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RESUMO

Este estudo objetiva identificar os fatores relacionados a adesdo do exame colpocitopatoloégico por mulheres com
idades entre 25 a 64 anos, cadastradas na Unidade de Atencao Primaria a Saude da Familia, do municipio de
Cerro Azul, Parana/Brasil, de junho e julho de 2012. Realizou-se pesquisa qualitativa do tipo descritiva
exploratéria, utilizando a entrevista semiestruturada com questdes abertas e fechadas para coletas dos dados.
Os dados foram analisados por estatistica simples e andlise de contelido. A amostra foi composta por 81
mulheres, dessas, 54 (66,6%) mulheres souberam destacar a importancia em realizar o exame. Em relagdo a
frequéncia de realizagdo do exame 39 (48%) das mulheres realizam o exame anualmente e 12 mulheres (15%)
nunca realizaram. Quando questionadas por quais motivos raramente ou nunca realizavam o exame, a maioria
respondeu que era por vergonha do profissional de saide ou por medo do resultado do exame sendo (65,51%)
das entrevistadas. Observou-se que o medo do resultado do exame colpocitopatolégico e a vergonha de se
expor ao profissional de saude foram os fatores que mais exercem influencia na decisdo das mulheres em
realizar ou ndo o exame.

Palavras-chave: Neoplasias do colo do Gtero. Exame colpocitolégico. Saude da mulher.

eficaz e de facil realizagdo, sendo reconhecido
INTRODUCAO internacionalmente. Sua realizagdo
periodicamente reduz em até 70% a mortalidade

O cancer de colo de Utero demora em torn@m mulheres por cancer de colo de dtero
de 10 a 20 anos para desenvolver-se e se Conforme aponta o Instituto Nacional do
manifesta atraves de transformacgdes intraCancer (INCA), o cancer de colo de Gtero é a
epiteliais que podem evoluir para uma lesdosegunda neoplasia mais freqiiente na populagéo
neoplasica maligna. Desta forma, entende-se quieminina brasileira, sendo em 2009 a causa de
a doenca pode ser evitada por meio da preven¢cd063 mortes, ficando como a quarta causa de
e do diagndstico precote 6bitos entre mulheres no Brasil. No ano de 2013,

Os fatores de risco para o adoecimento poestima-se que 17.540 novos casos da doenga
cancer do colo do Utero séo relacionados agejam diagnosticadds
inicio precoce de relacdo sexual, infeccdo por No atual contexto social, a prevencédo
HPV (Papiloma Virus Humano), multiplicidade secundaria do cancer de colo de Gtero tem sido
de parceiros sexuais, gravidez precocecentralizada no rastreamento de mulheres
tabagismo, uso prolongado de anticoncepcionagexualmente ativas através do exame
oral e baixo nivel socioecondomito colpocitopatolégico. O exame foi adotado para

Uma ferramenta importante no diagnostico €rastreamento na década de 50 em varios paises,
0 exame colpocitopatoldgico criado pelo médicopara identificar lesbes pré-cancerosas, que se
Georg Nicholas Papanikolau em 1923, que ficouratadas, diminuem a incidéncia de cancer
conhecido como exame preventivo ouinvasor e, logo, a mortalidade por cancer do colo
Papanicolau, foi desenvolvido para identificacéouterind®.
de células malignas ou pré-malignas obtidas na O Brasil foi um dos pioneiros a utilizar o exame
regidao do orificio externo do colo uterino e do colpocitopatolégico na rede publica, porém as
canal vagind?. E um exame indolor, simples, mulheres beneficiadas ainda representam uma
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pequena porcentagem da populacdo feminina, sua808 na area urbana e 12.130 na area rural. A
cobertura ndo ultrapassa de 8% de mulheres comédia de renda per capita é de R$337,14 conforme
idade superior a 20 anos. Isto contraria aslados apresentados conforme base do salério
recomendacdes estabelecidas pela Organizaciwinimo de 201#. O seu espaco geografico
Mundial de Saude (OMS), que estabelece umaompreende uma area de 1.341,19 Km?, sendo a
cobertura de 80-85% da populacéo feminina de 25atividade de cultivo de citricos sua principal
59 ano$. atividade econémica.

Com o intuito de formar uma base de dados A populagcdo do estudo foram mulheres
de rastreamento e diagnodstico no Brasil, ocadastradas na unidade, sendo elegiveis para a
Ministério da Saude criou o programa SISCOLOpesquisa aquelas na faixa etéria entre 25 4 64
(Sistema de Informagdo do Colo do Utero) queanos justamente por se enquadrarem no grupo
através de suas funcionalidades possibilita apreconizado pelo Ministério da Saude para a
instituicdes de saude gerenciamento dos examedetecgdo do cancer de colo uterino.
identificando as mulheres alvo, gerando As participantes incluidas no estudo foram
relatérios com informagBes necessérias adodas as mulheres atendidas, no cenario do
planejamento e acdes de campanha parastudo, nos meses de junho e julho de 2012,
incentivo a ades&o ao exdme periodo no qual a chefia da UAPSF autorizou a

A realizagcdo periddica do exame épermanéncia dos pesquisadores, para O
indispensével, visto que quando diagnosticada desenvolvimento deste estudo. A selecdo das
doenca precocemente e tratada adequadamenfmrticipantes do estudo foi determinada pela
existe 100% de chance de ¢firdesta maneira, demanda espontanea da unidade.

a Enfermagem desempenha um papel primordial A coleta de dados foi realizada através de
para prevencao do cancer de colo de Gtero, poisntrevista semiestruturada com perguntas abertas
o enfermeiro € um profissional capacitado ee fechadas, realizadas em uma sala cedida pela
atuante  neste  processo,  contribuindoUnidade de Salde. As perguntas fechadas
significativamente para o éxito dos programasinvestigaram variaveis socio, econdémicas e
preventivos do cancer de colo de dféro demogréfica, tais como: idade, estado civil,

Portanto, partiu-se da seguinte questdscolaridade, nimero de gestacbes, renda
norteadora: Qual a realidade local das mulheregamiliar, local de residéncia. As perguntas
cadastradas na Unidade de Atencdo Primaria abertas investigaram: a importancia do exame
Saude da Familia (UAPSF) do municipio de Cerracolpocitopatolégico na percepcédo das mulheres;
Azul, Estado do Parana/Brasil que interferem na conhecimento das mulheres sobre o HPV e sua
adesdo do exame colpocitopatologico? Destaelacdo com o cancer do colo do Utero; e na
forma, o presente estudo objetiva avaliar fatorepercepcdo das mulheres quais os motivos que

relacionados &  adesdo  do  examelevam muitas mulheres a ndo realizagdio do
colpocitopatolégico por mulheres cadastradas ngxame colpocitopatolégico.

Unidade de Atengéo Priméria a Saude da Familia As entrevistas foram gravadas e
(UAPSF) do municipio de Cerro Azul, Estado doposteriormente transcritas na integra para

Parana/Brasil. andlise. As varidveis quantitativas foram
registradas, processadas e submetidas a
METODOLOGIA estatistica descritiva simples, por meio do

software Microsoft Excel®. As variaveis

O presente estudo utilizou como referénciaqualitativas foram discutidas e analisadas a partir
metodolégica a pesquisa descritiva, comdos estudos publicados em periddicos indexados
abordagem qualitativa e quantitativa. O estudo fona base de dados &aientific Electronic Library
realizado na Unidade de Atencdo Primaria a Saud@nline (Scielo), com recorte temporal de estudos
da Familia (UAPSF), localizada no municipio depublicados nos ultimos cinco anos.
Cerro Azul, na regido metropolitana de Curitiba, hA A pesquisa atendeu as normas referentes a
aproximadamente 78 km da capital do Estado deesolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
Parand/Brasil. O municipio conta com umaSalde que trata da pesquisa com seres humanos.
populacdo estimada de 16.938 habitantes, sendd Projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
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Pesquisa do Centro Universitario Campos deuma pequena porcentagem nas menores de 30
Andrade, como protocolo n° 440/2012. Asano&.

participantes foram informadas sobre o objetivo No que diz respeito a escolaridade 4,9% nao
do estudo e metodologia. O anonimato foisdo alfabetizadas, 33,3% cursaram fundamental
garantido pelo uso da letra M seguida por um, 20,9% cursaram o fundamental Il, 30,8%

nidmero  ardbico, sequéncia  cronolégicaconcluiram o ensino médio e 9,88% o ensino

numérica, de acordo com o desenvolvimento dasuperior. Fator preocupante visto que a n&o
entrevistas, ou seja, M1, M2, M3 e assimrealizacdo do exame é mais freqilente nas
sucessivamente. Todas as participantegnulheres com baixo nivel de escolaridade,

aceitaram a participacdo na pesquisa mediantejadicando a relagdo da falta de conhecimento
assinatura do Termo de Consentimento Livre uanto ao exame e seus benefflios

Esclarecido. No item renda familiar 14,8% das mulheres
citou ser inferior a um salario minimo mensal,
RESULTADOS E DISCUSSAO 79% de um a trés salarios minimos e 6,1%

guatro ou mais salarios minimos. A baixa renda
Foram entrevistadas 81 mulheres no perioddamiliar esta diretamente relacionada ao baixo
do estudo, a faixa etaria predominante ficounivel socioeconémico e cultural influencia de
entre 25 a 30 anos de idade (Tabela 1forma direta na deteccdo precoce do cancer de
correspondendo a 49 (60,49%) das entrevistadagolo de Utero, uma vez que as mulheres de baixo
Tal fato assemelha-se com outros estudos qugivel de escolaridade e baixa renda familiar
avaliam  as  realizagbes do  exameadoecem mafd O baixo nivel socioecondmico
colpocitopatolégico na rede de salde, em queotencializa os fatores de risco para o
mulheres com idade inferior 35 anos de idadgjesenvolvimento de doencas, ndo somente pela
predominam, possivelmente por serem aquelagrecaria condicdo de moradia e ma alimentago,

que comparecem aos postos para cuidadogas também pela adesdo das mulheres as
referentes a nataliddde Mulheres com idade medidas preventivas de safitle

de 25 a 34 anos sdo as que tém melhor cobertura pjq que se refere ao estado civil, as
do exame colpocitopatologico, uma vez que elagnrevistas  apresentaram-se  casadas/unido

procuram mais_os Servicos o;g saude para o Pr&stavel com 70,38% (57) e apenas 20,98% (17)
hatal ou planejamento familidr Entretanto, o eram solteiras (Tabela 1). Em mulheres casadas

s oo a4 o 13 o D 150 5o deve a0 comporiamento sexuel d
9 ' arceiro, pela possivel atividade sexual

etaria a qual teve menor demanda de exam gxtraconjugal sem a utilizacio de

realizados. C D
T ) : preservativd®. No entanto, para as mulheres
No estudo de Brischiliari et af’ avaliaram . T ) i
L§olte|ras, a multiplicidade de parceiros sexuais

456 mulheres de 45-69 anos, com o objetivo d em precaucdes se correlaciona com o0 aumento
descrever a realizagdo do exame preventiv& | precauc ~ . .
da incidéncia de céncer do colo do utero, visto

nesta faixa etaria, o qual identificaram cobertura i , )
de rastreamento de Papanicolaou de 84,5%. AQUEé © maior numero de casos situa-se em
alteracdes hormonais oriundas desta faixa etériglulhere's)soltelras do que em outros estados
devem ser levadas em consideragdo para o risniugais’.  No )estud_o conduzido  por
de cancer de colo uterino e dos demais tumorelbuquerque et &f a situacdo conjugal foi
femininos. considerada como um dos fatores de risco para o
A menor procura (16,06%) para a reanzagéodesenvolvimento de cancer do colo uterino.
do exame deu-se na faixa etaria situada entre 46 Na variavel nimero de gestag6es, a maioria
a 64 anos (Tabela 1). Tal ocorréncia sugere quéas entrevistadas teve de 1 a 3 gestacoes. Isto
essas mulheres ndo procuram o atendimento pfode ser considerado um dos fatores de risco
n&o se preocuparem mais com aspectos voltad@ssociados ao cancer de colo de (Rerdlo
a reproducdo. Fato preocupante € que o pico dentanto, a condicdo de nao ter filhos também e
incidéncia de cancer de colo de Gteros situa-sessociada a néo realizagéo do exame preventivo.
nas mulheres na faixa etaria de 40 a 60 anos, Eal situagéo decorre da relacdo direta do

Cienc Cuid Saude 2014 Jan/Mar; 13(1):90-96



Fatores relacionados & adesdo do exame colpocitopat ~ 6logico no municipio de Cerro Azul 93

acompanhamento durante a gestacdo corassisténcia de saude. A distancia é um dos
ginecologista$. fatores que influenciam as mulheres na
No quesito local de residéncia, 67% moramrealizagdo do exame, tanto positivamente
na area urbana do municipio e 33% na area rurgluando negativamente pela facilidade ou
(Tabela 1). Pelas caracteristicas do municipio deificuldade de acesS8.
Cerro Azul ser forte no componente de producdo Quanto a frequéncia de realizagdo do exame,
agricola, uma parcela consideravel das mulhere48 (59%) das mulheres responderam que
residem na area rural. Desta forma, sugere-seealizam o exame anualmente ou bianualmente.
gue a baixa adesdo no periodo analisado se de¥e Tabela 2 apresenta a predominancia das
a distancia a ser percorrida até os pontos deespostas obtidas.

Tabela 1. Perfil socio, econdmico e demografico de mulhemse realizaram o0 exame
colpocitopatologico. Cerro Azul, Parana/Brasil. Bum julho de 2012,

Variaveis n %
IDADE

25 — 35 anos 49 60,49
36 — 45 anos 19 23,45
46 — 55 anos 7 8,65

56 — 64 anos 6 7,41
ESTADO CIVIL

Casada/Uniao Estavel 57 70,38
Solteira 17 20,98
Vilva 5 6,18
Divorciada 2 2,46
ESCOLARIDADE

Nao Alfabetizada 4 4,94
Primario — até 42 Série 27 33,33
Ensino Fundamental 17 20,99
Ensino Médio 25 30,86
Ensino Superior 8 9,88
NUMERO DE GESTACOES

Nenhuma 13 16,05

1 A 3 Gestacdes 53 65,43

4 A 7 Gestacbes 15 18,52
RENDA FAMILIAR

Menos de 1 salario minimo 12 14,81
1 a 3 salarios minimos 64 79,01
4 OU mais salarios minimos 5 6,18
LOCAL DE RESIDENCIA

Urbana 54 66,67
Rural 27 33,33

Tabela 2. Frequéncia de realizacdo do exame colpocitopataogerro Azul, Parana/Brasil. Junho e
julho de 2012.

Descri¢cao n %
Nunca realizou 12 15
Raramente, ja fez algum dia na vida 16 20
De 2 em 2 anos 9 11
Anualmente 39 48

De 6 em 6 meses 5 6
TOTAL 81 100

Quanto a importdncia do  exame realizad-lo, 11 (13,58%) mulheres julgaram
colpocitopatologico, 54 (66,66%) mulheresimportante realizar, mas n&o souberam
souberam, em geral, destacar a importancia emspecificar qual seria essa importancia, relataram
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apenas que ele detecta algo errado, algumque era HPV e sua relagdo com o cancer de colo
problema e 16 (19,75 %) das mulheres naalo Utero, um nimero muito pequeno de mulheres
souberam dizer qual a sua importancia. com conhecimento sobre um tema de extrema
Os relatos das mulheres que souberanmelevancia no contexto da saude feminina.
destacar a importancia do exame demonstraram Observa-se diante dos achados que a maioria
cuidados de prevencdo do cancer de colo ddas mulheres desconhece a causa etiologica do
Utero e de doencas sexualmente transmissiveisancer do colo do utero, o que pode esclarecer a
Alguns depoimentos, elevada taxa de incidéncia e os estadiamentos

Olha no meu conhecimento o exame preventivo gvangados da doenga.
P Alguns dos relatos destas mulheres,

pra prevenir o problema do cancgmM4)

. A , Esse ndo tenho conhecimer(tdl)
Prevenir algum céncer no atero [..] alguma

doenca sexualmente transmissi{®I15) Esquecil...] j& ouvi fala, é contraido pelo cancer
né.(M13)

N&o][...] nunca ouvi fala(M23)

A importancia para prevencéo do canc@vi34)

Sim, o exame é de suma importancia pra a saude
da mulher, pois detectar precocemente algumas Olha eu sei que é um doenca la né, mas néo tenho
DSTs, além da prevengdo do cancer do colo de muito conhecimentp..] é contraido pelo sexo né
utero. (M56) [...] com o cancer ndo tenho muita informacéo.

Das 81 mulheres investigadas, 27 (33,3%) (M40)
realizaram o exame colpocitopatoldgico sem ter AIDS? Pela relacéo sexupl.] ndo.(M42)
conhecimento especifico quanto a importancia € g o virus causador do cancer que é contraido
necessidade. Conhecer a importancia do exame pela relacdo sexua{M34)
nao é o fator principal ou decisivo que Ie_:va aS £ . aids nd...] n&o.(M65)
mulheres a se submeterem a ele, é preciso uma
disposicdo e uma conviccdo pessoal, para Sei queNé uma doengia que é transmitida através
sobrepor & inseguranca e outros blogueios, que 92 relagao sexudl..] ndo.(M73)
possibilite o ato voluntario de ir ao encontro da  Eu vi na televiséo que € um virus, direito, dirgito
prevencdo. Por isso, a participagdo dos nao sei. E contraido pela relagdo sex{ial néo.
profissionais de satde na atividade de informar e (M80)
educar a comunidade para a saude mostra-se Essa auséncia de informacdes a respeito do
extremamente importartt®, HPV pode favorecer o entendimento erroneo e
Tal fato pode ser associado a falta deinterferir de forma negativa no comportamento
conhecimento sobre a salde da mulher, que traza mulher portadora e das pessoas que fazem
como consequéncia a baixa conscientizacdparte de seu contexto soécio-familiar. Esses
guanto a importancia do exame achados reforcam que grande parte das mulheres
colpocitopatoldgico. do mundo ndo tem conhecimento sobre HPV, e
Quanto ao conhecimento das entrevistadasinda, que este fato vem preocupando as
sobre HPV, 57 (70,37%) mulheres ndo souberamautoridades que atuam como responsaveis pela
relatar, algumas comentaram que nunca ouvirarsatde da mulh€t Os profissionais da area da
falar e outras até confundiam com a sigla HIVsaude devem enfatizar medidas educativas no
(Virus da Imunodeficiéncia Humana), 15 contato com pacientes, sobretudo, naqueles com
(18,51%) mulheres souberam relatar algo amaior risco de doengas transmissiveis.
respeito, dessas, 11 (13,58%) colocou que se Das 81 entrevistadas, 68 (83,95%) mulheres
tratava de uma DST (doenca sexualmenteelataram que a maior barreira para a realizacdo
transmissivel), mas ndo souberam relacionar do exame colpocitopatoldgico € o sentimento de
HPV com o cancer de colo de utero; quatrovergonha do profissional de salde e medo do
(4,93%) mulheres tinham ouvido falar naresultado do exame, 17 (20,98%) das mulheres
televisdo ou alguém comentar, mas no momenteesponderam que ndo achavam necessario
ndo souberam explicar do que se tratava o HPMealizar o exame/falta de informacgao/falta de
cinco (6,17%) mulheres souberam responder ¢empo, quatro (4,93%) mulheres ndo souberam
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dizer o motivo pelo qual se recusam a realizar permeia a prevencdo do céancer do colo do
exame. aterd™?.

Portanto, a maioria relatou o sentimento de Desta maneira, intervencdes através de
vergonha e medo, como afirmam as falagoliticas de salde que facilitem o acesso desta
apresentadas a seguir: populacdo se fazem primordiais para o alcance
éjos objetivos estabelecidos para a prevencao e
controle do cancer de colo do utero. Implementar
orientagbes de prevencdo direcionadas as

Tem bastante mulher acho que tem vergonha
nao participa.(M15)

Geralmente medo e vergont{i37) populacdes especificas, incluindo linguagem e
Eu acho que é vergontja.] algumas falam que é horarios diversificados, facilitando o acesso das
vergonha né(M40) mulheres podem ser mais uma ferramenta a ser

Vergonha nd...] medo, que nem eu, por exemplo pensada no combate ao cancer de colo ut&ino

demoro muito pra ir fazer, medo de descobri que
tem alguma coisa, falta de informac&b178) CONCLUSAO

Por causa da maneira que ele é feito né, por que o '
ele[...] vergonha de tira a roupa tal, essas coisas, Os principais fatores relacionados a adesao

acho que é iss¢M4) do exame colpocitopatolégico investigados por

by

Vergonha e medo né de descobri que tem algum§Ste estudo correspondem a (66,66%) das
coisa.(M56) mulheres destacarem a importancia da realizagéo

do exame. Na amostra analisada, predominaram
O medo e a vergonha das mulheres n

o d o~ tﬂnulheres residentes na area urbana, com renda
momento - da- exposicao a0 ~exame €Sla@,ongal de um a trés salarios  minimos,

relacionados a impessoalidade do mesmo, gue ﬁfabetizadas, de unido estavel/ casadas e com

um meétodo invasivo e de exposi¢cdo do corpo A ~

N PosIC P OlJma a trés gestacbes. A menor procura (16,06%)
que pode trazer a tona a questdo da sexualida Sara a realizacdo do exame deu-se na faixa etaria
condi¢cbes que ainda s&o tabus para a mulher, RS &

que pode vir a comprometer a adesao agltuada entre 46 a 64 anos.

examé&®. O exame colpocitopatoldgico expbe a Observcl)u-si qu[eI,o' medo do reSlrJ]Itaddo do
intimidade da mulher, seus valores e crencas, os @€ colpocitopatologico € a vergonha de se

. ecr : o . 0
sentimentos de vergonha e medo séo vivenciaddPOr a0 profissional de sadde (65,51%) foram os
pela mulher durante o procedimeffto fatores que mais exercem influencia na deciséo das

Identificar os fatores que levam as mulheres dnulheres em realizar ou néo o exame.
ndo realizarem o exame colpocitopatolégico ¢ EStes fatores devem ser considerados pelos

crucial para o efetivo éxito de campanhasgeStc_’reS de sauge como a princ~ipal barreira a ser
preventivas. A abordagem realizada pelog/€ncida nas acoes e intervencoes no campo da
profissionais de satde envolvidos deve permeayadde da mulher na cidade como Cerro Azul,

as especificidades de cada regido, de caddUe POSSUi caracterlst_lcas culturais distintas dos
cultura, de cada realidade social, a fim dedrandes centros, particularmente no tocante ao

estabelecer vinculos com as mulheres no quéirculo de convivéncia dos habitantes.

FACTORS RELATED TO PARTICIPATION IN THE COLPOCYTOPA THOLOGICAL
EXAMINATION IN THE MUNICIPALITY OF CERRO AZUL

ABSTRACT

This study aims to identify the factors related to participation in the colpocytopathological examination for women
aged between 25 and 64, registered at the Primary Family Health Care Unit, in the municipality of Cerro Azul,
state of Parana, Brazil, in June and July 2012. A descriptive research survey of the exploratory descriptive type
was carried out, using semi-structured interviews with open and closed questions for collection of data. The data
was analysed by simple statistics and content analysis. The sample consisted of 81 women, of whom 54 (66.6 %)
were able to highlight the importance of the exam. Regarding the frequency of the examination, 39 (48 %) women
have the test annually while 12 women (15%) have never had the test at all. When asked why they rarely or never
had the examination performed, most people said it was due to shame in being exposed to the health
professional (65.51% of the respondents). It was also observed that fear of the result of the colpocytological
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examination and shame in being exposed were the main factors that influenced the women'’s decisions about
whether or not to be subjected to the examination.

Keywords: Neoplasms of the Cervix. Pap (Papanicolaou) test. Women's Health.

FACTORES RELACIONADOS CON EL INGRESO EN EL MUNICIPI O DE EXAMEN
COLPOCITOPATOLOGICO CERRO AZUL

RESUMEN

Este estudio tiene como objetivo identificar los factores relacionados a la adhesién de la prueba de Papanicolaou
por mujeres de 25 a 64 afos , inscriptas en la Unidad de Atencion Primaria a Salud de la Familia , del municipio
de Cerro Azul , Parana/Brasil, de junio y julio de 2012. Se realiz6 una investigacion cualitativa del tipo descriptiva
exploratoria, por medio de entrevista semiestructurada con preguntas abiertas y cerradas para la recoleccion de
los datos. Estos fueron analizados por medio de estadistica simple y anélisis de contenido. La muestra estuvo
compuesta por 81 mujeres, de las cuales 54 (66,6 %) supieron destacar la importancia de realizar la prueba. En
cuanto a la frecuencia de realizaciéon de la prueba 39 (48%) de las mujeres realizan la prueba anualmente y 12
mujeres (15 %) nunca la han realizado. Cuando se les pregunté por qué razones raramente o nunca la han
realizado, la mayoria respondié que sentia vergiienza del profesional de la salud o por miedo del resultado de la
prueba, siendo el 65.51 % de las encuestadas. Se observd que el miedo del resultado de la prueba de
Papanicolaou y la verglienza de exponerse al profesional de salud fueron los factores que mas ejercen influencia
en la decision de las mujeres para llevar a cabo o no la prueba.

Palabras clave: Neoplasias del cuello uterino. Prueba de Papanicolaou. Salud de la mujer.
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