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RESUMO

O cancer é caracterizado pela proliferagdo anormal e descontrolada de células. No contexto da
mulher, destaca-se o cancer do colo do utero, constituindo-se como um grave problema de saude
publica. Nesse sentido, as tecnologias educacionais sdo ferramentas que promovem o
conhecimento, o autocuidado e fortalecem a atuagédo da enfermagem na prevengao da doenga. O
presente estudo tem como objetivo analisar as evidéncias cientificas sobre as tecnologias
educacionais para a prevengdo do cancer do colo do utero em mulheres em situagdo de
vulnerabilidade. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, foram incluidos estudos dos
ultimos dez anos, utilizando as bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e via
PubMed, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e Excerpta Medica
Database (EMBASE). Os resultados demonstraram que tecnologias educacionais em diferentes
intervengdes apresentam potencial para aumentar o conhecimento, modificar a percepgao de risco
e favorecer a adesdo ao rastreamento e a vacinagdo. No entanto, persistem barreiras sociais,
culturais e estruturais que limitam sua efetividade. Conclui-se que as tecnologias educacionais sao
ferramentas promissoras, porém ainda demandam maior investimento em pesquisas e na
implementacédo de estratégias acessiveis e culturalmente adaptadas, bem como o fortalecimento
da atuacao da enfermagem na promocéo do cuidado integral.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer do Colo do Utero. Tecnologia Educacional. Populagdo Vulneravel.
Educagao em Saude.

ABSTRACT

Cancer is characterized by the abnormal and uncontrolled proliferation of cells. Among women,
cervical cancer stands out, constituting a serious public health problem. In this regard, educational
technologies are tools that promote knowledge and self-care, strengthening the role of nursing in
disease prevention. The aim of this study is to analyze the scientific evidence regarding educational
technologies for the prevention of cervical cancer in vulnerable women. This is an integrative
literature review, including studies from the last ten years, using the databases Latin American and
Caribbean Health Sciences Literature (LILACS), Nursing Database (BDENF), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via the Virtual Health Library (VHL) and PubMed,
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), and Excerpta Medica Database
(EMBASE). The findings demonstrated that educational technologies used in various interventions
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have the potential to increase knowledge, change perceptions of risk, and promote adherence to
screening and vaccination. However, social, cultural, and structural barriers persist that limit their
effectiveness. It is concluded that educational technologies are promising tools, but they still require
greater investment in research and in the implementation of accessible and culturally adapted
strategies, as well as the strengthening of nursing practices in the promotion of comprehensive
care.

KEYWORDS: Cervical Cancer. Educational Technology. Vulnerable Population. Health
Education.

RESUMEN

El cancer se caracteriza por la proliferacion anormal e incontrolada de células. En las mujeres, el
cancer cervicouterino destaca como un grave problema de salud publica. En este contexto, las
tecnologias educativas son herramientas que promueven el conocimiento y el autocuidado,
fortaleciendo el papel de la enfermeria en la prevencién de la enfermedad. El objetivo de este
estudio es analizar la evidencia cientifica sobre las tecnologias educativas para la prevencion del
cancer cervicouterino en mujeres en situacion de vulnerabilidad. Se ftrata de una revision
integrativa de la literatura, que incluye estudios de los ultimos diez anos, utilizando las bases de
datos Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), Base de Datos
de Enfermeria (BDENF), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) a
fravés de la Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y PubMed, Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), y Excerpta Medica Database (EMBASE). Los resultados demostraron
que las tecnologias educativas, utilizadas en diversas intervenciones, tienen el potencial de
aumentar el conocimiento, modificar la percepcion del riesgo y favorecer la adherencia al tamizaje
y a la vacunacién. Sin embargo, persisten barreras sociales, culturales y estructurales que limitan
su eficacia. Se concluye que las tecnologias educativas son herramientas prometedoras; sin
embargo, requieren una mayor inversion en investigacion y en la implementacion de estrategias
accesibles y culturalmente adaptadas, asi como el fortalecimiento del papel de la enfermeria en la
promocion de la atencion integral.

PALABRAS CLAVE: Cancer cervicouterino. Tecnologia educativa. Poblacién vulnerable.
Educacién en salud.

1. INTRODUGAO

O cancer, também denominado neoplasia maligna, caracteriza-se pela proliferagdo
descontrolada de células que podem formar tumores e invadir tecidos e 6rgdos adjacentes,
podendo ainda disseminar-se para outras regides do corpo por meio da metastase (Fraga et al.,
2023). Dentre os diferentes tipos, destaca-se o cancer do colo do utero, também chamado de
cancer cervical, considerado um importante problema de salude publica por ser o terceiro tipo de
cancer mais incidente e a quarta causa de morte entre as mulheres no Brasil (Instituto Nacional
de Cancer, 2022a).

No cenario mundial, a incidéncia dessa neoplasia apresenta tendéncia de crescimento,
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podendo passar de 570 mil casos em 2018 para cerca de 700 mil até 2030, com aumento das
mortes caso novas medidas de prevengdo nao sejam implementadas. Ressalta-se que a
incidéncia e a mortalidade sdo mais elevadas em paises de baixa e média renda (Organizagao
Pan-Americana da Saude, 2020). No Brasil, estimam-se 17.010 casos novos por ano no triénio de
2023 a 2025, correspondendo a um risco de 15,38 casos para cada 100 mil mulheres (Instituto
Nacional de Cancer, 2022b).

Diante disso, as principais estratégias de prevengao do cancer do colo do utero incluem a
vacinagao contra o Papilomavirus Humano (HPV), o uso de preservativos e a realizagao periddica
do exame citopatologico, sendo fundamentais para a redugédo da incidéncia e mortalidade da
doenca (Amaral et al., 2024). Nessa perspectiva, a adogao de medidas preventivas desempenha
papel decisivo na detecgéo precoce e no rastreamento (Silva et al., 2024).

Entretanto, a magnitude desse problema € particularmente preocupante entre mulheres
em situagao de vulnerabilidade, especialmente aquelas estigmatizadas pela cor da pele, religido,
cultura, orientagdo sexual ou profissao, que apresentam vulnerabilidade ampliada. As quais, com
isso, afastam-se com maior frequéncia das consultas ginecolégicas de rastreamento do cancer do
colo do utero (Marinho et al., 2025).

Nesse contexto, o acesso a informacéo é fundamental para a promogao da saude e a
prevencao de doencgas. As tecnologias educacionais consistem em estratégias que auxiliam na
construgédo do conhecimento e na educagao em saude, favorecendo a troca de informagdes entre
profissionais e pacientes (Sousa et al., 2022). Ademais, sua aplicagdo em diferentes contextos de
ensino, formais ou informais, contribui para a ampliagao do acesso ao conhecimento em saude
(Moura et al., 2023).

Apesar do avango na utilizagdo dessas tecnologias, observa-se que ainda ha lacunas na
literatura quanto a sua efetividade direcionada especificamente a mulheres em situacdo de
vulnerabilidade, considerando suas particularidades socioculturais e as barreiras que influenciam
a adesao as praticas preventivas (Cardoso et al., 2024).

Dessa forma, o enfermeiro assume papel central na prevengao do cancer do colo do Utero,
atuando de forma integrada na promoc¢éo da saude e na educacédo das mulheres (Silva et al.,
2024). Para isso, torna-se necessario que esses profissionais estejam capacitados para
desenvolver agdes voltadas a integralidade do cuidado (Alves et al., 2025).

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo analisar as evidéncias cientificas
acerca da utilizagcao de tecnologias educacionais para prevengao do cancer do colo do Utero em

mulheres em situagao de vulnerabilidade.
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2. METODOLOGIA

Realizou-se uma revisao integrativa da literatura, método utilizado na pratica baseada em
evidéncias, como uma abordagem voltada ao cuidado clinico e ao ensino, sustentada pelo
conhecimento cientifico e pela qualidade das evidéncias (Whittemore, 2005). Esse método
caracteriza-se por reunir evidéncias cientificas em diferentes delineamentos metodoldgicos,
possibilitando aos revisores analisar e sintetizar estudos primarios de forma sistematica e rigorosa
(Broome, 2000).

A elaboragao da revisao integrativa foi realizada em seis etapas distintas: 1) elaboragéo
da questao de pesquisa; 2) definicdo das bases de dados e critérios para inclusdo e exclusédo de
estudos; 3) definigdo das informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados; 4) avaliagao
dos estudos incluidos na revisdo; 5) interpretagdo dos resultados; 6) apresentagdo da
revisdo/sintese do conhecimento. A revisdo integrativa € um tipo especifico de pesquisa que
combina dados da literatura empirica e tedrica, com o objetivo de oferecer uma compreensao mais
ampla de um fenémeno ou problema especifico (Whittemore, 2005).

Para sistematizar a coleta de dados, utilizou-se a ferramenta PICo, na qual P representa
a Populagdo, | a fendmeno de interesse e Co o contexto. Dessa forma, tém-se a seguinte estrutura:
P: mulheres em situacéo de vulnerabilidade; I: tecnologias educacionais; Co: cancer do colo do
utero. Isso resultou na questdo norteadora: Quais tecnologias educacionais sao utilizadas para
prevencgao do cancer do colo do utero em mulheres em situagéo de vulnerabilidade?

Foram considerados critérios de incluséo artigos originais publicados nos ultimos 10 (dez)
anos. Em consonancia com isso, foram contemplados na tematica da pesquisa as tecnologias
educacionais para a prevengao do cancer do colo do Utero em mulheres com baixa escolaridade,
baixa renda, residentes rurais, imigrantes, trabalhadoras do sexo. Sob a perspectiva de
tecnologias que estimulem a promogao da saude e adesao as praticas preventivas, considerando
estudos publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol.

Os critérios de exclusao foram: literatura cinzenta, editoriais, teses, dissertagoes, revisdes
de literatura, estudos duplicados nas bases de dados e estudos que n&o correspondem a questao
de pesquisa.

A coleta de dados foi realizada nos meses de margo e abril de 2026, por meio do acesso
virtual as bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Bases de Dados em Enfermagem (BDENF), Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), acessada pela Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), acessada por meio do portal PubMed;
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Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e Excerpta Medica Database

(EMBASE).

A estratégia de busca dos estudos foi composta pela combinacdo de descritores
controlados, como os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings
(MeSH Terms), Titulos Cinahl, Emtree, além de descritores ndo controlados, conforme descrito no

Quadro 1. A associagao entre os descritores controlados e nao controlados foi realizada utilizando

os operadores booleanos

AND e OR, a fim de expandir a estratégia de busca. As expressdes de busca descritas no Quadro

2 foram traduzidas para as demais bases de dados.

Quadro 1. Descritores controlados e ndo controlados. Teresina, Piaui, 2026

I(fendbmeno de interesse):

P lag&o/probl :
(populagao/problema) Tecnologias educacionais

Mulheres em situagao de
vulnerabilidade

Co(resultado/contexto):
Cancer do colo do utero

DeCS: DeCS:

Vulnerable Populations, Health Education,
Poverty Areas, Underserved Educational, Technology,
Population, Minority Groups, Patient Education as Topic,

Women Health Promotion

DeCS:

Uterine Cervical Neoplasms

Palavras-chaves: Palavras-chaves:

Populagao vulneravel Educacdo em saude

/Tecnologias

Palavras-chaves:

Cancer do colo do utero

Mesh: Mesh:
“Vulnerable Populations”, “Health Education”,
"Poverty Areas", "Underserved| "Educational Technology",
Population”, "Minority Groups"”, "Patient Education
"Women" [Mesh] as Topic", "Health

Promotion” [Mesh]

Mesh:

“Uterine Cervical
Neoplasms” [Mesh]

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
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Quadro 2. Termos de busca utilizados na Pubmed, BVS, EMBASE e CINAHL

Grupo Descritores e palavras chaves

((("Uterine Cervical  Neoplasms"[MeSH  Terms])) AND  (("Health

1 Education"[MeSH Terms] OR "Educational Technology"[MeSH Terms] OR
PubMed | "Patient Education as Topic"[MeSH Terms] OR "Health Promotion"[MeSH
Terms]))) AND (("Vulnerable Populations"[MeSH Terms] OR "Poverty
Areas"[MeSH Terms] OR "Underserved Population"[MeSH Terms] OR "Minority
Groups"[MeSH Terms] OR "Women'"[MeSH Terms]))

2
Bdenf, (("Uterine Cervical Neoplasms”)) AND (("Health Education" OR "Educational
Lilacs, Technology” OR "Patient Education as Topic" OR "Health Promotion")) AND
Medline | (("Vulnerable Populations” OR "Poverty Areas” OR "Underserved Population”
via BVS | OR "Minority Groups" OR "Women"))

3 'uterine cervix tumor/exp OR '‘cervical neoplasia’ OR ‘cervical neoplasm' OR
EMBASE | ‘cervical tumor' OR ‘cervical tumorigenesis’' OR 'cervical tumour' OR ‘cervix
neoplasia' OR '‘cervix neoplasm' OR ‘cervix neoplasms' OR 'cervix tumor' OR
‘cervix tumorigenesis' OR 'cervix tumour' OR ‘cervix uteri tumor' OR ‘neoplasia
of the cervix' OR 'neoplasm of the cervix' OR 'neoplastic cervical' OR 'neoplastic
cervix' OR 'tumor of the cervix' OR 'tumor of the uterine cervix' OR 'tumour of the
cervix' OR 'tumour of the uterine cervix' OR 'uterine cervical neoplasia'’ OR
'uterine cervical neoplasm' OR 'uterine cervical neoplasms' OR 'uterine cervical
tumor' OR 'uterine cervix neoplasia’ OR 'uterine cervix neoplasm' OR 'uterine
cervix tumour' OR ‘uterine cervix tumor' AND (‘educational technology/exp OR
educational) AND technology AND 'vulnerable population/exp OR 'vulnerable
population’

4
CINAHL | MH "Educational Technology" AND MH "Uterine Neoplasms"

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.

Os artigos foram organizados no Rayyan QCRI para triagem, com excluséo de duplicados,
seguida da leitura de titulos e resumos por dois pesquisadores de forma independente, conforme
critérios de elegibilidade, e, por fim, leitura completa dos estudos selecionados.

O processo de triagem seguiu as recomendacbes do protocolo PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyse). O fluxograma PRISMA representa o
processo de busca e selegao dos artigos nas bases de dados, delimitando a quantidade de artigos

incluidos na amostra final da revisdo (Page et al., 2021).
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Figura 1: Fluxograma PRISMA do processo de busca da lieratura
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A andlise dos estudos selecionados ocorreu ap6s a leitura exaustiva dos artigos incluidos.
Os pesquisadores utilizaram o instrumento de categorizacao construido pelos autores para coletar
informagdes como: ano, periddico, idioma, tipo de estudo, objetivo, nome do autor, equipe descrita
no estudo, desfecho do estudo, tecnologias educacionais como jogos, aplicativos, objetos virtuais
de aprendizagem, ambientes interativos online. Para assim, realizar a analise critica e detalhada
dos estudos primarios, conferindo similaridades, divergéncias e lacunas e posteriormente, reunir
as implicagdes e conclusdes desta reviséo.

A pesquisa nao foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa, visto que se trata de uma
revisao integrativa. No entanto, a ética foi rigorosamente respeitada, especialmente no cuidado com

a citagao das ideias dos autores das publicagdes utilizadas nesta pesquisa.
3. RESULTADOS

O quadro 3 descreve as caracteristicas dos estudos incluidos na revisao reunindo um total
de seis estudos originais. Os estudos foram conduzidos em paises como Colémbia (n=1) e
Estados Unidos (n=5) disponiveis na lingua inglesa e espanhola. As pesquisas foram realizadas
em diferentes periodos de tempo, sendo duas em 2025, uma em 2019, uma em 2018, uma em
2021 e outra em 2020.

Quanto a abordagem metodoldgica, destacam-se os estudos clinicos randomizados (n=2),
Pesquisa-Acéo Participativa (PAP) (n=1), pesquisa pds-avaliacdo de desempenho (n=1), Estudo
prospectivo pré-pos intervencao (n=1) e os estudos quase experimental (n=1).

Quanto ao contexto das intervengdes, estas ocorreram principalmente em servigos de
saude, clinicas de colposcopia e unidades localizadas em condados especificos, além de
ambientes comunitarios, incluindo comunidades indigenas, igrejas, centros comunitarios, bancos
de alimentos e organizagdes ndo governamentais.

No que se refere as caracteristicas dos participantes, a maioria dos estudos envolveu
mulheres adultas, com idade variando entre 18 e 65 anos. Algumas pesquisas focaram em
populacdes especificas, como mulheres indigenas, mulheres hispanicas sem seguro de salude e
grupos raciais/étnicos vulneraveis. O niumero de participantes variou entre 122 e 5.189 individuos.

O Quadro 4 ilustra a aplicabilidade das tecnologias educacionais com os participantes

selecionados.
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Primeiro Objetivo Tipo de Contexto da Caracteristicas
autor, estudo intervengao dos
ano, pais participantes
Vargas-Cruz Avaliar mudancgas no Pesquisa- Comunidade Mulheres
etal., 2025 conhecimento, atitudes e Agéo indigena indigenas > 18
Colémbia. praticas sobre o cancer de colo| Participativa ou <18 queja
do utero apos uma intervengéo (PAP) tenham
educacional no &mbito de iniciado
pesquisa-acao atividade
participativa com povos sexual.
indigenas da reserva El Pauijil,
Guainia, Coldbmbia.
Baezconde- Descrever diferentes tipos de Ensaio América Latina Mulheres de
Garbanati et | barreiras ao rastreio do cancer clinico lingua Inglesa,
al., do colo do utero e propor randomizado espanhola
2019, estratégias para intervencdes de origem
Estados inovadoras. mexicana (n =
Unidos. 140), 25 e 45
anos.
Kline et al., Explicar os fundamentos Pesquisa Condado de Residentes
2025 tedricos para intervengdes pos-avaliagao Harris adultos negros,
Estados teatrais adaptadas de hispanicos e
Unidos. culturalmente, (2) descrever desempenho viethamitas
o processo de desenvolvimento Carentes (n =
de multiplas intervengoes 5.189).
teatrais para grupos
raciais/étnicos especificos
(negros, hispanicos e
indigenas).
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Suarez Avaliar o conhecimento sobre o Estudo Clinica de Mulheres (n =
Mora et al., papilomavirus humano (HPV) e| prospectivo colposcopia 122)
2018 cancer cervical em uma pré-pos que falavam
Estados populagao de alto risco para intervengao inglés ou
Unidos. cancer de colo do utero e espanhol, > 18.
determinar se o
conhecimento e as atitudes
em relagdo a vacinagao contra
o0 HPV melhoram apds
intervengao educacional
Shokar et al., Determinar se uma Quase Bancos de Mulheres (n =
2021 intervengao inovadora, Experimental alimentos, 599) entre
Estados multinivel, culturalmente centros de 21 e 65 anos,
Unidos. adaptada e baseada em teoria, aprendizagem, enderecgo
composta por multiplos organizages autodeclarado
componentes e fundamentada sem fins no Texas,
em diferentes niveis, aumenta lucrativos, auséncia de
significativamente a adesdo ao centros seguro saude
rastreio do cancer do colo do comunitarios ou cobertura
utero entre mulheres e igrejas insuficiente
hispanicas sem seguro de locais. e data prevista
saude. para o exame
de rastreio de
cancer do colo
do utero.
Calderdn- Determinar se a educagado em Ensaio Condados de Mulheres (n =
Mora et al., grupo é tao eficaz quanto a clinico El Paso e 300) de 21 a 65
2020 educagéo individual para randomizado Hudspeth anos, sem
Estados melhorar a adeséao seguro, com
Unidos. ao rastreio do cancer exame de
do colo do utero na fronteira Papanicolau
entre os EUA e o México. prestes a fazer
exame de
Papanicolau,
sem historico
prévio de
cancer cervical
ou histerectomia.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
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Quadro 4. Identificagdo do estudo e detalhamento da estratégia para adesao ao rastreamento

do cancer do colo do utero; variaveis e principais resultados

Primeiro Estratégia para Duragdo das Variaveis e Principais
autor, adesio sessoes ferramentas de resultados
avaliagao
ano
Vargas- Visitas domiciliares Nao Questionario Houve um aumento
Cruz et al., | realizadas por lideres especificado sobre significativo no nivel
(2025). femininas, utilizando conhecimento, de conhecimento
materiais educativos atitudes e sobre cancer do colo
praticas, do utero antes (8,5%)

como flip chart,
folhetos, distribuicdo
de cartazes,
mensagens
radiofénicas em
linguas ancestrais e
espanhol e
divulgagao
mensagens em redes
sociais.

questionario
adaptado (CAM),
testes Shapiro-
Wilk, Mann-
Whitney, qui-
quadrado e teste
exato de Fisher.

intervengao (p<0,001),

e depois (12,5%) da

bem como na pratica
da citologia cervical
(64,4% e 73,9%,
respectivamente; p
=0,0467). Contudo, o
conhecimento limitado
que elas possuiam
sobre a relagao entre
o papilomavirus
humano e o cancer
do colo do utero, e
sobre fatores de risco
como multiparidade
ou inicio precoce da
atividade sexual, ndo
se alterou com a
intervengao. Um
aumento significativo
no conhecimento foi
observado entre
mulheres com baixa
escolaridade apés a
intervengao.
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minutos foram
entdo testados
duas vezes

(Likert), avaliagdo
de conhecimento,
intengao de
rastreamento
antes/depois,
analise estatistica
(qui-quadrado).

Baezcond O uso de fichas Linha de base, | Conhecimento, Baixo conhecimento,
e- informativas testadas | duas semanas | atitudes, adeséao, acesso restrito aos
Garbanati e adaptadas cultural e | apés a barreiras servigcos de saude,
etal, linguisticamente, bem | intervengéo e presencga de estigma e
(2019) como o uso amplo e | seis meses crencgas erradas. O
eficaz da narrativa depois filme "A Licao de
como estratégias Tamale", sobre
potenciais. rastreio do cancer do
colo do utero e
vacinagao contra o
HPV, aumentou a
porcentagem de
mulheres que adotam
medidas preventivas
proativas.
Kline et Nove mondlogos Os mondlogos | Questionario pés- | A maioria dos
al., (2025) teatrais de 15 a 20 intervencao participantes (>70%)

respondeu
corretamente o
questionario, e isso se
manteve em todos os
grupos raciais/étnicos,
bem como entre
respondentes do sexo
masculino e feminino.
Notavelmente, todos
0S grupos
demonstraram alto
nivel de conhecimento
sobre a importancia
da deteccédo precoce
colo do utero colo do
utero (94,8%).
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Suarez
Mora et al.,
(2018).

As participantes
preencheram o
questionario inicial
sobre conhecimento
do HPV e, em
seguida, assistiram
ao video educativo
antes da consulta
clinica com um
médico. Apds a
consulta clinica, as
participantes
preencheram o
questionario imediato
sobre conhecimento
do HPV apés a
intervencao.

4 minutos antes
da consulta

Questionario de
Conscientizagao
sobre HPV e Cancer
do Colo do Utero,
escala Likert,
questionario de
linha de base, pos-
intervengao
imediato e
acompanhamento
final, o teste
pareado para
variaveis continuas
e o teste de
McNemar.

Os escores de
conhecimento
melhoraram apdés a
intervencao
educacional (média
=14,1, p< 0,0001) e
permaneceram
elevados nos 44
participantes que
completaram o
acompanhamento de
longo prazo (média=
13,5, p< 0,0001). A
aceitabilidade da
vacinagao contra o
HPV pelas préprias
participantes
aumentou de 47,1%
para 76% (p <0,0001)
e, para filhos/netos,
aumentou de 30,8%
para 71,2% (p<
0,0001) apos a
intervengao. De modo
geral, as mulheres
estavam preocupadas
com o HPV e o cancer
cervical para si
mesmas e para seus
filhos/netos no inicio
do estudo. No
entanto, a intervengéao
melhorou as
percepgdes sobre o
custo, a seguranca,
os efeitos adversos e
a eficacia da
vacinagao contra o
HPV.
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comparou educagao
em grupo versus
educacao individual,
ambas culturalmente
adaptadas e
baseadas em
teorias. A
intervencao consistiu
em acgdes de
divulgacéo, sessao
educativa, servigos
de apoio e oferta do

Shokar et A intervencéo foi 4 meses Adesao ao Aumentou
al., baseada em teoria rastreamento, significativamente a
(2021). comportamentais, conhecimento e adesdo ao
materiais educativos crengas sobre rastreamento do
(flipchart, folhetos, cancer cervical, cancer cervical, grupo
cartdes e variaveis intervengao teve 14
diagramas) e sociodemogréficas | vezes mais chance de
acompanhamento € acesso aos realizagdo do exame
por telefone. servigos de saude. | no grupo intervengao.
Eficaz na redugao de
barreiras.
Calderdn- Ensaio clinico 75 minutos Idade, estado Os resultados
mora et al.,| randomizado por (individual) e civil/lviver com um | demonstraram taxa
(2020). clusters de 90 minutos parceiro e pais de | de rastreamento de
abordagem (grupo) nascimento. 73,2%, sem
quantitativa que diferenga

significativa entre os
grupos, entretanto
com aumento do
conhecimento,
percepgéao de risco e
normas subjetivas.
Conclui-se que
intervencgdes
educativas
demonstram eficacia
na promogao do
rastreamento e na

rastreamento do reducao de
cancer do colo do desigualdades em
utero, conduzida por saude.
promotora de saude.
Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
14

Este artigo é publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Creative Commons Atribuigéo 4.0 Internacional
(CC-BY), que permite uso, distribuicdo e reprodugéo irrestritos em qualquer meio, desde que o autor original e a fonte

sejam creditados.



https://recima21.com.br/

v7.n6.2026

4 ™
AA REVISTA CIENTIFICA - RECIMA21 ISSN 2675-6218
RECIMA2]

\_ J

4. DISCUSSAO

A analise das evidéncias cientificas acerca da elaboragao de tecnologias educacionais para
a prevengao do cancer do colo do utero demonstra a diversidade de estratégias desenvolvidas, tais
como mensagens de texto e voz, materiais educativos (flip chart, folhetos, cartazes), mensagens
radiofénicas, fichas informativas, filmes narrativos, mondlogos teatrais, videos educativos, cartdes,
diagramas e acompanhamento por telefone. Essas tecnologias sao direcionadas, principalmente, a
populagbes em situagdo de vulnerabilidade, com o objetivo de ampliar o acesso a informagao e
incentivar praticas preventivas.

No contexto da saude, essas tecnologias podem ser classificadas em leves, leve-duras e
duras. As tecnologias leves referem-se as relagdes interpessoais, ao acolhimento e ao vinculo, as
leve-duras dizem respeito a aplicagdo do conhecimento técnico-cientifico na pratica assistencial e as
duras envolvem o uso de equipamentos, normas e estruturas organizacionais no cuidado
(Campagnoli et al., 2023). Essa classificagdo permite compreender que a efetividade das
intervencdes ndo dependem exclusivamente dos recursos utilizados, mas também da forma como
sdo mediadas pelas relagées e pelo contexto sociocultural.

Nesse sentido, as tecnologias educacionais ndo devem ser compreendidas apenas como
ferramentas de transmissao de informacdes, mas como estratégias que influenciam diretamente a
forma como as pessoas compreendem e utilizam o conhecimento em saude. Quando utilizadas de
forma adequada, podem favorecer a autonomia e o autocuidado. No entanto, quando aplicadas de
maneira descontextualizada, podem apresentar baixo impacto, especialmente em populagdes em
situacéo de vulnerabilidade (Souza et al., 2020).

Identificou-se nos estudos que a baixa adeséo as agdes preventivas e ao rastreamento do
cancer do colo do Utero esta associada a multiplas barreiras, como o acesso limitado aos servigos
de saude, o baixo nivel de escolaridade e fatores educacionais e culturais (Baezconde-Garbanati et
al., 2019). Esses aspectos evidenciam a influéncia dos determinantes sociais da saude, os quais se
articulam de forma interseccional, intensificando vulnerabilidades e produzindo desigualdades no
acesso ao cuidado (Lopes; Soares, 2023). Nessa perspectiva, para Azevedo et al. (2022), a
vulnerabilidade €& compreendida como um fenémeno multidimensional, que ultrapassa
caracteristicas individuais e incorpora dimensdes sociais, programaticas e estruturais, evidenciando
que a baixa adesao ao rastreamento ndo decorre apenas de escolhas individuais, mas de contextos
marcados por iniquidades.

Vargas-Cruz et al. (2025) demonstraram que, embora o uso de materiais educativos como
flip chart, folhetos, cartazes, mensagens radiofénicas e redes sociais tenha promovido aumento

significativo na realizagdo do exame de papanicolau em mulheres indigenas, ainda foram
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identificadas lacunas relacionadas a compreensao do HPV e dos fatores de risco. Esse cenario
reforca a necessidade de estratégias mais eficazes, a luz do letramento em salde, entendido como
a capacidade de acessar, compreender e aplicar informagdes no cotidiano (Rodrigues; Brandao,
2024). Portanto, Ribeiro et al. (2020) destacam a importancia da competéncia cultural como elemento
fundamental no planejamento e na implementagdo de intervengbes em saude, uma vez que
possibilita a adequagao das estratégias as especificidades socioculturais das populagdes.

Os estudos analisados também evidenciaram o uso de tecnologias como mensagens por
SMS, videos educativos e midias digitais como estratégias para promogao da saude e incentivo ao
rastreamento. Nesse contexto, tais intervengdes podem ser compreendidas no ambito da saude
digital, definida como o uso de tecnologias da informag&o e comunicagéo para ampliar o acesso ao
conhecimento em saude (Davilla et al., 2021). Entretanto, a incorporagao dessas tecnologias em
contextos de vulnerabilidade deve ser analisada criticamente, uma vez que sua efetividade pode ser
limitada por desigualdades estruturais, como acesso restrito a internet, baixa escolaridade e reduzido
letramento digital, podendo, inclusive, reproduzir iniquidades ja existentes (Valencia et al., 2024).

Os resultados de Shokar et al. (2021) demonstraram que a combinagdo de teoria
comportamental com estratégias como acompanhamento, uso de flip chart, folhetos, cartbes,
diagramas e contato telefénico apresentou impacto positivo na adesdo ao rastreamento,
aumentando em até 14 vezes a probabilidade de realizacdo do exame. De forma convergente,
Baezconde-Garbanati et al. (2019) observaram aumento na adesdo as praticas preventivas por meio
de intervencbes narrativas com uso de filmes. Ainda de maneira semelhante, o uso de monélogos
teatrais também se mostrou eficaz na promogao do rastreamento de diferentes tipos de cancer,
incluindo o cancer cervical, contribuindo para a sensibilizagdo das mulheres quanto a importancia da
deteccdo precoce (Kline et al, 2025). Esses resultados reforgam que estratégias educativas
apresentam maior efetividade quando alinhadas ao contexto sociocultural (Galiza et al., 2023).

Outra tecnologia relevante refere-se ao uso de videos educativos sobre o HPV, que
demonstraram efetividade na ampliagdo do conhecimento e na maior aceitabilidade da vacinagao,
mas a adesao ainda ¢é influenciada pela hesitagao vacinal, caracterizada pela desinformacgéo, medo
de efeitos adversos e baixa confianga nos servigos de saude (Suarez Mora et al., 2018). Esse cenario
evidencia que a simples disponibilizagdo de informagbes n&o €& suficiente para modificar
comportamentos, exigindo intervengdes educativas que considerem as dimensdes subjetivas e
contextuais que influenciam as decisbes em saude.

Os achados de Calderén-Mora et al. (2020) evidenciaram aumento da percepgao de risco e
maior compreensao sobre a importancia do rastreamento. De forma semelhante, Mendes et al.

(2021) ao analisarem estratégias educativas como cartilha e video associado a entrevista educativa,
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evidenciaram impacto positivo na ampliagdo do conhecimento e na promocado de praticas
preventivas, ainda que em outro contexto, reforgando o potencial das tecnologias educacionais na
qualificagdo do cuidado em saude.

Nesse contexto, o avango técnico-cientifico tem impulsionado transformagdes no campo da
saude, reforcando o papel das tecnologias educacionais como instrumentos de aplicagao pratica do
conhecimento (Sa et al., 2019). Esses achados estdo em consonancia com a literatura, que destaca
tais tecnologias como mediadoras do processo de ensino-aprendizagem, contribuindo para o
fortalecimento do conhecimento e das habilidades voltadas ao cuidado e ao autocuidado (Pereira et
al., 2021).

Os estudos analisados demonstram que a atuagcdo da enfermagem ainda nao é
explicitamente apresentada como protagonista nessas intervengdes, sendo frequentemente pouco
discutida nos estudos, especialmente no contexto de populagdes em situacédo de vulnerabilidade.
Essa limitagéo contrasta com a literatura, que reconhece o enfermeiro como uma relevancia singular,
por contribuirem para a educagao em saude, o acolhimento e a promogao do cuidado integral (Melo
etal., 2021).

Ademais, em relagdo ao cancer do colo do utero tém fungao primordial como profissionais
de cuidado, sendo responsaveis por orientar suas pacientes quanto a importancia da realizagao
periddica do exame papanicolau, especialmente diante de quaisquer sinais ou alteragbes suspeitas.
Além disso, por estarem em contato proximo com a comunidade e possuirem formagao abrangente
voltada a humanizagdo e a educagdo em saude, esses profissionais desempenham papel
estratégico na prevengéao e controle do cancer de colo uterino (Fraga et al., 2023).

De modo geral, as tecnologias educacionais voltadas a prevengéo do cancer do colo do
utero em mulheres em situacao de vulnerabilidade demonstram potencial para promover o aumento
do conhecimento, da percepcao de risco e da adesao ao rastreamento. Contudo, persistem
limitagdes relacionadas a barreiras sociais, culturais e de acesso, que ainda impactam a efetividade
dessas intervengoes.

Além disso, observa-se o numero reduzido de estudos incluidos nesta revisdo, o que
evidencia a escassez de produgdes cientificas acerca do uso de tecnologias educacionais na
prevencao do cancer do colo do Utero em mulheres em situagao de vulnerabilidade. Essa limitagdo
pode estar relacionada a especificidade do tema e aos critérios de inclusao adotados. No entanto,
os estudos analisados apresentam contribuicdes relevantes, permitindo a compreensao das
estratégias utilizadas e de seus impactos na promog¢ao da saude. Dessa forma, essa lacuna na
literatura reforga a necessidade do desenvolvimento de novas pesquisas que aprofundem a tematica

e ampliem as evidéncias disponiveis.
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Ademais, embora a enfermagem desempenhe papel fundamental na educagdo em saude e
na promogao do cuidado, sua atuagdo nem sempre é evidenciada como protagonista nos estudos
analisados. Nesse sentido, reforgca-se a importancia do desenvolvimento de estratégias educativas
mais acessiveis e culturalmente adaptadas, bem como a ampliagédo da participagdo da enfermagem
e a realizagao de novas pesquisas que consolidem evidéncias sobre a eficacia dessas tecnologias

para essa populagao.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que as tecnologias educacionais voltadas a prevengéo do cancer do colo do
Utero em mulheres em situagao de vulnerabilidade apresentam potencial significativo para ampliar
o conhecimento, modificar a percepc¢ao de risco e favorecer a adesdo as praticas preventivas,
como a vacinagao contra o HPV e a realizagao do exame citopatoldgico.

Observou-se a diversidade de estratégias utilizadas, incluindo materiais educativos,
intervencgdes audiovisuais, tecnologias digitais e abordagens culturais, que demonstraram
impactos positivos na promog¢ao da saude. No entanto, persistem desafios relacionados a barreiras
sociais, culturais e estruturais, que limitam a efetividade dessas intervengdes, especialmente em
populagdes vulneraveis.

As tecnologias educacionais mais promissoras foram aquelas que combinaram diferentes
abordagens, como videos educativos, estratégias narrativas e acompanhamento ativo, por
apresentarem maior impacto na ampliagdo do conhecimento, na percepgao de risco € na adesao
ao rastreamento. No entanto, os estudos analisados apresentaram lacunas metodologicas
relevantes, incluindo amostras reduzidas, auséncia de acompanhamento em longo prazo e pouca
padronizagdo dos desfechos, o que limita a generalizagdo dos resultados.

No campo pratico, evidencia-se a necessidade de maior protagonismo da enfermagem,
especialmente na Atencdo Primaria a Saude, na implementagdo de estratégias educativas
acessiveis e culturalmente adaptadas. Além disso, destaca-se a importancia de incorporar essas
tecnologias nas politicas de rastreamento, considerando as desigualdades sociais que impactam

0 acesso e a efetividade das agbes de prevengao.
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