PERCEPCAO DAS PACIENTES DA POLICLINICA DO CENTRO UNIVERSITARIO
DO UNIFOA SOBRE A IMPORTANCIA DA REALIZACAO DE CONSULTAS E
EXAMES GINECOLOGICOS

PATIENTS' PERCEPTION AT THE UNIFOA UNIVERSITY CENTER POLYCLINIC
ON THE IMPORTANCE OF UNDERGOING GYNECOLOGICAL CONSULTATIONS
AND EXAMINATIONS

Alessandra Ferreira Barbosa!; Alessandra Nascimento Corréal; Lis Ribeiro Rosal
1 Centro Universitario de Volta Redonda - UniFOA, Volta Redonda, RJ

RESUMO

A realizacao dos exames ginecoldgicos deve fazer parte da rotina de saude da mulher
para prevencdo e deteccdo precoce de possiveis patologias. Entretanto, seja por
desconhecimento, falta de orientacéo do profissional e midiatico pelos canais oficiais
de saude ou até mesmo o medo dos procedimentos levam essas mulheres a ndo
percepc¢do da importancia da realizacdo dessa investigacdo de acordo com sua faixa
etaria ou seu estado de saude. O presente trabalho visou entender a percepcédo das
pacientes frequentadoras da Policlinica Doutor Professor André Bianco, localizado no
campus do UniFOA, no bairro trés Pocos, em Volta Redonda, acerca da importancia
dos exames ginecolégicos de rotina. Estas responderam presencialmente a um
guestionario que posteriormente foi tabulado via Google Forms. Concluiu-se que
existe a necessidade de mais instrucées sobre a importancia do acompanhamento
regular com o ginecologista, bem como da realizacdo dos exames ginecolégicos de
rotina que sejam compativeis com as suas respectivas idades.

Palavras chave: Exames ginecoldgicos de rotina; Doencas ginecoldgicas; Saude
feminina.

ABSTRACT

Gynecological exams should be part of a woman's health routine for prevention and
early detection of possible pathologies. However, whether due to lack of knowledge,
lack of professional and media guidance through official health channels or even fear
of the procedures, these women do not realize the importance of carrying out this
investigation according to their age group or health status. This study aimed to
understand the perception of patients attending the Doctor André Bianco Polyclinic,
located on the UniFOA campus in the Trés Pocos neighborhood of Volta Redonda,
about the importance of routine gynecological exams. They answered a questionnaire
in person, which was then tabulated via Google Forms. It was concluded that there is
a need for more instruction on the importance of regular follow-up with a gynecologist,
as well as routine gynecological exams that are compatible with their respective ages.

Key words: Routine gynecological examinations; Gynecological diseases; Women's
health.



1 INTRODUCAO

A realizacdo dos exames ginecoldgicos deve fazer parte da rotina de saude da
mulher para prevencéo e deteccgéo precoce de possiveis patologias. Entretanto, seja
por desconhecimento, falta de orientacdo do profissional e midiatico pelos canais
oficiais de saude ou até mesmo o medo dos procedimentos levam essas mulheres a
nao percepcao da importancia da realizacdo dessa investigacdo de acordo com sua
faixa etaria ou seu estado de saude, ocasionando em possiveis futuros problemas
ocasionados pela falta de um correto acompanhamento (MINISTERIO DA SAUDE,
2016). Para que estes exames possam ocorrer da forma e no tempo corretos, 0
meédico ginecologista tem papel fundamental na conducao dessas pacientes. Durante
a consulta, € realizada uma extensa avaliagcdo com anamnese minuciosa para correta
observacéo de possiveis riscos ou histéricos familiares de doengas (CHAVES, 2021).
O presente trabalho procura obter um entendimento mais completo sobre como os
exames ginecolégicos de rotina sdo impactados negativamente pelas usuarias do
Sistema Unico de Salde da Policlinica do UniFOA e quais prejuizos o n&o
comparecimento as consultas e a néo realizagdo destes pode causar a estas

pacientes.

A importancia e urgéncia de trazer a luz o tema em questdo se observa, pois,
as doencas ginecoldgicas configuram, ainda atualmente, grande parte dos problemas
de saude enfrentados pelas mulheres no Brasil (BRASIL, 2004), pois muitas néo
realizam os exames de rotina nos periodos corretos, acarretando descobertas tardias
de patologias e piores prognésticos que poderiam ser encontrados precocemente com
a realizacao destes exames. De acordo com o Instituto Nacional de Cancer (2022b),
em 2020 o cancer de mama lidera o ranking deste tipo de patologia em mulheres,
chegando a 29%. Em terceiro lugar, o cancer de colo do utero (7,5%), em sétimo lugar
o cancer de ovario (3%) e, em oitavo lugar, o cancer de corpo do utero (2,9%). A
baixa adeséo para o Papanicolau, por exemplo, ocorre pela falta de tempo, vergonha
e medo (AZEVEDO et al., 2016). Com a pandemia de COVID-19, os exames de rotina

ginecolégicos podem ter sido ainda mais prejudicados.

Os objetivos do estudo incluem analisar a percepcdo da importancia dos
exames pelas pacientes que frequentam a unidade e, a partir dos resultados obtidos
na pesquisa, sugerir formas de aumentar a adesao destas aos exames preventivos,

contribuindo assim para uma assisténcia de melhor qualidade na unidade em questao.



2 REVISAO DE LITERATURA

De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2022),
0 numero de mulheres era superior & dos homens no Brasil. Além de compor 51% da
populacdo do pais, elas também s&o as que mais utilizam o Sistema Unico de Saude
(BRASIL, 2004). De forma mais especifica, de acordo com a Pesquisa Nacional por
amostra de Domicilio (2022), as mulheres em idade fértil (dos 10 aos 49 anos)
representam 51,6% da populagéo feminina. Como consequéncia, é de se esperar que
especialidades como a ginecologia sejam de grande valia e importancia para

manutencdo do bem-estar fisico das mulheres na saude publica (IBGE, 2021).

As mulheres constituem a maioria da populacao brasileira e sdo as principais
usuérias do Sistema Unico de Saude (SUS). Conformam, portanto, um
segmento social fundamental para as politicas de salde, especialmente
porque as histéricas desigualdades de poder entre mulheres e homens
implicam em forte impacto nas condi¢des de salde das mulheres. Associadas
as questdes referentes as relagbes sociais de género, outras variaveis como
raga, etnia, situagéo de pobreza, orientacéo sexual, idade, aprofundam ainda
mais as desigualdades vividas pelas mulheres, exigindo do SUS cada vez
mais o olhar para este segmento da popula¢do (BRASIL, 2013).

A importancia da mulher dentro do contexto de saude tornou-se tdo significativa
ao longo dos anos que, em 2004, observou-se a necessidade de criacdo da Politica
Nacional de Atencdo a Saude da mulher (FRIGO et al., 2016), que se tornou
necessaria a partir de estudos epidemiolégicos que detectaram a importancia de

nortear as politicas de saude feminina em diversos ambitos.

A proposta de modelo de atencao integral elaborada pela Politica de Saude
da Mulher aponta para uma ampla gama de necessidades da populacéo
feminina, além das questdes reprodutivas, e problematiza as desigualdades
sociais como determinantes no processo de produgdo das patologias,
queixas e mal-estares das mulheres (CASTRO; SIMONETTI; ARAUJO, 2015,
p. 12).

Dentro do contexto ginecoldgico, podemos observar a salde feminina pela
realizacdo de consultas e exames de rotina em periodos determinados que objetivam
a avaliagcéo e diagnostico de diversas doencas de forma precoce, entre elas: canceres,
alteracdes menstruais, hormonais e mamarias, infecgcdes sexualmente transmissiveis
entre outras (CHAVES, 2021). A consulta ginecoldgica é indicada ndo sO para
mulheres em fase adulta ou que ja iniciaram sua vida sexual, mas sim logo ao inicio
da adolescéncia, assim, tendo a possibilidade de informar-se mais sobre os cuidados
com seu proprio corpo e entender as mudancas fisiologicas que ocorrem nesse
periodo (FEDERACAO BRASILEIRA DAS ASSOCIACOES DE GINECOLOGIA E



OBSTETRICIA, 2017). O atendimento ginecoldgico também tem como objetivo a

criacao do elo médico-paciente.

Ela comeca, geralmente, pelo exame fisico precedendo ao exame ginecoldgico
propriamente. Algumas afericbes como peso, estatura, indice de massa corporea
(IMC), circunferéncia abdominal (CA), pressao arterial (PA) e avaliacdo de membros
inferiores (MMI) s&do necessarias (DRUSZCZ; BOTOGOSKI; PIRES, 2018).
Posteriormente, inicia-se 0 exame ginecoldgico para que se possa avaliar e identificar
possiveis alteracdes ou lesfes, com analise das mamas, vagina, vulva, colo uterino e
exame de toque vaginal bimanual. A partir da avaliacdo e anamnese detalhada do
profissional, pode se fazer necessario a solicitagdo de alguns tipos de exames,
respeitando-se idade, historico familiar, historico de vida etc.

2.1 Tipos de exames que podem ser solicitados em consulta

2.1.1 Papanicolau

Este exame — um dos mais importantes quando se fala em doencas
ginecoldgicas como cancer — tem como finalidade identificar alteracdes em células do
colo uterino e lesdes em seu estagio inicial, mesmo antes de alteracfes clinicas, para
gue haja melhor prognéstico e reducdo da mortalidade por esse tipo de malignidade
(ALBUQUERQUE et al., 2016). O procedimento de citologia cervical, que é realizado
desde 1928, ocorre observando-se e colhendo material das superficies internas e
externas por escamacao do colo do Utero em mulheres que possuem ou ja possuiram
vida sexual ativa, focando especialmente em pacientes entre 25 e 64 anos
(MINISTERIO DA SAUDE, 2022). De forma inicial, a investigagdo deve ser feita
anualmente e, depois de dois exames seguidos com intervalo de um ano, este pode
ser realizado a cada trés anos. Faz-se necessario frisar que mulheres gravidas
também podem realizar o procedimento ja que ndo ha danos para o feto. E de suma
importancia que haja envolvimento dos profissionais de saude para que as pacientes
possam ser corretamente informadas, reduzindo os mitos e receios destas mulheres
acerca do exame, além da plena compreensao de sua importancia no rastreio do
cancer de colo do utero. De acordo com o Relatério Anual de Dados e Nimeros Sobre
o Céancer de Colo do utero, houve uma queda significativa em relacdo ao exame

citopatolégico em consequéncia da pandemia da Covid-19, aumentando em 2021 em



relacdo ao ano anterior, mas ainda abaixo das taxas que foram conquistadas nos anos
que antecederam a pandemia (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2022a).

2.1.2 Mamografia

A mamografia € realizada através de equipamentos de raio x para obter
imagens das mamas e observar alteracfes suspeitas para que haja rastreamento
precoce de cancer antes que os sintomas ocorram. Este exame também é solicitado
para observacéo e deteccao de lesdes, nddulos e assimetrias. Em mulheres que nédo
possuem histérico familiar de cancer de mama, o Ministério da satude recomenda que
este deve ser requerido entre os 50 e 69 anos de idade (INCA, s.d.), sendo realizado
a cada 2 anos. Ja em pacientes com historico de cancer de mama na familia, deve
ser feito anualmente a partir dos 35 anos de idade. Ja a Sociedade Brasileira de
Mastologia recomenda o rastreamento anual a partir dos 40 anos e a partir dos 30
para pacientes de alto risco (histérico familiar de cancer de mama). O resultado do

exame, bem como qualquer possivel alteracdo é classificada pelo radiologista

responsavel pelo sistema BI-RADS (Breast Image Reporting and Data System).

2.1.3 Ultrassom transvaginal

A ultrassom transvaginal é uma opcdo de baixo custo ndo invasiva que tem
como finalidade a visualizagcdo do 6rgdo reprodutor feminino internamente, com
capacidade de diagnéstico de diversas alteracdes em estruturas da genitalia interna,
como: vagina, trompas, Utero, ovario e pelve, bem como confirmacao de gravidez
(BELLUSCI, 2022). Para se ter ideia de sua importancia no rastreio de doencas
ginecoldgicas, este se torna primordial na descoberta do cancer de ovario que, por
aparecer de forma silenciosa, atinge cerca de seis mil mulheres por ano no Brasil, com
mortalidade de 80% (FEDERACAO BRASILEIRA DAS ASSOCIACOES DE
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, 2022). O aparelho emite ondas sonoras de alta
frequéncia que tornam possivel a criacdo de imagens das estruturas pélvicas. Deve-
se lembrar que o exame ndo tem restricdo de idade, porém ndo pode ser realizado
em mulheres virgens, mas sim em naquelas que fazem acompanhamento de gravidez
e de forma investigativa para a busca de algumas patologias como miomas,
neoplasias, em tratamentos de fertilidade, acompanhamento de dispositivos

intrauterinos de contracepcgéo etc.



Em relacdo aos achados da ultrassonografia transvaginal, o aspecto de um
endométrio normal relaciona-se diretamente ao ciclo menstrual. Quando se esta no
inicio do ciclo, o endométrio se apresenta como uma camada fina ecogénica que mede
até 4mm. Ja na fase proliferativa, mostra-se mais espesso, trilaminar e um pouco mais
ecogénico, medindo até 11mm. Quando se trata da fase secretoria, se encontra mais
ecogénico e espesso, com até 16mm. No que diz respeito as mulheres que estdo na
menopausa, 0s valores se mostram diferentes ja que existe uma deficiéncia de
estrogénio. Entdo, considera-se espessamento endometrial na pds menopausa
quando este é maior que 5mm (GUIMARAES et al., 2020).

2.1.4 Densitometria Ossea

A Densitometria éssea é uma técnica com grande sensibilidade e precisdo. O
procedimento analisa as estruturas 6sseas observando a densidade de massa 0ssea
por absorciometria de dupla energia de raios x. O método, por conter menor percentual
de radiacdo e ser de facil execucéo, torna-se preponderante para a descoberta de
osteoporose e predicdo de fraturas pois consegue-se observar a perda de massa
mineral dos o0ssos. No caso das mulheres que procuram um meédico para realizar
consultas de rotina, de acordo com o Ministério da Saude, o exame deve ser solicitado
a partir dos 65 anos de idade ou em pacientes acima de 50 anos que possuam algum
fator de risco para fraturas (NUCLEO DE TELESSAUDE RIO GRANDE DO SUL,
2013). Além disso, de acordo com a Sociedade Brasileira de Reumatologia, as
mulheres, ap6s confirmacdo da menopausa, também devem fazer o exame com um

minimo de dois anos de intervalo.

2.1.5 Ultrassom das mamas

A ultrassom das mamas é um importante aliado para detec¢do de diversas
anomalias mamarias. As ondas sonoras de alta frequéncia fazem com que seja
possivel identificar problemas como: espessamento de tecido mamaério, alteracdes
ductais, cistos, nodulos sélidos, calcificacdes grandes, linfonodos inframamarios e
axilares, secrecdes e alteracbes pos cirargicas (SOUSA, s.d.). Complementando a
mamografia, a ultrassom pode ser usada como aliado na decisé@o de realizacdo de
biépsias quando ha alguma suspeita de malignidade nas mamas, por exemplo. A

indicacao para a realizagdo do exame pela Sociedade Brasileira de Ultrassonografia



€ para mulheres sintomaticas abaixo de 35 anos como primeira escolha. O laudo final

também respeita a classificacdo de BI-RADS.

2.1.6 Exames de sangue

Os exames de rotina que podem ser solicitados as mulheres em consultas
ginecoldgicas incluem: hemograma, TSH, glicemia de jejum e hemoglobina glicada,
lipidograma, triglicérides, vitamina D e EAS. Em relacéo a pesquisa da menopausa, a
dosagem hormonal normalmente serd solicitada quando existir a observacao de mais
de 12 meses de amenorréia, ja que o climatério € dependente de inUmeras condi¢des,
além de ser gradativo e se evidenciar clinicamente em maior ou menor grau a
depender da mulher (MINISTERIO DA SAUDE, 2008). Por isso, no existe uma idade
correta para que seja requerida, a ndo ser em situacées as quais algum tipo de
faléncia hormonal seja observado (MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

3 METODOLOGIA

Para que se pudesse entender de forma completa e eficaz o impacto da evasao
das consultas ginecoldgicas acarretando a reducdo dos exames ginecoldgicos de
rotina e possiveis patologias associadas, foi realizada pesquisa de campo com 100
mulheres que consiste em estudo de abordagem quantitativa com carater descritivo
que foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
pela Plataforma Brasil (CAAE: 70089122.1.0000.5237). As mulheres responderam ao
questionario proposto — que abrangeu perguntas como a frequéncia das consultas ao
ginecologista bem como a periodicidade na realizacdo de exames por parte das
mesmas (incluindo-se o tipo de exame), historico positivo ou negativo para patologias
ginecolégicas ou canceres na familia, além da especificacdo da doenca (em caso
positivo) e grau de parentesco (Apéndice 1), criado de forma presencial apés
autorizacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os formularios
ficaram disponiveis entre os periodos de junho de 2023 a outubro de 2023. Os critérios
de incluséo para selecionar as pacientes entrevistadas foram de mulheres com idades
entre 18 e 59 anos, que fossem frequentadoras da Policlinica do UNIFOA tanto para
consultas ginecologicas quanto para outras especialidades e que fossem moradoras
das cidades de Volta Redonda e Pinheiral. Apés a coleta dos dados, foi realizada
tabulacdo e posterior andlise quantitativa dos resultados, direcionando de forma

positiva ou negativa a hipotese inicialmente criada. Além disso, para que o referencial



tedrico do presente trabalho fosse elaborado, foram coletados artigos da plataforma
Scielo dos ultimos 5 anos, bem como materiais extraidos de sites oficiais como
Ministério da Saude, Fiocruz, Febrasgo, Sociedade Brasileira de Mastologia,
Sociedade Brasileira de Ginecologia e Sociedade Brasileira de Radiologia.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas 100 mulheres que se enquadram no perfil proposto. As
idades predominantes foram 30 anos (7%) e 45 anos (7%). Em relacdo a primeira
pergunta (“Vocé ja foi ao ginecologista alguma vez?”), obteve-se maioria positiva, com

96,1% das mulheres respondendo a alternativa “sim”.

Ja a segunda pergunta (“Com que frequéncia?”) demonstrou resultados
conflitantes entre as participantes da pesquisa, evidenciando, de certa forma, uma
dificuldade na percepcdo da importancia das consultas frequentes com os médicos
ginecologistas, ja que 25% s6 os procuram quando existe algum desconforto ou
problema, como podemos observar no grafico 2, sendo uma porcentagem

significativa.

Gréfico 2. “Com que frequéncia?”

@ Semestralmente
@® Anualmente

Sé quando aparece algum desconforto
ou problema

@ Outros.

Fonte: Elaborado pelos autores com base nas entrevistas realizadas através do questionario do
Anexo | (2023).

A terceira pergunta (“Vocé realiza algum exame de rotina?”) obteve a maioria
de respostas positivas (73%). Porém, de forma preocupante, 27% responderam
negativamente, reforcando a hipétese inicial de que existe uma necessidade de
abordar e fortalecer de forma mais continua a necessidade da realizagdo dos exames

ginecologicos nos periodos corretos.

A quarta pergunta (“Se sim, com qual frequéncia?”) teve como maioria a op¢ao
“anualmente” (52,4%), “sem frequéncia definida” (19,2%) e “semestralmente” (11,1%).

17,2% das mulheres entrevistadas ndo realizam os exames.



Em relagcdo a quinta pergunta (“‘quais exames vocé realiza?”), entre as
mulheres que responderam “sim” a terceira pergunta, as respostas predominantes
foram Papanicolau (78,3%) seguido de ultrassom transvaginal (45,7%), mamografia
(27,2%), ultrassom das mamas (19,6%), dosagem hormonal (5,4%), infeccdes
sexualmente transmissiveis (4,3%) e densitometria 0ssea (1,1%). Porém, deve-se
notar que a densitometria 6ssea foi realizada apenas por uma mulher entrevistada, de
46 anos, ainda que muitas outras tenham idade compativel com a menopausa e, por

consequéncia, devessem realizar o exame.

Ja a sexta pergunta (“A quanto tempo foram realizados seus ultimos exames?”),
para aquelas que os realizam, a maior parte respondeu ha menos de um ano (36,8%),
seguido de a menos de seis meses (29,5%), acima de um ano (23,2%) e acima de
dois anos (10,5%), evidenciando que as mulheres que realizam exames e consultas

de forma permanente tendem a estar com 0s exames em dia.

A sétima pergunta (“existe histérico de doengas ginecoldgicas na familia?”) teve

maioria negativa (59%), enquanto 41% das mulheres disseram que sim.

A oitava pergunta (“Se sim, qual (is) doengas e qual (is) tipos de cancer?”) para
as mulheres que responderam positivamente a questdo anterior, obtiveram-se

respostas variadas, como mostra o grafico 8:

Se sim, qual (is) doencas e qual (is) tipos

de cancer ?
11 9 g
1 1 - m
B = =
Cancer de Mioma Sindrome Cancer de Cancer de Cisto Cisto
mama do Ovario colodo  Ovario Ovariano Mamario

Policistico  utero

Fonte: Elaborado pelos autores com base nas entrevistas realizadas através do questionario do
Anexo | (2023).

Para que se possa fazer uma investigacdo mais detalhada acerca da pesquisa
realizada, podemos observar na tabela 1 os exames realizados pelas entrevistadas

de acordo com a sua faixa etaria:
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Tabela 1: exames realizados pelas entrevistadas divididos por faixas etarias

Faixa Etaria

18 -25 26-33 34 - 41 42 - 49 50 — 59

(20%) (27%) (11%) (26%) (10%)
Ultrassom Transvaginal 4 14 7 10 4
Papanicolau 10 23 9 19 6
Mamografia - 3 - 16 6
Ultrassom das Mamas 1 2 3 9 3
Densitometria Ossea - - - 1 -

Fonte: elaborada pelos autores com base nas entrevistas realizadas através do questionario.

Os resultados corroboram com a hipotese de que muitas mulheres, ainda que
nao sejam a maioria, necessitam de mais instrugdes sobre a necessidade do
acompanhamento regular com o ginecologista, bem como da realizacdo dos exames
ginecoldgicos de rotina que sejam compativeis com as suas respectivas idades. Ainda
deve-se salientar que, muitas mulheres que apresentam histérico familiar para
doencas, ndo fazem consultas regulares, dificultando mais ainda o rastreio de

possiveis problemas.

No que tange ao centro do estudo, as consultas ginecolégicas sempre fizeram
parte das especialidades que compde a Policlinica Dr. André Sarmento Bianco,
localizada dentro do UniFOA. Apesar da grande demanda, preenchendo quase
sempre a totalidade de vagas semanais destinados a tal especialidade, nem todas as
consultas sdo realizadas nos periodos de marcacdo. Esta pode ser feita todas as
sextas feiras pelo telefone, sempre a partir das 8h 30min da manha e por plataforma
de mensagens (Whatsapp). Entre os quatro profissionais disponiveis, nos meses de
janeiro a outubro de 2022, 479 consultas foram agendadas e 433 realizadas,

totalizando 46 faltas como mostrado na tabela 2.



11

Tabela 2. Consultas agendadas, realizadas e faltas das pacientes da ginecologia em 2022.

N Consultas Consultas s
agendadas realizadas

Janeiro 0 0 0
Fevereiro 22 19 3
Marcgo 70 62 8
Abril 82 72 10
Maio 78 67 11
Junho 64 58 6
Julho 26 22 4
Agosto 44 41 3
Setembro 93 92 1

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos dados fornecidos pelo relatério da Policlinica
da UniFOA, 2022.

Ainda que existam beneficios comprovadamente observados para o bem-estar
e saude feminina, muitas mulheres ainda resistem em entender a rotina ginecoldgica
com a importancia necessaria, ndo comparecendo as consultas de rotina. Essa
evasao, por consequéncia, faz com que ocorra a nao realizacédo dos procedimentos e
exames necessarios para evitar agravos decorrentes de patologias ginecoldgicas. O
presente estudo visa compreender de que forma estas mulheres usuarias do Sistema
anico de Saude, especificamente pertencentes a Policlinica, entendem a importancia

dos exames de rotina e como a falta nas consultas pode impactar sua saude.

5 CONCLUSAO

Em virtude dos dados levantados e da pesquisa realizada, percebe-se uma
escassez de informacOes por parte de uma porcentagem grande de pacientes
frequentadoras da Policlinica Dr. André Sarmento Bianco acerca da necessidade do
entendimento sobre a importancia do impacto positivo que os exames de rotina feitos
nos tempos corretos podem acarretar. Cabe a instituicdo, por meio de sua equipe
multidisciplinar, o papel de conscientizar essas mulheres enquanto agentes de

prevencao e promocao da saude.

Deve-se frisar que a Policlinica possui um quadro de profissionais extenso e

capacitado para auxiliar na orientagao junto aos alunos da medicina na promogéao de
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salde da populacéo feminina da regido de Volta Redonda e adjacéncias. E de extrema
importancia que estas pacientes, desde jovens, possam ser captadas e criem o0 habito
de realizarem suas consultas ginecolégicas de rotina como algo necessario a
manutencdo de sua saude. Também se faz imprescindivel, em contrapartida, que as
mulheres apdés a menopausa compreendam que que ainda necessitam de
acompanhamento regular com o ginecologista para que possam ter qualidade de vida
mesmo com as mudangas hormonais, bem como aumento da expectativa de vida se

bem acompanhadas.

Para que isso torne-se realidade, rodas de conversa, reforco continuo durante
consultas, palestras e cartazes explicativos podem ser de grande valia para o aumento
da compreensédo dessas pacientes. Desta forma, todo o potencial existente na
Policlinica podera ser utilizado da melhor maneira possivel em prol da saude da

populacdo que ndo usufrui, muitas vezes, por falta de orientacdo adequada.
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