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RESUMO

Introducédo: O Céncer do Colo do Utero (CCU) é caracterizado pela replicacdo de forma
desordenada das células do epitélio de revestimento do 6rgéo, podendo comprometer tecidos
subjacentes e invadir as estruturas e 6rgdos proximos e até mesmo distantes. E visto que a
habilidade limitada em ler e entender informacdes relacionadas a saude resultam desfechos
clinicos ruins e consequentemente gastos bem maiores nesse setor. Nesse contexto, 0
Letramento Funcional em Salude (LFS) trata-se sobre a capacidade de obter, processar e
compreender informacfes e servicos basicos de saude, necessarios para tomar decisGes
pertinentes sobre sua propria salde e sobre cuidados médicos. Objetivo: Caracterizar a
producdo cientifica nacional e internacional sobre a relagdo do LFS/ alfabetizacdo em saude e
a adesdo ao exame de prevencdo de cancer de colo uterino em mulheres. Método: Revisdo
integrativa guiada pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis.
A busca foi realizada nas bases de dados online: MEDLINE/PubMed, CINAHL, LILACS e
BDENF, por meio do Portal de Periddicos Capes. A coleta dos dados ocorreu nos meses de
junho e julho de 2020. Para o nivel de evidéncia foi determinado como base a de Stillwell et al.
A andlise critica dos estudos e a sintese qualitativa selecionados foram realizadas de forma
descritiva. Resultados: Sete estudos atenderam ao critério de inclusdo. De um modo geral 0s
estudos mostraram um baixo nivel de LFS entre as mulheres pesquisadas e uma baixa captacao
para a realizacdo do Exame do Papanicolau, podendo esse nimero ser associado a dados como:
escolaridade, raca e renda. Concluséo: O baixo nivel de LFS da populacdo feminina pode trazer
como consequéncia uma baixa adesdo ao exame de Papanicolau, trazendo assim um maior gasto

para o setor salde.

Descritores: Saude da Mulher. Cooperacdo e Adesdo ao Tratamento. Letramento em Salde.

Neoplasia do colo do Utero.



ABSTRACT

Introduction: Cervical Cancer (CC) is characterized by the disordered replication of cells in
the organ lining epithelium, which can compromise underlying tissues and invade nearby and
even distant structures and organs. It is seen that the limited ability to read and understand
health-related information results in poor clinical outcomes and consequently much higher
expenditures in this sector. In this context, Functional Health Literacy (LFS) is about the ability
to obtain, process and understand basic health information and services, necessary to make
relevant decisions about your own health and about medical care. Objective: To characterize
the national and international scientific production on the relationship between LFS / health
literacy and adherence to the cervical cancer prevention exam in women. Method: Integrative
review guided by Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis. The
search was carried out in the online databases: MEDLINE / PubMed, CINAHL, LILACS and
BDENF, through the Portal de Periddicos Capes. Data collection took place in the months of
June and July 2020. For the level of evidence, Stillwell et al. The critical analysis of the studies
and the qualitative synthesis selected were carried out descriptively. Results: Seven studies met
the inclusion criteria. In general, the studies showed a low level of FHL among the women
surveyed and a low intake for the Papanicolau Exam, which number can be associated with data
such as: education, race and income. Conclusion: The low level of FHL in the female
population may result in a low adherence to the Pap smear, thus bringing a greater expense to

the health sector.

Keywords: Women’s Health. Treatment Adherence and Compliance. Health Literacy. Uterine

Cervical Neoplasms.
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1 INTRODUCAO

O Cancer do Colo do Utero (CCU) é caracterizado pela replicacio de forma desordenada
das células do epitélio de revestimento do 6rgdo, podendo comprometer tecidos subjacentes e
invadir as estruturas e 6rgdos proximos e até mesmo distantes. Ha duas principais categorias de
carcinomas que sdo invasores do colo do Utero, essa classificagdo se da através da sua origem,
ou seja, do epitélio que for comprometido, podendo ser o carcinoma epidermoide, que € o tipo
mais comum e originado no epitélio escamoso e o adenocarcinoma, tipo mais raro da doenca
que acomete o epitélio glandular (INCA, 2016). A neoplasia do CCU tem inicio na forma de
uma lesdo prenunciativa, podendo ou ndo evoluir para 0 processo invasivo em um periodo de
10 a 20 anos (SANTOS; MELO; SANTOS, 2012).

O principal método de rastreamento e deteccao precoce do CCU é a realizacdo do exame
citopatoldgico do colo do utero, o Papanicolau, sendo reconhecido mundialmente por se tratar
de um exame seguro e eficiente. O objetivo fundamental dessa estratégia € a detecgdo e
tratamento precoce das lesbes precursoras antes da evolucdo para a doenca invasiva
(GIRIANELLI; GAMARRA,; SILVA, 2014).

O Ministério da Saude (MS) recomenda que mulheres na faixa etéria entre 25 a 64 anos
de idade realizem um exame a cada trés anos apds dois exames anuais consecutivos normais,
apesar de estimar-se que uma representatividade de 75% dos exames realizados no Sistema
Unico de Saude (SUS) estejam configurados dentro da faixa etaria recomendada, ainda ha
dificuldade no seguimento da periodicidade recomendada (INCA, 2016).

O desenvolvimento da neoplasia especifica esta relacionado ao ndo uso do preservativo
como barreira, nimero de parceiros sexuais ao longo da vida e a idade do primeiro contato
sexual, fatores que atuam no processo de transmissdo e infeccdo pelo Papilomavirus Humano
(HPV), sendo uma das principais causas para o desenvolvimento do CCU. Além disso, 0 uso
do tabaco, o uso de hormdnios como estrogénio e progesterona, a coinfecgdo por outras doencas
sexualmente transmissiveis e a alta paridade, por exemplo, exercem papel importante na
progressao das lesdes pré-malignas (OMS, 2014; INCA, 2016).

No Brasil foram aprovadas recentemente, no ano de 2014, duas vacinas contra 0 HPV:
a bivalente, que protege contra os tipos oncogénicos 16 e 18 e a quadrivalente, protegendo
contra os tipos ndo oncogénicos 6 e 11 e os tipos oncogénicos 16 e 18. A vacina quadrivalente
é a que estd atualmente disponivel gratuitamente nos servicos de salde, tendo como publico
alvo os adolescentes de 09 a 14 anos (ZARDO et al., 2014).
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A distribuicdo heterogénea desta doenca é um reflexo importante quanto ao impacto da
desigualdade de acesso aos cuidados de saude. Pois, trata-se de uma enfermidade fortemente
influenciada por praticas culturais e religiosas que tem um impacto direto no comportamento
sexual e, consequentemente, na transmissdo do HPV (TEIXEIRA, 2015).

O CCU ocupa a quarta posicdo dentre os tipos de cancer mais comuns no mundo. No
ano de 2018, foi estimado que cerca de 570.000 mulheres foram diagnosticadas com tal
neoplasia em todo o mundo e desse total cerca de 311.000 mulheres vieram a 6bito da doenca
(OMS, 2018). A estimativa era para que no Brasil, no biénio de 2018- 2019, fossem registrados
cerca de 16.370 novos casos de CCU. Quanto a mortalidade desse tipo de cancer, apesar da
queda observada no Brasil nos Gltimos anos, essa queda ndo ocorre em todas as regides do pais,
como no interior do Norte e Nordeste (GIRIANELLI; GAMARRA; SILVA, 2014).

A incidéncia para o desenvolvimento do cancer de colo uterino engloba uma série de
fatores, que ndo estd somente relacionado a infeccdo por subtipos oncogénicos de HPV. A
infecgdo pelo HPV, por exemplo, é uma causa necessaria, porém ndo e suficiente para a
ocorréncia do cancer cervical, diversos fatores relacionados a resposta imunoldgica, genética e
habitos de vida sdo influenciadores nesse processo de desenvolvimento da neoplasia (INCA,
2016).

As altas taxas de cancer de colo de Utero representam um grande desafio para a salde
publica. As medidas adotadas, como a oferta do Papanicolau gratuitamente para toda a
populacdo feminina nas unidades de Estratégia de Saude da Familia (ESF), ndo sdo suficientes
para reduzir expressivamente os nimeros e a morbimortalidade por essa doenca entre as
mulheres brasileira (ANDRADE, 2014).

Um dos fatores importantes que tem relagdo direta com o CCU é o Letramento
Funcional em Saude (LFS). O termo “letramento” ¢ uma definigdo considerada nova nos
estudos da educacdo brasileira e mais recente ainda na area da satde (SANTOS; PORTELLA,
2016).

E visto que a habilidade limitada em ler e entender informacdes relacionadas a satide
resultam desfechos clinicos ruins e consequentemente gastos bem maiores nesse setor. Nesse
contexto, o Letramento Funcional em Saude (LFS) trata-se sobre a capacidade de obter,
processar e compreender informacdes e servicos basicos de saude, necessarios para tomar
decisOes pertinentes sobre sua propria satde e sobre cuidados médicos. A producéo cientifica
sobre a tematica no Brasil é recente e ainda esta na fase de estimar a prevaléncia do nivel de
LFS de diferentes grupos populacionais, para que entdo, possa propor intervengoes (WEISS et
al., 2007; SORENSEN et al., 2012; SAMPAIO et al., 2015).
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A comunicag&o é primordial para assisténcia e qualidade em saude. Mas, infelizmente,
na maioria das vezes existe um desencontro no dialogo entre profissional de salde e paciente.
No Brasil, ndo existem estudos desenvolvidos com dados representativos a nivel nacional, que
evidenciem o LFS e se esse fendmeno estd afetando de forma significativa o resultado de
adoecimento-salde da populagdo brasileira (PASSAMA et al., 2012; WEISS, 2017).

O exame de Papanicolau é oferecido gratuitamente pelo SUS nas unidades bésicas de
salde, entretanto, os numeros em algumas regides ainda sdo crescentes quanto ao diagnostico
do CCU, mostrando que mesmo que o servico seja disponivel em grande escala e de forma
gratuita ndo é o suficiente para esbarrar os nimeros altos de CCU. Por isso, este estudo norteia-
se na seguinte questdo: Ha evidéncias de que o letramento funcional em saude afeta a adesao
ao exame de Papanicolau e interfere no rastreamento de cancer de colo de Utero? Para responder
a questdo norteadora, o estudo revisou evidéncias cientificas na literatura sobre o tema.

O desenvolvimento desse estudo é relevante para as mulheres, profissionais da satde e
para o sistema de salde, pois, ao investigarmos na literatura saberemos os estudos ja produzidos
sobre a tematica, bem como saber como o letramento em salde impacta nos nimeros de
adoecimento e a partir disso poder sugerir novos estudos e investigacdes e auxiliar na producao
académica sobre tal temética, e com isso impactar na reducdo de adoecimento e custos em
salde. Na literatura tem evidenciado a relacdo entre o LFS e 0 CCU, o qual tem oportunizado
sérios prejuizos na vida das mulheres, bem como no setor da salde.

Com o conhecimento do LFS pode-se desenvolver estratégias de intervenc@es, tendo
como uma das consequéncias 0 aumento significativo na procura ao sistema de salde e
prevencdo do CCU trazendo assim um baixo custo para o setor da saide. Ademais, trara um
valor importante para a enfermagem, considerando que sua atuacao é indispensavel para a

superacdo de dificuldades ao cuidado com a saude.
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2 OBJETIVO

Caracterizar a producdo cientifica nacional e internacional sobre a relacdo do LFS/
alfabetizacdo em saude e a adesdo ao exame de prevencdo de cancer de colo uterino em

mulheres.
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3 METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa. Este método possibilita pesquisar e analisar as
publicacGes de um tema especifico. Permite sintetizar o conhecimento por meio de um processo
sistematico e rigoroso e dessa forma obter conclusdes a partir da pergunta norteadora. Uma
revisdo integrativa bem realizada exige os mesmos padrfes de clareza, rigor e replicacéo
utilizada nos estudos primarios (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2019).

A revisdo foi operacionalizada por meio de seis etapas estreitamente interligadas, sao
elas: elaboracdo da pergunta norteadora, busca na literatura, coleta de dados, analise critica dos
estudos incluidos, discussdo dos resultados e apresentacdo da revisdo integrativa (SOUZA;
SILVA; CARVALHO, 2010).

Para a elaboracdo da pergunta de pesquisa, utilizou-se um acrénimo conhecido, o PICo,
que contém os elementos fundamentais para a busca de evidéncias, traduzidos para o portugués
como: P= Problema; I= Interesse, Co=contexto. Nesse estudo, a estratégia se apresenta: P:
adesdo ao exame de Papanicolau; I: Letramento Funcional em Saude; Co: rastreamento de
cancer de colo de Gtero. A partir disso foi elaborada a seguinte questdo de estudo: Ha evidéncias
de que o letramento funcional em saude afeta a adesdo ao exame de Papanicolau e interfere no
rastreamento de cancer de colo de utero?”

Apobs a elaboracdo da questdo norteadora, foram eleitos como critérios de inclusdo:
artigos na integra disponiveis online que abordagem a tematica do estudo; apresentacdo de
resumo para primeira apreciacdo; nos idiomas portugués, inglés e espanhol, sem data limite.
Como critério de exclusdo adotou-se: artigos que ndo abordassem a tematica do estudo. Os
estudos repetidos em mais de uma base de dados foram computados apenas uma vez.

A Dbusca foi realizada nas bases de dados online: National Library of Medicine
(MEDLINE/PubMed), Cumulative Index to Nursingand Allied Health Literature (CINAHL),
Centro Latino Americano e do Caribe de Informagdes e Ciéncias da Saude (LILACS) e Base
de Dados em Enfermagem (BDENF) via Biblioteca Virtual de Satde (BVS), por meio do Portal
de Periddicos Capes. A coleta dos dados ocorreu nos meses de junho e julho de 2020.

Os descritores utilizados na busca estdo presentes na lista dos Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS): “Satde da Mulher”; “Women’s Health”; “Cooperacdo e Adesdo ao
Tratamento”; “Neoplasia do colo do utero”; “Letramento em Saude”; “Health Literacy”;
“Treatment Adherence and Compliance”; “Uterine Cervical Neoplasms”. Foram utilizados
também os seguintes descritores ndo controlados, com o objetivo de expandir os achados da
busca: “Functional Health Literacy”; “Health Literacy Assesment”; “SAHLPA”; “TOFHLA”.
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Os descritores foram organizados de acordo com a estratégia PICo e foram combinados

de diferentes formas para garantir maior amplitude nos resultados, de acordo com as

caracteristicas de cada base, como apresentado no Quadro 1.

Quadro 1 — Estratégias de busca realizadas em cada base de dados. Picos, Piaui, Brasil, 2020.

Base de
dados

Estratégias de buscas

NO
total de
artigos

N° de artigos
apos aplicacéo
dos critérios de
inclusdo

Medline

“Women’s Health” AND “Health Literacy” AND
“Uterine Cervical Neoplasm”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health” AND
“SAHLPA” OR “TOFHLA”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Functional
Health Literacy” OR “Health Literacy Assessment”
AND “Women’s Health” AND “SAHLPA” OR
“TOFHLA”

2017

1957

Cinahl

“Women’s Health” AND “Health Literacy” AND
“Uterine Cervical Neoplasm”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health” AND
“SAHLPA” OR “TOFHLA”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Functional
Health Literacy” OR “Health Literacy Assessment”
AND “Women’s Health” AND “SAHLPA” OR
“TOFHLA”

349

296

Lilacs

“Women’s Health” AND “Health Literacy” AND
“Uterine Cervical Neoplasm”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health” AND
“SAHLPA” OR “TOFHLA”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Functional
Health Literacy” OR “Health Literacy Assessment”
AND “Women’s Health” AND “SAHLPA” OR
“TOFHLA”

126

126

Bdenf

“Women’s Health” AND “Health Literacy” AND
“Uterine Cervical Neoplasm”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health”

309

228
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“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Health
Literacy” AND “Women’s Health” AND
“SAHLPA” OR “TOFHLA”

“TOFHLA”

“Uterine Cervical Neoplasm” AND “Functional
Health Literacy” OR “Health Literacy Assessment”
AND “Women’s Health” AND “SAHLPA” OR

Fonte: elaborado pelo autor.

A estratégia de busca foi conduzida pelas recomendagdes propostas pelo protocolo
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (MOHER et

al., 2009) como pode ser observado na Figura 1.

Figura 1 — Fluxograma de selecdo dos estudos segundo a recomendacao PRISMA. Picos, Piaui,

Brasil, 2020.
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Fonte: elaborada pelo autor.
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Ao todo, foram encontrados 2891 estudos, destes, foram excluidos 1260 que estavam
duplicados. A andlise dos estudos foi realizada em trés fases: na primeira foi realizada leitura
de seus titulos e resumos, sendo selecionados 1631 estudos para a segunda fase. Nesta foram
analisados o potencial de participagdo no estudo, avaliando assim o atendimento a questdo de
pesquisa, bem como a amostra, método, resultados e conclusdo, resultando em 48 artigos. Por
ultimo a terceira fase que consistiu na leitura integral dos textos pré-selecionados, visando a
coleta de dados especificos aos objetivos da revisdo, sendo constituida de 07 artigos a amostra
final da revisdo. Tais estudos estdo distribuidos da seguinte forma em cada base de dados: Lilacs
(0), Cinahl (3), Bdenf (2), Medline (2).

Para a coleta e organizacdo das informac6es de cada estudo, foi utilizado um quadro
sindptico adaptado de Ursi (2005) contendo as seguintes informaces com base nos objetivos
delineados: nome da pesquisa, autores, ano de publicagdo, periddico, pais, tipo de estudo,
detalhamento metodoldgico, detalhamento amostral, nivel de letramento das mulheres
participantes, principais resultados e nivel de evidéncia (APENDICE A).

Para o nivel de evidéncia foi determinado como base a de Stillwell et al. (2010) uma
vez que |- Revisdo Sistematica ou Matanalise; 11- Estudo Randomizado Controlado, 111-Estudo
Controlado com Randomizag&o, 1V- Estudo Caso Controle ou Estudo de Coorte, V- Revisao
Sistematica de estudos qualitativos ou descritivos, VI- Estudo qualitativo ou descritivo e VII-

Opinido ou consenso.
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4 RESULTADOS

A caracterizacdo dos estudos apresenta-se no Quadro 2. Para cada um, definiu-se um
codigo que os identificardo posteriormente. Com base nos estudos incluidos e analisados nessa
revisdo integrativa, observa-se estudos que abordam a temética de Letramento Funcional em
Saude relacionado a adesdao ao exame Papanicolau. Quanto aos anos de publicagdo, a maioria

(n=5) foram publicados ha mais de 5 anos, sendo que nenhuma delas é mais antiga do que 10

anos. Do total dos estudos (n=07), todos sdo internacionais.

Quadro 2 — Caracterizacao dos estudos analisados. Picos, Piaui, Brasil, 2020.

Cadigo Ano/Pais de B
. . ase de
do Titulo realizacéo do dados/oerisdico
estudo estudo P
Assessing the Influence of Health
Al Literacy on HIV-Positive Women’s 2013/ Medline/
Cervical Cancer Prevention Knowledge | Estados Unidos | J Canc Educ
and Behaviors
Effectiveness of a Health Education
Program to Improve Knowledge and 2020/ Bdenf/
A2 Attitude Towards Cervical Cancer and Malésia Asian Pac J
Pap Smear: A Controlled Community Cancer Prev
Trial in Malaysia
Relationship of Health Literacy with cl\)?%j“gsgfgl?éy
A3 Women’s Cervical Cancer 2012/ y g
. Nurse
Knowledge and Health Behaviors .
Oncologists
Ad Health Literacy and Pap Testing in 2014/ Cinahl/
Insured Women Estados Unidos | J Canc Educ
HPV and Cervical Cancer Testing and 2008/ Cinahl/
A5 Prevention: Knowledge, Beliefs, and Estados Unidos Qualitative
Attitudes Among Hispanic Women Health Research
Cinahl/
Low health literacy, poor knowledge, and Journal of
: " A 2019/
A6 practice among Turkish women patients Turauia Cancer Research
undergoing cervical cancer screening g and
Therapeutics
The level of knowledge and associated
socio-demographic factors on Bdenf/
: _ 2019/ :
A7 cervical cancer among women: a Cross- Gana Pan African
sectional study at Kenyase Medical Journal.
Bosore community, Ghana

Fonte: elaborado pelo autor.
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Quanto aos principais resultados, presentes no Quadro 3, quase todos o0s artigos (n=6)
0s pacientes avaliados nos estudos apresentaram baixo nivel de letramento bem como falta de
adesdo ao exame do Papanicolau na populacdo pesquisada, o artigo que mostrou resultado

positivo (n=1) trata se de um estudo realizado em site de plano de saude.

Quadro 3 — Sintese dos achados dos artigos incluidos na revisdo integrativa. Picos, Piaui,

Brasil, 2020.
Cadigo | Delineamento/ | Tipo de Avaliagéo e
do namero de estudo/Grau | nivel de Principais desfechos
estudo | pacientes de Evidencia | letramento
O estudo
mostrou um Todas as mulheres do estudo
grau de LSF: relataram ja ter ouvido falar
Estudo Limitrofe entre | do teste de nganicolau. 81%
Al 145 Mulheres o as relatou ter feito o exame de
descritivo/VI . . s
participantes, | Papanicolau no ultimo ano do
classificando estudo. 66% relataram ja ter
como Baixo ouvido falar de HPV.
LFS.
Os resultados mostraram que
as pontuac0es de
conhecimento diferiram
significativamente entre os
pontos de tempo entre as
interveces e aplicacdo do
105 mulheres Baixo nivel de | questionario novamente entre
no grupo de Ensaio LFS e pouca cada grupo, porém ndo teve
A2 intervencéo e clinico adesdo ao nenhuma significancia
105 no grupo controlado/Il | exame relevante entre os grupos. Foi
de controle. papanicolau. observada melhoria no nivel
de conhecimento
e atitudes das mulheres em
um dos grupos, o de
intervencao.
Foi notado que além do baixo
nivel de letramento interferir
. . no diagnostico precoce do
Baixo nivel de .
Estudo LFS e baixa CCy, at'tUde.S’ crencas e
A3 37 mulheres o x contexto social ndo sdo
descritivo/VI | adeséo ao . DA
exame. |nfluenC|a\_/e|s no processo de
busca de ajuda para outros
tipos de cancer que ndo o
ginecoldgico
Ad 523 mulheres Estudo Rastreamento | Foi encontrado um valor
em 4 sites de descritivo/VI | de nivel de estatisticamente significativo




20

seguro dos letramento em | quanto a associagdo entre
EUA. mulheres alfabetizacdo em salde e
seguradas de rastreamento do cancer
quatro Sites cervical; Mulheres com maior
dos EUA conhecimento em saude eram
apurado por mais propensas a fazer o
meio de dados | exame do Papanicolau.
eletronicos. O | Dentro desse estudo mostrou
estudo mostrou | que a alfabetizacéo das
adequado nivel | mulheres falada pode ser um
de letramento e | indicador mais sensivel ou
boa adesdo ao | determinante importante de
exame. comportamento de satde do
que a alfabetizacdo escrita.
O Estudo mostrou que 0s
participantes expressaram
As mulheres medo de aprender sobre o
HPV e CCU. A vacina do
mostraram U
: . HPV foi vista como
Pesquisa baixo LSFea |. y .
A5 54 mulheres L ~ | indesejavel. A maioria dos
qualitativa/VI1 | falta de adeséo o
participantes do estudo nunca
ao exame de .
papanicolau chegaram aouvir sobre o
' HPVs, e ainda tinhas aqueles
que ndo sabiam quase nada
sobre.
O estudo mostrou que a
alfabetizacdo em saude
adequada foi pobre entre as
mulheres. Demostrou que 0s
niveis de alfabetizacdo em
A6 455 mulheres Estud_o_ Baixo LSF. salde séo gfetados pe_las
descritivo/VI caracteristicas do paciente,
bem como baixa renda, idade,
nivel de educacdo, emprego e
auto percepcdo. A maioria
das mulheres nunca tinha
feito um Papanicolau.
O estudo mostrou que houve
associacao significativa entre
a escolaridade e 0
Baixo LSF conhecimento do cancer do
(69,7%) e colo do Utero, mostrou
Estudo ; x . x
A7 200 mulheres o baixa adeséo também que ndo teve uma
descritivo/VI PO
ao exame associacao significativa entre
Papanicolau. conhecimento e idade,

ocupacao, religido, estado
civil e idade de primeira
paridade.

Fonte: elaborado pelo autor.
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5 DISCUSSAO

Esta revisdo integrativa sintetizou, estudou e avaliou a literatura disponivel sobre o
Letramento Funcional em Salde e a Adesdo ao Exame de Papanicolau. De modo geral, 0s
resultados mostraram um baixo nivel de LFS (limitrofe e inadequado) e como consequéncia
uma baixa adesdo ao Papanicolau no contexto pesquisado. O Baixo LFS foi encontrado em
87,5% dos estudos.

Em 2007 um Relatorio Nacional de Disparidades de Saude dos Estados Unidos incluiu
descobertas que demostrou que quase 9 em cada 10 adultos podem néo ter as habilidades
necessarias para gerenciar sua sadde e prevenir doencas, avaliadas sobre o nivel de escolaridade
(AHRQ, 2007). No Brasil, por exemplo, um pais subdesenvolvido, o nivel de escolaridade da
populacdo se distribui de forma desigual, existindo desde individuos analfabetos até individuos
com ensino superior completo ou mais. Essa desigualdade varia de acordo com a regido, estado
ou cidade da populacdo (BRASIL, 2016).

Nesta revisao, foram agregados varios estudos, contendo desde pesquisa em sites de
seguradora a pesquisas de campo, sendo as pesquisas de campo de maior prevaléncia, bem
como avaliou mulheres de varias classes sociais, trabalhadoras, donas de casa, entre outros.
Dentre todos os estudos avaliados, um unico estudo mostrou bom nivel de LFS, o realizado em
um banco de dados de um site de seguro, podendo 0 mesmo, como citado, ndo trazer um
resultado real para a pesquisa, devido a alimentacdo do mesmo poder ter ocorrido por varios
profissionais, bem como falta de informacg6es algumas vezes, porém, as mulheres desse estudo
tratavam na maior parte de mulheres um maior nivel de renda e educagéo.

OMS (2019) relatou que o conhecimento e conscientizagdo quanto ao cancer cervical
em paises em desenvolvimento sdo de nivel baixo da doenca. Isso pode sugerir que individuos
com maior nivel de escolaridade (ensino superior) tém uma maior probabilidade de ter
conhecimento suficiente sobre o0 CCU, o que impacta no resultado da educacdo em salude. O
que corrobora com essa linha de pesquisa sdo dois estudos brasileiros sobre LFS, que apontaram
justamente isso (APOLINARIO et al., 2014; CASTRO; BRITO; GOMES, 2014). E um outro
estudo de Mazor et al. (2012) demostraram um estudo da visdo sobre a significativa associagdo
entre a alfabetizacdo em saude e o rastreamento do cancer cervical.

Apesar de estudos mostrarem a correlagéo entre o nivel de Letramento e escolaridade,
vale ressaltar que os niveis de LFS ndo estdo apenas ligados a anos de estudos, uma vez que,
esse nivel traduz a capacidade de uma pessoa de adquirir conhecimentos e de lidar com eles nas

demandas sociais e principalmente no contexto da saude (BAKER et al., 1999).
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As pesquisas realizadas em campo mostraram mulheres com uma idade mais avangada
e trabalhadoras de baixa renda. No estudo de SORENSEN et al. (2012) mostrou que existe
influéncia da idade, situacdo socioeconémica, grau de instrucéo, e a cor da pele, por exemplo,
que o LFS é composto por estruturas sociais mais complexas do que as de apenas pela educacéo.
Um estudo de 2017 mostra que alguns grupos, como os de individuos de baixa renda e minorias
raciais e étnicas continuam a ter pouca captacao para a realizacdo do teste de Papanicolau, isso
faz com que entdo tenha aumentos nas taxas de mortalidade por cancer (SMITH et al., 2017).

A distribuicdo heterogénia da doenca do CCU reflete o impacto da desigualdade de
acesso aos cuidados de salde. Pois, trata-se de uma enfermidade que esta fortemente
influenciada por praticas culturais e religiosas que impactam diretamente e negativamente no
comportamento sexual, consequentemente, na transmissdo do HPV (TEIXEIRA, 2015).

Quase todos os estudos em algum momento falaram dos profissionais da salde:
Enfermeiro e Médico como um dos maiores preceptores da educacdo em saude, além disso,
eles também mostraram em sua grande maioria que as mulheres nunca ouviram falar sobre HPV
ou as causas do CCU, pode-se, por tanto, especular e ligar que esses profissionais da saude sdo
considerados como um dos principais promovedores da Educacdo em Saude.

Pessoas com limitagfes quanto a alfabetizacdo em salde, tendem a enfrentar os
desafios de compreender as informacgdes compartilhadas por profissionais de satde em relacdo
ao rastreio e ao cancer, como consequéncia futura, de ter um diagnostico tardio de cancer
(DAVIS et al., 2002).

Nekhlyudov et al. (2005) mostraram em seu estudo que o foco na alfabetizacdo é uma
lacuna importante desde a lingua falada, pois os profissionais da salde sdo uma importante
fonte de informagéo, bem como uma grande influéncia nas decisdes de rastreamento do CCU.
Com isso demonstra que a alfabetizacdo em saude lida com mais do que o nivel de leitura de
um ser, de materiais educacionais ou mesmo até da compreensdo de explicacdes de
profissionais da &rea da saide, mostrando que o profissional da satide é importante no papel na
alfabetizacdo em saude.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados deste estudo mostraram, que existe baixo nivel de Letramento Funcional
em Saude entre a populacdo e que com isso traz uma baixa captacao ao rastreio do Cancer do
Colo do Utero, mostrou também que isso esta diretamente relacionado a etnia, classe social e
cultura e também ao nivel de escolaridade da populacéo.

Este estudo teve como limitacBes, o pequeno namero de estudos disponiveis devido a
baixa pesquisa sobre essa tematica, 0 que sugere que a mesma seja mais estudada e abordada,
visto que a associagdo entre o LFS e o Cancer de Colo de Utero é essencial para uma boa salide
e eficécia entre as mulheres

Todavia, os estudos analisados mostraram no geral baixo nivel de LFS e pouca procura
da populacdo fermina para a realizacdo do Teste de Papanicolau, mostrando o profissional da

salide como o principal educador dessa area.
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APENDICE A — Instrumento para coleta de dados
Adaptado de URSI (2005)

Nome da pesquisa Autores Ano de publicacao Periodico

Tipo de estudo Nivel de Evidéncia

Detalhamento Detalhamento Nivel de letramento Principais desfechos
metodoldgico amostral das mulheres

pesquisadas
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