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RESUMO A mulher reclusa constitui uma populacdo vulneravel para a ndo realizacdo do
exame preventivo e, desta forma, para o cancer cervical. Trata-se de um relato de experiéncia
acerca de uma estratégia educativa aplicada em um presidio feminino de Fortaleza. A
intervencdo educativa foi realizada com um total de 25 participantes. Na primeira fase por
meio da utilizacdo de um album ilustrado e, na segunda fase, pela demonstracdo do exame em
um modelo anatdbmico. Esta intervencdo demonstrou ser uma estratégia interativa eficaz de
educacdo em saude visto ter chamado a atencdo das detentas, estimulado o debate critico
sobre a prevencdo do cancer cérvico-uterino e oportunizado o esclarecimento de davidas. Tal
estratégia foi um instrumento de transformacdo do espaco carcerario em um espaco promotor
de salde, oportunizando que mulheres reclusas reflitam sobre seu papel na promocéo de sua
salde sexual e reprodutiva a fim de adquirir habitos saudaveis quando estiverem em
liberdade.

DESCRITORES: Prisdes; Promocao da saude; Prevencdo do cancer de colo uterino; Saude

da mulher; Educacdo em salde.

ABSTRACT The female inmate is a vulnerable population to don’t make the preventive
exam and, this way, for the cervical cancer. It is a experience report about an educational
strategy applied in a Fortaleza’s female prison. The educational intervention was made with a
total 25 participants. In the first phase it was used a picture book and in the second phase

through the demonstration of the exam in an anatomical model. This intervention was a
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effective interactive strategy of health education calling the attention of the prisoners,
stimulating critical debate about the prevention of cervical cancer and giving the opportunity
to clarify the doubts. This strategy was a transformation instrument of a prison space in a
health promoter space, giving a opportunity for this women to reflect about their role in
promotion sexual and reproductive health to develop healthy habits when they are at liberty.
DESCRIPTORS: Prisons; Health promotion; Cervix neoplasms prevention; Women’s
health; Health Education.

RESUMEN La poblacion reclusa es vulnerable a un incumplimiento de la prueba de
Papanicolaou y por lo tanto con el cancer de cuello uterino. Este es un relato de experiencia
sobre una estrategia educativa aplicada en una carcel de mujeres en Fortaleza. Las entrevistas
se realizaron con un total de 25 participantes. En la primera fase a través del uso de un libro
de iméagenes y en la segunda etapa, demostrando el examen en un modelo anatomico. Esta
intervencion result6d ser una estrategia eficaz interactivo de educacion para la salud como lo
ha Ilamado la atencion de los internos, estimula el debate critico sobre la prevencion del
cancer de cuello uterino y promover la aclaracion de dudas. Esta estrategia fue fundamental
en la transformacion del espacio en un espacio promotor de salud en las cérceles,
proporcionando oportunidades para las mujeres en prision para reflexionar sobre su papel en
la promocion de su salud sexual y reproductiva con el fin de adquirir habitos saludables
cuando son liberados.

DESCRIPTORES: Prisiones; Promocion de la salud; Prevencion de céncer de cuello

uterino; Salud de la mujer; Educacion en Salud.

INTRODUCAO

O ambiente prisional oferece alta vulnerabilidade, pois a heterogeneidade dos
individuos confinados proporciona maior exposicdo a riscos fisicos, psicolégicos e
transmissdo de doencgas infecciosas que tanto podem ser trazidas para a prisao como serem
adquiridas dentro dela®®. Populages carcerérias, em toda parte do mundo, tendem a
necessitar de mais assisténcia a satide do que o contingente populacional como um todo®.

As politicas publicas, embasadas no conceito ampliado de promocdo da saude,
buscam criar condi¢fes de equidade, paz, educacéo, alimentacao, justica social, ecossistema
preservado a fim de alcangar melhor qualidade de vida. A vista disso, 0 Governo Federal
criou em 2003 o Plano Nacional de Salude no Sistema Penitenciario (PNSSP), o qual tem por

objetivo organizar o acesso dos recolhidos nas unidades masculinas, femininas e psiquiatricas,
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as acBes e servicos do Sistema Unico de Saude (SUS) de forma integral, organizando na
propria unidade prisional estratégias e servicos de atencdo basica, através da assisténcia por
equipes multidisciplinares e referenciando os demais niveis®.

Embora o sexo masculino, historicamente, esteja mais associado a criminalidade e
componha a maioria preponderante dentre os reclusos do Brasil, a participagcdo feminina vem
crescendo e, atualmente, equivale a apenas 5,31%" . Embora sejam minoria, as mulheres
tendem a sofrer com mais intensidade a situacdo carceraria, sendo mais propensas a aquisi¢cdo
de agravos a satide do ponto de vista fisico e psicolégico®®.

A representacdo epidemioldgica da figura feminina criminosa tende a ser a de uma
mulher jovem, de nivel sécio-econdmico e educacional baixo, com alto indice de desemprego
e prostituicdo, solteira ou separada, procedente de centros urbanos e com deficiéncia no

acesso aos servicos de sadde, tendo sido presa, em sua maioria, devido ao trafico de drogas®"

9).

Aliadas a esses fatores, as caracteristicas bioldgicas inerentes a mulher as tornam
especialmente suscetiveis as DST, incluindo o HPV, sendo um fato a maior vulnerabilidade
por parte das presidiarias®. Confirmando essa assertiva, um estudo demonstrou que as
mulheres apresentaram 3,8 vezes mais historia dessas infec¢Ges adquiridas na prisao do que
entre os homens presos e o dobro da soropositividade para o HIV. Ademais, 76,1% das
reclusas no Brasil possuem algum problema sexual 9.

Varios co-fatores tém sido associados com o desenvolvimento do céncer cervical
invasivo como paridade, uso de contraceptivos orais, tabagismo, imunossupresséao,
particularmente relatado em paciente com HIV, infec¢cbes com outras doencas sexualmente
transmissiveis e deficiéncias nutricionais“Y. A idade da sexarca, o nimero de parceiros
sexuais e a historia de DSTs estdo ligados ao processo de aquisicdo do HPV e ndo séo
considerados co-fatores para a progressao da infecgéo pelo virus®?.

O exame colpocitologico, dentre os meétodos de deteccdo, é considerado o mais
efetivo e eficiente a ser aplicado coletivamente em programas de rastreamento do CCU, sendo
uma técnica amplamente difundida ha mais de 40 anos™. Contudo, apenas 7,7% das
mulheres brasileiras sdo cobertas por programas governamentais de prevencdo e controle do
CCU pela realizacdo deste exame*®.

As caracteristicas mais frequentemente observadas nas mulheres ndo submetidas ao
exame citopatolégico sdo: baixo nivel socioecondmico, baixa escolaridade, baixa renda

familiar e pertencer a faixas etarias mais jovens*®,
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A importancia da Educagdo em Saide como meio de controle do cancer ginecoldgico
deve ser ressaltada. O enfermeiro tem um papel de grande relevancia no exame de
papanicolaou, podendo atuar em acOes educativas, conscientizando as mulheres quanto a
importancia do exame, e fornecendo outras informaces™®.

Partindo do pressuposto de que este perfil constitui a realidade das mulheres que
compdem o sistema prisional brasileiro, constituindo-se em uma populacdo vulneravel para
ndo realizacdo do exame preventivo e desta forma para o CCU; e, considerando o periodo do
carcere uma valiosa oportunidade para discutir e implementar condutas de vida saudavel,
inclusive sobre a prevencdo do céncer de colo uterino, surgiu o interesse em aplicar uma
intervencdo educativa sobre o exame de prevencdo do CCU™” com mulheres reclusas.

Para tanto, o presente artigo objetiva descrever o processo e 0 produto da
experiéncia de execucdo de uma abordagem educativa, realizada por enfermeiras junto a

mulheres presidirias.
METODOLOGIA

Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia acerca de uma estratégia educativa
aplicada pelos integrantes do grupo de pesquisa de Saude Sexual e Reprodutiva da
Universidade Federal do Ceara.

A atividade foi realizada no Instituto Penal Feminino Desembargadora Auri Moura
Costa, situado no municipio de Aquiraz, Br 116/ Km 27, durante 0 més de setembro de 2009.
O presidio possui capacidade para 300 recolhidas, tendo um contingente atual de 298
mulheres.

A escolha por este local ocorreu por ser a Unica unidade penitenciaria feminina do
estado do Ceard e por esta se encontrar em processo de reestruturagdo para 0 cumprimento do
PNSSP, ja contando com uma equipe de (1) Enfermeira, (4) Tecnicos de Enfermagem, (1)
Fisioterapeuta, (1) Clinico Geral, (1) Pediatra, (1) Ginecologista, (2) Odontélogos e (2)
Auxiliares de odontologia. Contudo, ndo sdo realizadas atividades educativas no que se refere
a saude.

A instituicdo oferece uma gama de atividades laborais desenvolvidas pelas mulheres
presas, a saber: fabricacdo de produtos de limpeza, trabalhos artesanais, oficina de costura,
confeccdo de roupas, manicure, auxiliar de escola, padeira, limpeza da instituicdo, auxiliar de
cozinha, auxiliar de enfermaria, auxiliar de yoga, auxiliar de biblioteca. Tais atividades

oferecem um suporte profissionalizante que valoriza o trabalho dessas mulheres de modo a se
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sentirem mais autbnomas e capazes de modificar sua vida quando postas em liberdade. Além
disso, hd um suporte financeiro e a reducédo dos dias de pena a cumprir.

Outra importante iniciativa presente na institui¢cdo consiste no funcionamento de uma
escola onde as presas tém oportunidade de se alfabetizarem, aperfeicoar seus conhecimentos e
até mesmo se prepararem para O ingresso na universidade, visto que contempla séries
escolares desde a alfabetizacao até o ensino medio.

Nesta instituicdo, as visitas intimas ocorrem quinzenalmente, as quartas-feiras,
sabados e domingos, com duracdo de 1h30min a 2h, em local proprio chamado “Venustério”.
Este consiste em pequeno apartamento (quarto e banheiro), em nimero de quatro no presidio
feminino, que se destina aos encontros das detentas com 0s companheiros que vivem em
liberdade. O servigo de ginecologia fornece preservativo masculino e feminino para aquelas
que desejam utiliza-los com suas parcerias sexuais.

A populacdo desse estudo foi constituida apenas pelas presidiarias que ja passaram
por periodo de adaptacdo ao sistema prisional e que estavam desenvolvendo alguma atividade
dentro da unidade prisional, seja ocupacdo escolar ou laboral, totalizando 291 mulheres. A
amostra foi composta pelas detentas selecionadas pelas agentes carcerarias e levadas para o
local de realizacdo da estratégia educativa, perfazendo um total de 25 mulheres.

Inicialmente, o grupo realizou visita a penitenciaria, a fim de conhecer o local e
conversar com os profissionais de salde acerca da realizacdo da estratégia educativa sobre o
exame colpocitolégico na instituicdo. O dia e horario para realizacdo da atividade foi
combinado e esclarecido junto as mulheres presidiérias e dirigentes da instituicao.

A intervencdo educativa aplicada nesse trabalho foi elaborada e testada com
mulheres usuarias de unidades basicas de saude e tem como finalidade precipua despertar nas
mulheres participantes do estudo a consciéncia de seu papel na adocéo de préaticas promotoras
de salde relacionadas a prevengdo do CCU, mais especificamente, por meio da realiza¢éo do
exame e do retorno para receber o resultado®”. Essa estratégia baseia-se no processo
educativo dialogico, critico e que possibilite aos educandos a oportunidade de discutir sua
problematica tornando-se sujeitos ativos no processo de busca por solugées(lg).

A intervengdo educativa é composta por duas fases: utilizacdo do album e a
demonstracdo do exame. Na primeira fase utiliza-se um album contendo cinco representacdes
gréficas ou ilustracdes (figuras) geradoras de discussdo. Para cada representacdo, ha uma
ficha-roteiro que auxilia no debate com as participantes da intervencédo (Figura 1).

No album estavam presentes cinco figuras que representavam as seguintes situacdes:

mulheres aguardando a realizacdo do exame (A), mulher pensando sobre os cuidados
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necessarios antes de realizar o exame (B1), mulher evitando rela¢fes sexuais com seu
parceiro a fim de estar apta a realizacdo do exame (B2), mulher no consultério realizando o
exame com um profissional do sexo masculino (C) e mulher na consulta de retorno (D).

A utilizacdo de métodos de ensino-aprendizagem que envolvam o0s participantes,
bem como o uso de ilustragdes e figuras associadas a mensagens textuais em alternativa a
métodos tradicionais passivos aumenta a capacidade de o individuo memorizar e lembrar as
informacdes essenciais™®.

Para a fase de demonstracdo do exame colpocitologico optou-se pela utilizacdo de
modelo anatdmico de pelve feminina e o material utilizado no exame de Papanicolaou
(espéculo, lamina, espatula de Ayres, escovinha tipo Campos da Paz e pingca Cherron). Neste
periodo, as participantes sdo encorajadas a manipular o material. Esta fase tem como objetivo
familiarizar as participantes do estudo com o exame, possibilitando uma situacdo mais
préxima da real e minimizar o medo em relacdo ao exame, principalmente para as que nunca

realizaram o exame®”.
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FICHA-ROTEIRO A

TEMA: QUAIS MULHERES DEVEM REALIZAR ©O
EXAMEPREVENTIVO?

- Vulnarabilidads;

- Fatos=s da risco para o cancer;
- Pravencio 2 promog 3o da sands;
-Autonomis 2 co-responsabilidade na buscapaloexams.

FICHA-ROTEIRO B

TEMA: QUAISOSCUIDADOSPARA A REALIZAC:&O DO EXAME PREVENTIVO?
- Absengio sexual, Higiens intima, Menstriagdo, Duchas @ cremes vaginais

FICHA-ROTEIROC

TEMA: O EXAME DE PAPANICOLAOU

e Fimlidadas do exame

e O exame nioszarve para...

e Dificuidades para realizar 0 exames: peszoais 2 institucionais
e Sentimentosfrents 20 exame

® Profizsionaizcapacitados para realizaro sxame

FICHA-ROTEIROD

TEMA: AINPORTANCIA DA CONSULTA DE RETORNO
e Rassltado doexame x consulta da retomo
eDficuldadaspara recebar 0 aXame: p2s0ais 2 institucionais
e Sentimentosfrente 20 resuktado exame

o Conzaquincias da n30 rotornar para racebaro axame

e Periodicidada do exams

Figura 1. Componentes do album educativo sobre o exame colpocitolégico™”.

O estudo foi submetido a apreciacio do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Ceara, sob o protocolo n° 299/09 e a anuéncia por parte da diretoria
da referida instituicdo. A participacdo das presidiarias foi livre, sem qualquer forma de
coercdo, visto que um consentimento livre e esclarecido foi assinado pelas participantes,

tendo sido respeitadas as Normas da Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Satde®®®.
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APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A intervencdo educativa foi realizada em duas sessdes, sendo a primeira com 11
mulheres e a segunda com 14, totalizando o ndmero de 25 participantes. A maioria das
mulheres reclusas que participou da intervencdo era jovem (n=25), com 35 anos de idade ou
menos, iniciou atividade sexual precocemente (n=24), antes dos 16 anos, possuia baixa
escolaridade (n=23), menos de 9 anos de estudo, se classificava como heterossexual (n=25),
estava presa hd menos de 1 ano (n=24) e o delito mais cometido foi o trafico de drogas
(n=19).

Em relagdo a procedéncia, grande parte das participantes era de Fortaleza (n= 14),
capital. Dentre 0s outros municipios que compdem a regido metropolitana de Fortaleza, havia
mulheres de Maranguape, Itaitinga, Chorozinho, Horizonte e Pindoretama. Das outras capitais
brasileiras, havia mulheres de Belo Horizonte, Porto Velho, Cuiaba, Sdo Paulo, Teresina e
Acre. Também estavam detidas na unidade prisional uma mulher da Italia e outra da Espanha,
que falavam portugués razoavelmente.

Iniciamos a estratégia educativa convidando as mulheres a sala preparada para a
realizacdo da intervengdo. A maioria demonstrava grande expectativa, curiosidade, ansiedade
e impaciéncia acerca do que estava por acontecer. A presenca do material utilizado para
demonstrar o exame de prevencdo chamava a aten¢do das mesmas transparecendo a
curiosidade delas em tocar no material e entender a sua correta utilizacao.

Ap0s a apresentacdo da pesquisadora, a sessdo era iniciada com a utilizacdo do
album. Esse recurso despertava a atencdo das mulheres pelas figuras e descontraia 0 ambiente,
tornando-o propicio para o aprendizado. Ao iniciarmos com a figura A, a qual € representada
por mulheres de diferentes idades aguardando a realizagdo da consulta, percebeu-se entre as
presidiarias um sentimento de identificacdo imediata com as personagens do &lbum, o que foi
verbalizado por elas.

Ao serem questionadas sobre quais mulheres deveriam fazer o exame de prevencao,
as participantes responderam imediatamente com argumentos algumas vezes divergentes,
todavia, a medida que o debate prosseguia, elas chegavam a conclusdo de que independente
da faixa etéria, estado civil e nimero de parceiros, todas as mulheres devem submeter-se ao
exame de colpocitoldgico.

Ao apresentar a figura B1, que retrata a personagem pensando sobre quais cuidados
deve tomar antes de realizar o exame, a pesquisadora pediu as detentas que escolhessem um

nome para a protagonista do aloum. Os nomes escolhidos foram Maria na primeira sessao e
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Maya na segunda. Valendo-se desse recurso visual, conseguiu-se estimular um raciocinio
I6gico por parte das reclusas, pois as que ja sabiam sobre algum cuidado, imediatamente
falavam e as que ndo sabiam, conseguiram identificar por meio das figuras. Os principais
cuidados citados por elas foram exatamente os representados pela gravura (ndo estar
menstruada, abstinéncia sexual e ndo fazer uso de cremes e duchas vaginais). Neste periodo,
foram esclarecidas algumas duvidas que surgiram sobre os cuidados necessarios.

Ja na figura B2, a personagem esta evitando relacdo sexual com seu parceiro a fim de
estar apta para realizar o exame. Esta cena provocou risos das participantes por acharem a
situacdo engragada, porém relataram que este cuidado é imprescindivel antes da realiza¢do do
exame. Foi percebido que esta intervencdo educativa, em particular a figura B2, estimulou a
interacdo entre as participantes e consequentemente a troca de experiéncias relacionadas a
esta situacdo.

Ao serem expostas a figura C, retratando 0 momento em que a personagem esta no
consultério realizando o exame de prevengdo com um profissional do sexo masculino, gerou
reflexdo no grupo acerca dessa situacdo. Foi solicitado as mulheres que dissessem o que elas
achavam que a personagem estava sentindo naguele momento. Percebeu-se que 0s
sentimentos de medo, nervosismo e vergonha citados pelas presas referiam-se aos seus
préprios sentimentos em relacdo ao exame.

Durante a intervencdo educativa, foi discutido que esses sentimentos citados por elas
podem ser vivenciados sem, contudo, impedi-las de adotar comportamentos saudaveis, como
a realizacdo do exame. Quanto ao debate sobre o fato da figura ilustrar um profissional do
sexo masculino realizando o exame, a maioria afirmou ter dificuldade em aceitar, pois relatou
sentir mais timidez e vergonha, embora outras terem referido preferir ou ndo se importar.
Também foram questionadas sobre qual categoria profissional estaria apta para realizar o
exame de prevencdo. A maioria citou apenas o ginecologista e o enfermeiro em nenhum
momento foi citado como profissional habilitado a realizar o exame.

Finalmente, na figura D, em que contempla a consulta de retorno, momento em que a
personagem recebe o resultado do exame, as presidiarias mencionaram sentimentos como
angustia e medo quanto ao resultado do exame e as mudancgas que tal resultado traria para
suas vidas caso acusasse alguma anormalidade. As mulheres reconheceram a importancia da
busca do resultado como um papel pessoal. Foi debatida a importancia de transpor o medo, a
timidez e o nervosismo das mulheres para a realizagio do exame de prevengdo e,

consequentemente, para a consulta de retorno, pois o objetivo principal da consulta, a
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prevencdo do cancer céervico-uterino, so é alcancado, quando a mulher retorna para receber o
resultado e a partir dele tomar as devidas condutas.

Na ultima fase da intervencdo, foi exibido o material utilizado durante o exame de
prevencdo, assim como todo ele foi passado de méo-em-mao entre as participantes,
oportunizando sua manipulacdo e familiarizagdo com os instrumentos reduzindo o medo do
exame, principalmente para aquelas que nunca o haviam realizado. Observamos que nesse
momento as participantes estavam mais desinibidas e participaram mais naturalmente dessa
fase da intervencéo.

Logo apds, simulou-se a realizagdo do exame de prevencdo no modelo anatémico,
explicando-0 passo-a-passo. Em seguida, quando foi mostrado o colo uterino no modelo
anatdmico, percebeu-se que elas possuiam conhecimento precario acerca de sua anatomia
interna e do material utilizado no exame sendo evidenciado por frases de surpresa como: “tem
isso dentro de mim?”

A aplicacdo do &lbum e a demonstragdo do exame de prevencdo no modelo
anatdmico mostraram ser uma estratégia interativa eficaz de educacdo em saude, visto que
este recurso chamou a atencdo das detentas, estimulou o raciocinio l6gico por parte das
mesmas para responder as indagacfes propostas e oportunizou o esclarecimento de davidas,
constituindo um grande aliado no processo educacional.

O album foi um instrumento ativo de transformacdo do espaco presidiario em um
espaco gerador de conhecimento, o qual estabeleceu relacdo de cumplicidade entre as reclusas
de tal forma a oportunizar o compartilhamento de situacbes e saberes culminando na
construcdo do conhecimento a partir de informagdes prévias de cada participante.

E oportuno salientar que antes de esclarecermos sobre os aspectos de cada figura, as
reclusas refletiam a respeito das imagens e faziam suas colocagdes de acordo com o seu
conhecimento prévio acerca da tematica.

Ao término da atividade, as presidiarias foram convidadas a avaliarem a atividade
desenvolvida. No geral, elas afirmaram ter sido o album seriado um excelente recurso para
auxiliar na compreensdo dos cuidados necessarios antes da realizacdo do exame, bem como
uma boa maneira de retratar fielmente a realidade e os sentimentos vivenciados por essas
mulheres. O modelo anatémico foi fundamental para o seu autoconhecimento, pois a grande
maioria ndo conhecia sua anatomia interna. Nao foram citados aspectos negativos. No final,
fomos questionadas sobre quando retornariamos para realizar outra atividade de educacdo em
salde, evidenciando a caréncia e o reconhecimento da importancia de atividades como esta no

ambiente prisional por parte das detentas.
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CONSIDERACOES FINAIS

A aplicacdo do album e a demonstracdo do exame de prevencdo no modelo
anatdmico revelou a importancia do papel do enfermeiro no processo do cuidado e permitiu
entendermos que iniciativas como esta estimulam os sujeitos a refletirem sobre suas atitudes.

Percebemos que estratégias como essa desenvolvem o potencial para o aprendizado e
para a mudanca de cada mulher quando é permitida sua participacdo e discussao tornando-a
promotora efetiva de sua propria educacdo, estimulando sua autonomia.

A presente estratégia foi significativa para a compreenséo e fixacdo dos cuidados
necessarios antes da realizagdo do exame Papanicolaou, bem como do prdprio exame em si e
para o autoconhecimento da anatomia interna das detentas.

Verificamos que a utilizacdo do conhecimento prévio das participantes, juntamente
com suas experiéncias associadas ao album e & demonstracdo do exame através do modelo
anatomico representaram um elemento facilitador no processo educacional.

A estratégia de educacdo em salde com mulheres encarceradas possibilitou a
diminuicdo de suas vulnerabilidades, pois as participantes se identificaram entre si, com a
apresentacdo do album e com a demonstracdo do exame, discutindo sobre seu papel na
promocao de sua salde sexual e reprodutiva.

Apbs a realizacdo dessa atividade, conseguimos atingir o0 nosso objetivo de contribuir
para o processo de educacdo em saude de mulheres encarceradas e com isso favorecer que
elas facam escolhas cada vez mais saudaveis. Ajudar pessoas a viverem suas vidas em seu
melhor potencial mesmo em condicGes adversas, a exemplo do presidio, ¢ papel do

enfermeiro educador.
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