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RESUMO: O cancer de colo do Gtero é um problema de satide publica devido ao elevado indice de morbimortalidade.
O objetivo deste estudo foi apreender as representagdes sociais elaboradas por 64 mulheres da cidade de Teresina
durante os meses de outubro e novembro de 2009, acerca da prevengdo do cancer de colo do tero, bem como analisar
como essas representagdes influem na realizagcdo do exame de prevencdo. Trata-se de uma pesquisa qualitativa
orientada pela Teoria das Representagdes Sociais. Para a coleta de dados foi utilizado o Teste de Associacdo Livre de
Palavras. Os dados foram processados no software Tri-Deux Mots por meio dos estimulos: prevencdo do cancer de colo
uterino e exame de prevencdo. A prevengdo do cancer de colo uterino foi representada pelas palavras cuidar, satde,
tranquilidade, rotina, vergonha e dor. Conclui-se que a prevencdo desse cancer compreende o cuidar da satde da
mulher através da realizagdo rotineira do exame preventivo.

Palavras-chave: Cancer cervical; satide da mulher; enfermagem; exame Papanicolau.

ABSTRACT: Cervical cancer is a public health problem because of its high mortality rate. This study aimed to understand
social representations on prevention of cervical cancer expressed by 64 women in the town of Teresina during October
and November 2009, as well as examine how those representations influence the course of the prevention examination.
This qualitative study was guided by Social Representation Theory. Data was collected using the Word Association Test.
The data were processed using the software Tri-Deux Mots by way of the following stimuli: cervical cancer prevention
and preventive examination. Cervical cancer prevention was represented by the words care, health, tranquility, routine,
shame and pain. It was concluded that, for women, cervical cancer prevention comprises health care by routine
preventive screening.

Keywords: Cervical cancer; women’s health; nursing; Pap smear.

RESUMEN: El cancer de cuello del atero es un problema de salud publica debido a la alta tasa de mortalidad. El
objetivo de este estudio fue conocer las representaciones sociales elaboradas por 64 mujeres, de la ciudad de Teresina-
Pl-Brasil, durante los meses de octubre y noviembre de 2009, sobre la prevencion del cancer del cuello del Gtero, asi
como examinar como esas representaciones influyen en el examen de prevencién. Esta es una investigacion cualitativa
guiada por la Teoria de las Representaciones Sociales. Para la recolecciéon de datos se utilizo el Teste de Asociacion
Libre de Palabras. Los datos fueron procesados en el software Tri-Deux Mots por medio de los estimulos siguientes:
prevencion del cancer de cuello de ttero y examen de prevencién. La prevenciéon del cancer de cuello de (tero fue
representada por las palabras cuidar, salud, tranquilidad, rutina, vergiienza y dolor. Se concluye que la prevencion de
ese cancer comprende el cuidar de la salud de la mujer mediante la realizacién de examenes preventivos de rutina.
Palabras clave: Cancer de cuello del dtero; salud de la mujer; enfermeria; prueba de Papanicolaou.

INTRODUCAO

O cancer de colo do ttero ¢ considerado um  Ministério da Satide (MS) venha estabelecendo metas
problema de satde ptblica devido aos crescentes nti-  para o controle e a prevengdo do cAncer cérvico-
meros de casos que surgem anualmente com diagnés-  uterino, alvo dos programas direcionados  satde da
tico tardio, refletindo no elevado indice de morbi- mulher, a incidéncia e a mortalidade por este tipo de
mortalidade feminina em todo o mundo'. Embora o cAncer ainda é elevada no Brasil®’.
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A manutencio dessas estatisticas, em muitas regi-
des, esta relacionada a varias razdes, como: a nio realiza-
¢Ao do exame preventivo; o intervalo de tempo muito
prolongado na realizagio do exame; a coleta e a andlise
inadequadas do material; e as condutas terapéuticas
inapropriadas para os casos diagnosticados*.

Como nas fases iniciais do cAncer cérvico-uterino
nAo hd sintomas caracteristicos, o diagndstico é conduzi-
do pelo método de rastreamento universal para o cAncer
e para as lesdes precursoras, o exame Papanicolau, tam-
bém conhecido como colpocitologia oncética. Esse exa-
me, oferecido gratuitamente pela rede ptblica de satde,
consiste na coleta de material citolégico do colo uterino,
com uma amostra da parte externa (ectocérvice) e outra
da parte interna (endocérvice) . Objetiva detectar, prin-
cipalmente, as lesdes iniciais para que a terapéutica ade-
quada seja aplicada o mais precoce possivel.

A realizacio periddica do exame é recomendada
pelo MS e estende-se a todas as mulheres com vida
sexual ativa e também aquelas que ja foram sexual-
mente ativas, que devem realizar um exame anual. Po-
rém, se em dois exames seguidos (em um intervalo de
um ano) for apresentado resultado normal, esse po-
derd ser feito a cada trés anos®.

Embora o exame preventivo seja uma atividade
ofertada com periodicidade, sua realizagio apresenta cer-
ta resisténcia por parte de algumas mulheres que nfo o
fazem por diversas razdes, tais como, os sentimentos de
medo, vergonha, dor, estigma do cAncer, auséncia de sin-
tomas e esquecimento, o que revela a influéncia e a deter-
minagio dos aspectos psicossociais nas praticas de pre-
vengao desse tipo de cancer’.

Tais aspectos sdo influenciados pelas crengas e va-
lores culturais, associados a outras causas, como as relaci-
onadas & organizago dos servigos de saide; a desinfor-
magio das mulheres sobre a doenca; a baixa escolaridade;
a influéncia negativa do parceiro; e a falta de qualidade,
de privacidade e de humanizacdo no atendimento. Essas
razoes contribuem para a nfo adesdo das mulheres a pra-
tica periédica do exame preventivo®.

Considerando que a aceitacio e a procura para rea-
lizar tal prevengio se devem, especialmente, & compreen-
s40 por parte da mulher da importincia deste ato para a
manutengio da sua sadde, torna-se importante apreen-
der a influéncia do comportamento social frente & pre-
vengao do cAncer cervical uterino.

Nesse sentido, o presente estudo teve os seguintes
objetivos: apreender as representacdes sociais da preven-
¢ao do cancer de colo do ttero elaboradas por mulheres; e
analisar como as representacdes sociais influenciam a mu-
lher na realizacdo desse exame preventivo.

REFERENCIAL TEORICO-METODOLOGICO

Para investigar 0s aspectos relacionados a esta
tematica, este estudo se fundamentou na Teoria das Re-
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presentagdes Sociais (TRS), que considera o conhecimen-
to cotidiano ndo especializado que esta disseminado na
cultura, nas praticas sociais, nas relagdes interpessoais € no
comportamento individual’.

A TRS foi utilizada com o objetivo de propiciar um
melhor entendimento da problemética em questio, tendo
em vista que essa teoria parte do senso comum, o qual esti
intimamente ligado ao conhecimento social sobre deter-
minado objeto, organizando os comportamentos e a co-
municagfo, intermediada pela linguagem dos sujeitos®.
Nessa perspectiva, o conhecimento social influenciado pela
cultura, pelos costumes e pela convivéncia entre as pessoas
contribui para a formacio de habitos e aquisi¢io de com-
portamentos em relagio a determinado fendmeno.

Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem
qualitativa, que buscou apreender as representagdes soci-
ais relacionadas & prevencio do cAncer cérvico-uterino,
tendo como estratégia de pesquisa o conhecimento infor-
mal dos sujeitos sociais sobre os aspectos relacionados a
esta problematica.

A pesquisa foi desenvolvida na Unidade de Sadde da
Familia (USF) Parque Flamboyant, localizada na regido do
Grande Dirceu, zona sudeste de Teresina, PI. Os sujeitos
deste estudo foram 64 mulheres residentes na 4rea de
abrangéncia da equipe 93 que buscaram a USF para a reali-
zagdo do exame preventivo do cAncer de colo do ttero,
durante os meses de outubro e novembro de 2009.

As mulheres que concordaram em participar do es-
tudo, apds terem sido informadas dos objetivos, assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, obede-
cendo aos aspectos éticos e legais conforme determinagfo
da Resolucio 196/96, do Conselho Nacional de Satde,
referente a pesquisa envolvendo seres humanos. O pro-
jeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Piaui (CAAE
0008.0.045.000-09).

Os dados foram coletados através do Teste de Associ-
acio Livre de Palavras (TALP), que aborda técnicas
associativas, colhidas através de expressoes verbais, espon-
tAneas menos controladas e mais auténticas''. O TALP uti-
liza estimulos indutores aos quais os sujeitos associam ex-
pressOes representativas. Foram utilizados os estimulos: pre-
vengio do cancer de colo uterino; e exame de prevengzo.

A anilise dos dados produzidos através do TALP foi
realizada ap6s a elaboracio do banco de dados construido
pelas varidveis fixas: faixa etdria, estado civil, religido e es-
colaridade e pelas varigveis de opinifo (palavras evocadas)
organizadas em linhas horizontais, codificadas e agrupadas
por similaridade semAntica aos numerais correspondentes
a cada estimulo indutor. As informagdes obtidas através
dos testes foram processadas ao software Tri- Deux Mots. Em
seguida, analisadas por meio da anélise fatorial de cor-
respondéncia (AFC).

Para facilitar a interpretagio das propriedades da
estrutura, os resultados da AFC sio representados em
fatores que definem relagdes de proximidade e de oposi-
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¢ho entre as palavras ou varidveis. Esse método de anélise
mostra uma estrutura central do campo representacional
em relagfo aos outros elementos da representagio!’.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados coletados através do TALE ap6s serem
processados no software Tri-Deux Mots, originaram um
conjunto de 458 palavras como resposta para os estimu-
los indutores: prevengio do cAncer de colo uterino; e
exame de prevengio. Desse total de 458 palavras, 28 apre-
sentaram significados diferentes.

O processamento dos dados no software deu ori-
gem a Figura 1 que demonstra o campo de representa-
¢bes ou imagem sobre a prevengio do cancer cérvico-
uterino. Com isso, tornou possivel a leitura e interpre-
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tacdo das varidveis de opinido das palavras evocadas,
bem como a correlagio entre as varidveis fixas ou
sociodemogréficas (idade, estado civil, religido e escola-
ridade), organizadas segundo os eixos ou fatores.

Estdo configurados os dois lados fatoriais F1 e F2,
apresentados em formatos diferentes para visualizacio das
modalidades referentes a cada um dos fatores, como tam-
bém as varidveis sociodemograficas que contribufram para
a constitui¢io dos dois eixos fatoriais conforme mostra a
Figura 1.

Destacam-se em negrito as modalidades compo-
nentes do fator F1; em itdlico, as modalidades que for-
maram o fator F2; e sublinhado, as modalidades comuns
aos fatores F1 e F2. Para evidenciar as varidveis
sociodemograficas que contribuiram para formacao dos
fatores, utilizou-se o italico e sublinhado.

F2
Relacao estavel
remédio2
cuidar2 dor2
resultado2
. remédio]
rotina2
ES incompleto ansiedade?2
consultal
outras religioes . L ..
diagnésticol
F1 solteira
vergonhaZ tratarl
41 a 50 anos
dever2 cuidarl Protestante
tratar2
saudel
EF incompleto
desconforto?2
tranquilidade2
saude2
pafrceirol
vitiva
> 50 anos
divorciada

FIGURA 1: Representagdo grafica do plano fatorial sobre a prevencdo do cancer de colo uterino.

Legenda:

Plano fatorial

Fator 1 (itdlico e sublinhado) = [eixo horizontal —

esquerda e direita]

Fator 2 (italico) = [eixo vertical — superior e inferior]
Italico e sublinhado — modalidades que existem em

ambos os vetores
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Os dados foram apresentados de acordo com a dis-
tribuicio das modalidades no campo representacional.
Iniciaram-se pelas palavras que se encontram nos lados
esquerdo e direito do F1 (eixo horizontal), seguidos das
palavras que estfo localizadas no lado inferior e lado
superior do F2 (eixo vertical). Durante o processo ana-
litico das evocagdes, consideraram-se as correlacdes
existentes entre os diferentes grupos de palavras.

O estimulo exame de prevencdo representou para as
mulheres solteiras, com ensino superior incompleto e de
outras religides, a palavra rotina, conforme descrito no
lado esquerdo do fator 1 (eixo horizontal) da Figura 1.

Para as mulheres com ensino fundamental incom-
pleto, o estimulo prevencdo do cancer de colo uterino repre-
sentou cuidar e saride e para o estimulo exame de preven-
¢Ao representou vergonha, tratar e dever.

Observa-se que, através do exame de prevencio
do cancer de colo do ttero, ha a possibilidade de tratar
doengas do genital feminino, caso sejam diagnosticadas.
Através dessas evocagdes, a mulher reconhece que pre-
venir o cancer cérvico-uterino é um ato de cuidar da
prépria saide. Esse conceito representa uma atitude fa-
vorével & prevengio.

Ressalte-se que as mulheres podem realizar o
autocuidado através de varias acdes executadas isolada-
mente ou em conjunto com outros membros da familia,
tais como, as consultas de rotina ao ginecologista para
fazer o exame preventivo do cancer!2.

Portanto, a representacio de prevencio expressa a
atencdo com a satide, a qual deve ser interpretada como
fendmeno relacionado 2 assisténcia, ao apoio, 2
capacitagio de experiéncias ou de comportamentos, para
um individuo ou grupos com necessidades de melhorar
ou aperfeicoar uma condicio ou modo de vida. Em rela-
¢Ao ao rastreamento dos casos de cAncer, as acdes de
autocuidado auxiliam na detec¢io das lesdes pré-
cancerigenas ou dos casos ja instalados'!*.

Para as mulheres com ensino fundamental com-
pleto, o estimulo prevencdo do cancer de colo uterino repre-
sentou: consulta e diagndstico. J4 as mulheres protestan-
tes, com idade entre 41 e 50 anos e maiores de 50 anos,
0 mesmo estimulo foi representado pela palavra: tratar.
Segundo o fator 1 —lado direito da Figura 1.

Essa representacio destaca que a prevencio possi-
bilita o diagnéstico precoce e a indicagio do tratamento
adequado realizado no momento da consulta com o pro-
fissional de sadde.

Em relagio ao estimulo exame de prevencdo, as mu-
lheres participantes do estudo descreveram como
tranquilidade e saride. Dessa forma, os sujeitos relaciona-
ram o exame Papanicolau 4 satide e, consequentemente,
a sensacdo de tranquilidade que o resultado representa
quando o diagndstico é negativo para o cAncer.

As mulheres reconhecem a importincia da pre-
vengio do cAncer cervical uterino para a preservagio da
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satde, objetivando a manutengio de uma vida saudé-
vel’. Com isso, torna-se mais facil a adesdo a prética da
prevengio, especificamente, a realizagio do exame
citoldgico, muito embora se admita que ter conheci-
mento sobre a necessidade do exame, necessariamente,
nAo implique na sua realizacio.

O grupo de sujeitos composto por mulheres vid-
vas e divorciadas representou a prevencdo do cdncer de
colo uterino pelas palavras saiide e parceiro. Conforme o
fator 2 - lado inferior da Figura 1.

Destaca-se que a prevencio esté diretamente relaci-
onada com relacionamento monogimico, visto que um
dos fatores de risco para o desenvolvimento do cAncer
cervical é amultiplicidade de parceiros . Logo, relacionar-
se com um nico parceiro representa uma forma de preve-
nir o cAncer de colo do ttero, devido a possivel redugio da
exposicio as doengas sexualmente transmissiveis.

Para representar exame de prevencdo, as mulheres
vitivas e divorciadas evocaram as palavras: desconforto,
tranquilidade e saiide. Em relacio ao estimulo indutor, os
sujeitos revelaram sentimentos positivos como
tranquilidade e relacionaram o procedimento & sensagio
de desconforto, o que pode interferir na adogio de con-
dutas quanto a prevencio. Essa associagfo leva a mu-
lher a pratica de atitudes desfavoraveis em relagio are-
alizacdo do exame de prevencio do cincer de colo do
ttero. A palavra evocada, saiide, representou a preocu-
pacdo dos sujeitos com a manutengio da sadde através
da realizagio periédica do exame.

As representagdes sociais, portanto, refletem a
diversidade dos grupos sociais, resultado de sua histéria,
com influéncia dos aspectos culturais que orientam as
praticas referentes a determinado objeto'®.

A modalidade que correspondeu as varidveis de
opinido evocadas pelas mulheres que vivenciam relaci-
onamento conjugal estdvel para o estimulo prevencdo do
cancer de colo uterino foi remédio, de acordo com o fator 2
(eixo vertical), no lado superior da Figura 1. Esta repre-
sentagio estd relacionada com a possibilidade de tratar,
através do resultado do exame, infecgdes vaginais. Des-
sa forma, as mulheres associaram a prevengfo ao trata-
mento dessas doencas.

No que se refere ao estimulo exame de prevencdo, os
sujeitos contribuiram com a objetivacio nesse fator com
as seguintes modalidades: ansiedade, dor, resultado, cuidar
e remédio. Evidencia-se que a realizagio do exame
citoldgico envolve o sentimento de ansiedade, também
referido pelas mulheres participantes deste estudo.

A possibilidade de provocar dor pode se converter
em empecilho ao exame Papanicolau. As mulheres apre-
sentam medo de sentir dor durante o exame de preven-
¢Ao por considerarem um procedimento desconfortavel .
Ao realizarem o exame de prevencio, elas expressaram
sentir medo, tanto do exame quanto do resultado, vergo-
nha da exposicdo do corpo para o profissional, nervosis-
mo e desconforto com a posigio ginecoldgica .
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Desse modo, a realizacio do exame Papanicolau
desperta na mulher sentimentos negativos relaciona-
dos a sexualidade, assim como a influéncia das relagoes
de género, que refletem as condutas e a forma de viver,
decorrentes do papel sociocultural que cada um repre-
senta na sociedade, podem interferir na adesfo da mu-
lher ao exame!”. Nesse sentido, o resultado do exame
representa expectativa e medo, devido a possibilidade
de ser positivo para o cAncer.

Considerando que o tratamento do cAncer cervical
uterino pode ocasionar disfuncdes no trato genital fe-
minino, as acdes de prevencio tém como principal ob-
jetivo a deteccio precoce dos casos para reduzir a
morbimortalidade por neoplasia cervical uterina'®".

A palavra cuidar, evocada neste estimulo, represen-
ta 0 ato de cuidar da satde através da realizacio rotineira
do exame preventivo do cAncer cervical. Nesse contexto,
os sujeitos consideraram mais significativos como repre-
sentacio da prevengéo desse cancer os aspectos relacio-
nados 2 atengao a satide e a sensagio de tranquilidade que a
realizagio do exame ginecoldgico produz. Vale lembrar
que as mulheres sdo capazes de promover o autocuidado
referente 2 sua sadde, a partir do conhecimento e da ex-
periéncia relacionada com a prevencio®.

Portanto, apreender as Representagdes Sociais da
prevengio do cancer de colo uterino envolvidos nos
aspectos biopsicossociais encontrados nas concepgoes,
nos sentimentos e nas atitudes dos sujeitos contribui
para a orientacdo da pratica regular do exame
Papanicolau e formagio do conhecimento referente ao
fendmeno social estudado.

CONCLUSAO

As representagoes sociais da prevengio do cancer
de colo uterino para as mulheres constituem formas de
evitar essa doenga, bem como possibilitar seu diagndsti-
co precoce. Para as mulheres, a submissdo ao exame
Papanicolau e a expectativa do resultado despertam sen-
timentos que podem influenciar negativamente nas pra-
ticas relacionadas a prevengéo do cancer cervical. Os su-
jeitos reconhecem a importancia do referido exame para
a manutencio da saide quando incorporam sua realiza-
¢Ao como um dever a ser cumprido com periodicidade.

Este estudo possui limitagdes, por néo ter pesqui-
sado as representacdes sociais das mulheres sobre pre-
vengdo do cAncer cervical uterino apds intervengio
educativa e por sua amostra no representar os sujeitos
do universo, limitando as recomendacdes ao campo de
estudo investigado.

Assim, torna-se necessario intensificar a divulga-
¢Ao da importancia do exame Papanicolau realizado com
periodicidade, com o objetivo de sensibilizar as mulhe-
res para adotarem préticas preventivas no seu cotidiano
e obter diagndsticos precoces da doenca, visando redu-
zir a morbimortalidade por esta neoplasia.
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