante para o sucesso do projeto, pois
essa faixa é considerada de alto risco para o
desenvolvimento de lesbes precursoras do cancer
cervical. Nesse grupo, a persisténcia de infecgdes
pelo HPV e a progressao para lesdes de alto grau
sdo mais frequentes, tornando-o prioritario nas
campanhas de prevengédo®8. No entanto, o projeto
sugere que o simples direcionamento para essa
faixa etaria ndo foi suficiente para garantir uma
adesao satisfatoria. Estratégias adicionais, como
intervencbes educativas presenciais e o
fortalecimento de vinculos com as unidades de
saude, podem ser fundamentais para promover um
entendimento mais profundo sobre os riscos e
beneficios do exame3.

Outro achado relevante foi a proporg¢ao de
mulheres fumantes entre as participantes. O
tabagismo € um fator de risco que contribui para a
persisténcia das infecgbes por HPV e favorece o
desenvolvimento de lesdes pré-cancerosas no colo
do utero’. A literatura indica que a cessagdo do
tabagismo pode reduzir significativamente o risco
de progressao das lesdes cervicais, apontando
para a importancia de incorporar o aconselhamento
contra o tabagismo como parte das campanhas de
prevencdo do cancer cervical®'%. Ao associar
estratégias de educagéao para a saude ginecoldgica
com iniciativas para cessacédo do tabagismo, as
campanhas podem abordar multiplos fatores de
risco, aumentando a eficacia da prevengéo.

A anadlise dos dados também evidenciou
uma deficiéncia estrutural no sistema de
informacdes da unidade de saude, com 330
registros desatualizados, o que limita o alcance e a
eficacia das campanhas. A manutengdo e
atualizacdo dos dados cadastrais das pacientes
sdo aspectos criticos para o sucesso das agodes
preventivas, especialmente nas areas de saude
publica. Silva et al.* destacam que sistemas de
dados robustos, integrados e atualizados permitem
uma comunicagao mais eficaz e continua com as
pacientes, possibilitando o acompanhamento
adequado e o reforgo das agdes preventivas. Em
areas com cobertura limitada e populagdes em
situacdo de vulnerabilidade, a criagdo de um
vinculo estavel e duradouro com os servigos de
saude é essencial para garantir o acesso continuo
e a ades&o a programas preventivos.

A utilizacdo de videos educativos e
mensagens informativas, gravados por médicas
ginecologistas, representou um avango nas
estratégias de divulgacgéo, aproveitando o alcance
e a praticidade das tecnologias digitais para
disseminar informagbes de maneira acessivel.
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Contudo, a baixa adesao final observada indica que
a comunicacdo digital isolada pode nado ser
suficiente  para promover mudancas de
comportamento efetivas. Estudos mostram que
abordagens que combinam estratégias digitais com
interacdes presenciais apresentam melhores
resultados de adeséo, pois permitem uma interagéo
mais direta e personalizada, que responde as
duvidas e insegurangas das pacientes3411-18,

Os resultados obtidos sugerem que uma
abordagem multifacetada e integrada, que va além
do uso de ferramentas de comunicagéo digital,
pode aumentar o impacto das campanhas
preventivas de saude. Estratégias como a
participacdo ativa de agentes comunitarios, visitas
domiciliares e apoio presencial podem promover
uma interacdo mais proxima entre as pacientes e
os servigos de saude, resultando em maior adesao.
Além disso, a criagdo de espagos de dialogo e
apoio dentro das unidades de saude, onde as
mulheres possam discutir abertamente seus
receios e duvidas sobre o exame, pode ajudar a
desmistificar o procedimento, reduzir o estigma e
aumentar a aceitacao.

Esses achados indicam que, para promover
uma adesdo mais consistente ao exame de
Papanicolaou, € necessario um esforgo conjunto e
continuo que integre ndo apenas a comunicagao
informativa, mas também ag¢des comunitarias que
favorecam a formacao de vinculos e a criacédo de
uma cultura de autocuidado e prevengao. Dessa
forma, campanhas futuras poderdo maximizar seu
alcance e impacto, contribuindo para a redugao das
taxas de incidéncia e mortalidade por cancer
cervical na populagao feminina.

CONCLUSAO

Este estudo evidenciou que, embora
estratégias de comunicagéo digital e divulgagao
informativa possam ampliar o alcance das
campanhas de saude preventiva, esses métodos
isolados n&o séo suficientes para promover uma
adeséo efetiva ao exame de Papanicolaou. A baixa
participagdo das mulheres, mesmo com os
esforgos de sensibilizagdo por meio de mensagens,
videos educativos e panfletos, aponta para a
necessidade de abordagens mais integradas e
presenciais que abordem as barreiras emocionais,
culturais e logisticas que dificultam a adesao.

Os resultados mostraram também que a
atualizagdo e a manutengéo dos dados de contato
das pacientes sao criticas para a eficacia das
campanhas preventivas. A existéncia de registros
desatualizados no sistema impediu que uma
parcela significativa das pacientes fosse contatada,
impactando negativamente a abrangéncia e o
sucesso da campanha. A importancia de dados
cadastrais atualizados e a criagdo de um vinculo
mais solido com as pacientes s&o, portanto,
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elementos essenciais para a continuidade das
acdes de rastreamento e prevengao do cancer cervical.

A identificacdo de uma proporgao relevante
de mulheres fumantes entre as participantes revela
ainda a necessidade de integrar o aconselhamento
para cessagao do tabagismo as campanhas de
prevencao do cancer cervical. Ao abordar fatores
de risco como o tabagismo, as campanhas podem
nao apenas aumentar a eficacia na prevencao do
cancer de colo de utero, mas também promover
uma saude ginecoldgica mais ampla e sustentavel.

Ressalta-se que este estudo apresenta
algumas limitagbes que devem ser consideradas.
Primeiramente, o uso exclusivo de comunicagao
digital, apesar de pratico e de grande alcance,
mostrou-se insuficiente para superar as barreiras
pessoais e culturais que limitam a adesao. Além
disso, a falta de um acompanhamento de longo
prazo impediu a analise dos impactos duradouros
das acgbes e da retencdo do conhecimento
transmitido as pacientes. A auséncia de um grupo
controle para comparagdo também Ilimita a
avaliagcdo das intervengdes, dificultando a analise
precisa da efetividade das estratégias adotadas.

A dependéncia de dados desatualizados no
sistema de cadastro de pacientes também se
mostrou uma limitagdo significativa, uma vez que
comprometeu a comunicagdo com uma parcela
relevante do publico-alvo. Essa falha indica a
necessidade de melhorias estruturais no sistema de
saude para apoiar o sucesso de campanhas futuras.

Mas, apesar das limitacdes, este estudo
trouxe contribuicdes importantes para a pratica da
saude publica e a promogdo de campanhas
preventivas. Ele destaca a eficacia limitada das
acbes digitais isoladas e aponta para a
necessidade de estratégias que combinem
comunicagao digital com intervengdes presenciais,
visitas domiciliares e o apoio de agentes
comunitarios de saude.

A experiéncia adquirida com a criagcao de
videos educativos e o uso do WhatsApp para
campanhas de saude demonstra um potencial para
ampliar o acesso e a conscientizagio,
especialmente se integrados a métodos de
abordagem mais direta. Além disso, o estudo
ressalta a importancia da atualizagdo continua dos
dados cadastrais das pacientes e o fortalecimento
dos vinculos com a comunidade, como fatores essenciais
para o sucesso das agdes preventivas a longo prazo.

A inclusdo de orientacbes sobre cessagao
do tabagismo nas campanhas de prevengdo do
cancer cervical é outro aspecto relevante, pois
permite  uma abordagem preventiva mais
abrangente. A integracdo de educacdo em saude
com orientagdes para o abandono do tabagismo
pode contribuir significativamente para a redugao
dos riscos de progressdo de lesbes cervicais,
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mostrando-se uma estratégia complementar
importante para a saude ginecoldgica.

Em sintese, este estudo sugere que
campanhas futuras para a prevengdo do cancer
cervical devem considerar a implementagdo de
uma abordagem multifacetada e adaptada as
necessidades locais, promovendo a atualizagdo
dos dados de contato, fortalecendo o vinculo das
pacientes com o sistema de saude e abordando
fatores de risco associados, como o tabagismo,
para maximizar a adesao e a eficacia das agbes de
prevencao.
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