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RESUMO

Objetivo: desenvolver uma oficina como forma de contribuigdo ao empoderamento de mulheres para a realizagdo periddica
do Papanicolau. Método: qualitativo, exploratério e descritivo, tipo pesquisa participante, em uma unidade de salde, com
mulheres entre 25 a 59 anos, através de entrevista semiestruturada coletiva, durante uma oficina ocorrida em fevereiro de 2023,
analisada por meio da Andlise Tematica de Conteldo. Resultados: a oficina mostrou-se como um dispositivo que potencializa
o empoderamento feminino, interferindo no processo salde-doenga. Desvelou-se ainda como ferramenta de dialogicidade e
escuta ativa, na compreensdo dos determinantes que se configuram como empecilhos na realizagdo periddica do Papanicolau.
Consideragdes finais: como forma de romper barreiras, ao tratar-se da periodicidade do Papanicolau, a oficina é uma
ferramenta eficiente e incentivadora de promogdo a participagdo ativa, a autonomia, a autoestima e ao empoderamento social
por meio do processo educativo.
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Realizagdo periddica do Papanicolau: uma contribui¢do ao empoderamento de mulheres

ABSTRACT

Objective: develop a workshop as a way of contributing to the empowerment of women to carry out regular Pap smears.
Method: qualitative, exploratory and descriptive, participant research type, in a health unit, with women between 25 and
59 years old, through collective semi-structured interviews, during a workshop, analyzed through Thematic Content Analysis.
Results: the workshop proved to be a device that enhances female empowerment, interfering in the health-disease process.
It also revealed itself as a tool for dialogue and active listening, in understanding the determinants that constitute obstacles in
the periodic performance of the Pap smear. Final considerations: as a way of breaking down barriers, when it comes to the
frequency of the Pap smear, the workshop is an efficient and encouraging tool to promote active participation, autonomy, self-
esteem and social empowerment through the educational proces.

DESCRIPTORS: Pap smear; Empowerment; Women's health; Basic care;

RESUMEN

Objetivos: desarrollar un taller como forma de contribuir al empoderamiento de las mujeres para la realizacion periddica
de Papanicolaou. Método: investigacién cualitativa, exploratoria y descriptiva, tipo participante, en una unidad de salud, con
mujeres entre 25 y 59 afios, a través de entrevistas colectivas semiestructuradas, durante un taller, analizadas mediante Andlisis
de Contenido Tematico. Resultados: el taller resultd ser un dispositivo que potencia el empoderamiento femenino, interfiriendo
en el proceso salud-enfermedad. También se revelé6 como una herramienta de didlogo y escucha activa, en la comprension de
los determinantes que constituyen obstédculos en la realizacion periddica del Papanicolaou. Consideraciones finales: como
una forma de romper barreras en cuanto a la frecuencia de la prueba de Papanicolaou, el taller es una herramienta eficiente y
alentadora para promover la participacion activa, la autonomia, la autoestima y el empoderamiento social a través del proceso
educativo.

DESCRIPTORES: Prueba de papanicolaou; Empoderamiento; La salud de la mujer; Atencién bdsica.

to e investir no cuidado das pessoas com a propria satide. Nesse
tocante, pressupdem-se que existem muitas lacunas entre os

INTRODUGCAO

Apesar do Papanicolau ter sido introduzido no Brasil na
década de 50, estima-se ainda uma alta taxa de mulheres que
nunca o realizaram ou nio o realizam de forma regular, prin-
cipalmente, por dificuldades econdmicas, geograficas e cultu-
rais, as quais envolvem medo, preconceito e constrangimento.
Somam-se ainda os motivos relacionados a deficiéncia dos
servigos, como as unidades funcionarem em horério de trabalho;
falta de insumos; dificuldades na marcacio e inexisténcia de
celeridade na entrega do resultado.'?

Contudo, alguns hébitos e conceitos sociais tais como a
ideia de ndo terem parceiro fixo ou de manterem relagdes ho-
moafetivas; esquecimento; pouca informac¢ao sobre o exame e 0
néo dimensionamento da sua importincia; uso de tecnologias
contraceptivas; ou auséncia de queixa ginecoldgica, entrelacadas
aperda de dominio do préprio corpo durante o procedimento,
contribuem como barreiras ao exame.’

Como uma forma de minimizar esse contexto é preciso
compreender que a promogio em saide e 0 empoderamento
estdo intimamente relacionados, uma vez que permite mais
autonomia para os individuos na tomada de decisoes. Essa
promocgio pode ser incentivada por meio de agdes educativas,
como rodas de conversa, criagdo de grupos e oficinas voltadas
para o autoconhecimento e, consequentemente, para a imple-
mentacio de boas praticas em satde.*

Portanto, a educagio em saide pode ser uma ferramenta
estratégica para reduzir a exposi¢do a fatores condicionantes e
determinantes de doengas, pois se propde a levar o conhecimen-

avangos tecnologicos e o acesso a eles quando se trata da saade
feminina, sendo necessério adotar mecanismos que viabilizem
o0 acesso a uma rede de servigos de qualidade, capaz de suprir
necessidades e que empoderem as mulheres sobre a sua saude e
o seu corpo. Logo, como forma de amenizar os empecilhos que
interferem na realizacdo periddica do Papanicolau destaca-se
como questionamento de pesquisa: quais as possibilidades de
contribui¢do para o empoderamento a realizag¢do de oficina
possibilita, no que tange a periodicidade do Papanicolau? Por
conseguinte, o presente estudo teve como objetivo desenvolver
uma oficina como forma de contribui¢do ao empoderamento
de mulheres para a realizagdo periddica do Papanicolau.

O estudo se mostra relevante porque permite enaltecer a
necessidade de dar visibilidade ao que compromete a saude
feminina quando se trata dos motivos que determinam a nio
realizagdo periddica do exame e que & promog¢do em saude
como ferramenta de empoderamento feminino pode ser o
caminho que amenize e transforme positivamente essa pratica
de autocuidado.

METODO

Qualitativo, exploratdrio e descritivo, tipo pesquisa partici-
pante, realizado em uma Unidade Basica de Satde (UBS), em
Juazeiro, Bahia, através da amostragem por conveniéncia que
se da por uma selecdo dos elementos aos quais o pesquisador
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tem acesso facil ao local escolhido.5-6 Participaram mulheres
atendidas pela unidade, que ja tivessem iniciado atividade
sexual e na faixa etdria preconizada para detec¢do do céncer
de colo uterino (CCU) - 25 a 59 anos.”

Optou-se por uma amostra nao probabilistica, do tipo ndo
aleatéria/intencional, na qual, foram inseridas todas as mu-
lheres do territdrio adscrito que correspondiam aos critérios
estabelecidos.® O uso da oficina como método de intervencio
mais apropriado para esse estudo se efetivou através de dina-
micas grupais, alinhado as questdes disparadoras da entrevista
semiestruturada, aplicada coletivamente.” Nesse processo a
oficina permeou os seguintes pontos principais: a participacdo
tanto das pesquisadoras, como das participantes envolvidas; a
trajetoria reflexiva, incentivada ao longo da oficina; a produc¢ao
de conhecimento e a transformagio de préticas.'

Aplicou-se a entrevista coletiva durante a realizac¢do da
oficina, em que pequenos grupos de entrevistados respondem
simultaneamente as questdes elaboradas em roteiro.” As mu-
lheres elegiveis foram convidadas previamente pelos Agentes
Comunitérios de Saude da UBS e outras foram selecionadas
por estarem presentes na unidade e obedecerem aos critérios
de elegibilidade, totalizando 12 participantes. A oficina foi
realizada em 15 de fevereiro de 2023, com dura¢do de 1h30
min, conduzida pelas pesquisadoras e enfermeira da unidade,
com quatro momentos: o primeiro, acolhimento ao grupo; o
segundo, langamento das questdes disparadoras da entrevista
coletiva, sendo: 1. Vocés sabem para que serve esse exame? 2.
Quando foi que vocés realizaram o ultimo preventivo? 3. De
quanto em quanto tempo vocés costumam realizar o exame?
3.1 Se a periodicidade estiver diferente da recomendagio do
Ministério da Saude, perguntar: O que levou a essa nao rea-
lizagdo periddica do exame? 4. Qual o primeiro pensamento
que lhes vem quando o profissional de saude diz que precisa
realizar o exame preventivo?

Durante a oficina, o terceiro momento foi a utiliza¢io de
imagens. A mulher escolhia aquela que tivesse uma representa-
¢do bem proxima ao significado do exame para ela. O quarto e
ultimo momento foi uma demonstra¢io do exame na protese,
utilizando a técnica do espelho para empoderar as mulheres
quanto ao autoconhecimento corporal e a importincia de rea-
lizar o exame periodicamente, convidando-as a demonstrarem
o que aprenderam sobre o exame no manequim e como se
sentiram apos participar da oficina. Os depoimentos foram
gravados e transcritos e seu tratamento ocorreu por meio da
Analise Tematica de Contetdo.'" As participantes foram iden-
tificadas apenas por “M1” (mulher 1), e assim, sucessivamente,
enumerados mediante ordem das falas. O estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa sob Certificado de Apresen-
tacdo de Apreciagio Etica (CAAE) n° 66310522.3.0000.5201 e
parecer n° 5.882.606.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Emergiram trés categorias que serdo descritas e discutidas
com base na literatura.

REPRESENTACAO SIMBOLICA SOBRE O PAPANICO-
LAU: como me sinto?

Quando as mulheres buscam os servigos de satde para
realizacdo do Papanicolau, elas encontram-se munidas de sen-
timentos e expectativas baseadas em suas experiéncias de vida
ou em relatos de outrem, muitas vezes, do seu ciclo social e que
vém acompanhados de emo¢des negativas. Com isso, a oficina
propos a questdo disparadora “qual o primeiro pensamento que
lhes vem quando o profissional de saude diz que precisa realizar
o exame?”. Nesse momento as colaboradoras evidenciaram
esse pensamento envolto por medo, ansiedade e tensdo pelo
resultado que pode surgir.

Aconteceu alguma coisa errada. (M3)

Que possa dar algum problema no meu titero. (M9)

Dad ansiedade ou algo ndo estd bem. (M10)

Medo de descobrir algo grave. (M12)

Aliado as respostas da questdo disparadora, as participan-
tes representavam seu sentimento através de emojis, sendo:

As gestantes relataram a fragilidade na comunicagdo com o
enfermeiro, considerando-a superficial:

Quadro 1 - Representagdo do sentimento. Juazeiro, BA, Brasil,
2023

Emojis Sentimento

(A triste)

(B: confusa)

(C: preocupada)

(D: feliz)

Fonte: Imagens utilizadas durante a oficina

As gestantes esperam que o enfermeiro amplie as orienta-
¢des, por meio da realizagdo de palestra em sala de espera e
grupos operativos.
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Durante a oficina, a maioria das mulheres optou pela imagem
que representava o rosto preocupado (C), na qual, 06 relataram
ter medo do resultado e medo da dor; 01 escolheu a figura do
rosto confuso (B), por ndo saber sobre a importéincia, a pe-
riodicidade do exame e apresentar davidas sobre o exame; 01
escolheu o rosto triste (A), pois ndo gostava de ter que realizar
o exame e 04 escolheram o rosto feliz (D), pois disseram que era
um ato de cuidar da saude, aliado ao alivio de dever cumprido,
como demonstrado no depoimento a seguir:

Pensamento normal, jé que é um exame de rotina. (M5)

Algumas disseram que poderiam escolher varias imagens,
pois a0 mesmo tempo que tinham duvidas sobre o exame,
também sentiam medo e tensido em ter detectado alguma do-
enca. A ac¢do do “ndo gostar de fazer” o exame e o medo da
dor estiveram atreladas nas falas como resultado da exposi¢ao
da parte intima e da perda de dominio sobre o préprio corpo,
gerada pela posicdo necessdria para a coleta do material. Isso
contribui para que o momento do exame seja sempre adiado,
diminuindo a adesdo ao Papanicolau e, junto a isso, a perda
de oportunidade em se detectar e tratar precocemente alguma
lesdo precursora do CCU.

A auséncia de acolhimento por parte do profissional de
saude é um outro ponto que pode contribuir para o aumento
de sentimentos negativos gerados e influenciar diretamente no
modo como as mulheres percebem o exame. A escuta individu-
alizada, gerando empatia e seguranca, com o intuito de valorizar
os sujeitos envolvidos no processo, plasmado pela ética e pelo
respeito, podem favorecer uma melhor adesiao ao mesmo.'

A vista disso, medidas de conhecimento do préprio corpo
poderiam amenizar a sensa¢do de desconforto durante o exame,
mas ainda é um tabu a ser rompido devido aos resquicios deixa-
dos pelo patriarcalismo, que em uma perspectiva de dominagéo
masculina, favorece o paradigma de que somente outras pessoas
- profissional de saude ou o parceiro, manipulem esse corpo.’

Nessa perspectiva, existe a necessidade de profissionais
preparados e sensibilizados para uma promogio a saude que
empodere as mulheres, de modo que as mesmas se sintam
confortaveis na inser¢do do espéculo e visualizem o préoprio
colo uterino, em uma abordagem de autocuidado e conheci-
mento do corpo. Agregado a essas condutas que rompem com
o modelo biomédico e reforgam a autonomia dos individuos, o
fornecimento de informacdes claras, a demonstracio do exame
através da disponibilizagdo dos materiais para que a mulher
manuseie e sinta-se segura em realizar o preventivo, favorecem
a autonomia e a confian¢a durante o procedimento."

Como exemplo e pensando em melhorar as condi¢des de
regularidade ao exame, a enfermeira catarinense Leticia Fuma-
galli criou um método de coleta ginecoldgica batizado com o
seu o sobrenome - Método Fumagalli de preventivo humani-
zado." Foi desenvolvido para que as mulheres sejam atendidas
de forma integral e humanizada e para isso ela usa materiais
de demonstra¢io para explicar como funciona o exame; utiliza
musicas relaxantes e vestimentas com frases motivacionais e

aromatizantes, o que pode tornar a experiéncia de se fazer o
exame mais acolhedora.'*

Muitas mulheres ao adentrarem as instituicoes de saide
desconhecem os instrumentos utilizados, respondem a um
formuldrio pré-elaborado, se posicionam para o exame e re-
alizacdo da coleta e retornam para suas casas com duvidas e
medos, como resultado de um modelo assistencial que se baseia
em um paradigma clinico, de queixa-conduta.

Logo, infere-se que a agdo de se “fazer” o Papanicolau vai
muito além de um ato simples de seguir todo o ritual do exame,
pois desnuda-se e traz a tona a necessidade do profissional
perceber que existem ali questdes subjetivas relacionadas as
percepgdes do corpo e da sexualidade, evidenciando a im-
portancia da dialogicidade e da escuta ativa, independente de
quantas vezes a mulher ja tenha realizado o exame.

PERIODICIDADE DO PAPANICOLAU E MOTIVOS
DETERMINANTES

Apesar do Papanicolau ser conhecido e ja realizado pelas
participantes em algum momento de suas vidas, em alguns
casos, a regularidade em que vinha sendo feito, ndo estava
de acordo com o que é estabelecido pelo Ministério da Saude
que seria a cada trés anos, apds dois exames anuais normais.'

Nao sei. Hd 16 anos. (M1)

Sim, tem 4 anos que fiz. (M2)

Ndo. Nunca fiz, achei que ndo fosse preciso. (M4)
Sim, hd 4 anos. (M12)

Em contrapartida, houve participantes que conheciam a
necessidade do exame e o realizavam periodicamente.

Sim, para ver se tem cdncer. Fago todos os anos, tem 3
meses que fiz. (M8)

Sim, tem um més que fiz. (M9)

Sim, para detectar cancer no colo do utero. Tem um ano
que fiz. (M10)

A periodicidade adequada é amplamente desconhecida pela
populagéo, sendo a falta de informagéo a principal barreira
para o seu cumprimento, porém néo é o Gnico empecilho,
visto que o rastreio efetivo para o CCU sofre interferéncia
de fatores de ordem social e subjetivo-cultural vivenciados
pelas mulheres. Esses fatores vdo desde a logistica do servigo,
perpassando pelas atitudes profissionais, como acolhimento e
humanizacéo, até as barreiras organizacionais de politicas pu-
blicas que precisam ser mais eficazes, que envolvem do acesso
ao exame, ao tratamento.'*’” Com isso, a educac¢do em satde
interfere no processo saude-doenga, sendo o individuo guiado
para um olhar de prevengio, autocuidado e responsabilidade
frente ao adoecimento.

Outro ponto relevante que também condiciona tal processo,
seria o desconhecimento das mulheres na relagdo do Papilo-
mavirus Humano (HPV) com o CCU, o que pode influenciar
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na prevencéo e dificultar a compreensio sobre a importincia
de se realizar periodicamente o preventivo. Faz-se importante
destacar que a prevencdo primaria do CCU se d4 através da
vacina contra o HPV e da realizagdo do Papanicolau que se
destacam como agdes complementares e disponiveis pelo Sis-
tema Unico de Satide."”

Nesse interim, para facilitar o diagndstico da doenga, o
municipio de Recife-PE implantou o programa utero ¢é vida,
que esta sendo desenvolvido pela Secretaria Estadual de Satade
de Pernambuco, em parceria com a Organiza¢ao Panamericana
de Satude. O projeto vai realizar um novo tipo de exame que
permite identificar de forma mais assertiva o DNA do HPV,
em especial HPV 16 e 18, causadores deste tipo de cancer.'

Ainda a despeito do conhecimento das depoentes sobre
a importéincia do exame e da frequéncia preconizada, outras
barreiras apontadas foram medo, desconhecimento, duvidas e
vergonha que as impediam de realiza-lo.

Duvida e medo [...], nunca achei que fosse preciso, mas
vou marcar para fazer. (M1)

Ndo sei. Vergonha. (M2)
Duvida, ndo achei que precisava. (M4)

Esqueci de fazer. (M12)

Dentre as principais causas para nio realizagdo do exa-
me citopatoldgico, citadas em outro estudo, apresentam-se o
medo e a apreenséo de se deparar com resultado positivo para
neoplasia; constrangimento e vergonha, além dos aspectos
culturais, adversidades demograficas de acesso aos servicos de
satde, como também dificuldade para marca¢io dos exames."
Corroborando com essa assertiva, um estudo entrevistou
enfermeiras, a fim de saber quais eram as limitagdes que impe-
diam as mulheres de realizarem regularmente o citopatologico
e foi observado que a forma invasiva com que é realizado o
exame, leva ao medo e ao receio de ir as consultas.'?> No Brasil,
excluidos os tumores de pele ndo melanoma, o cancer do colo do
utero é o terceiro tipo de caAncer mais incidente entre mulheres.
Para 0 ano de 2022 foram estimados 16.710 casos novos, o que
representa um risco considerado de 15,38 casos a cada 100 mil
mulheres, o que reforga a importéncia da realizagdo do exame
preventivo para detec¢do precoce em estagio inicial.?°
Nesse contexto pode-se revelar que a falta de informacéo e os
sentimentos relatados pelas participantes se concentram como
grandes barreiras de acesso a rede de servigos, cuja detecgdo e
tratamento precoce da doenga e de suas lesdes precursoras, que
sdo medidas preventivas simples de promocéo a satide, podem
ocasionar um estadiamento mais avancado da patologia e, con-
sequentemente, a aplicabilidade do tratamento mais complexa.

OFICINA ENQUANTO FERRAMENTA DE EMPODE-
RAMENTO FEMININO

A educagio em satude é definida como fundamental para
ampliacdo do conhecimento e das praticas relacionadas aos
comportamentos saudéaveis dos individuos, além de promover o

autocuidado. Na atengédo primaria a equipe de saude apresenta
um papel transformador na promocgéo de cuidados ao individuo
por meio de contato fisico, trocas de experiéncias, saberes e
transferéncia de conhecimento cientificos.*

Nesse sentido, o controle, o rastreamento e o diagnostico
precoce do CCU, por vezes, podem ser efetivos quando ha
um comprometimento maior por parte dos profissionais de
saude na execucdo de atividades educativas. Muitas vezes,
estes profissionais se limitam as consultas agendadas, proce-
dimentos e atividades gerenciais de demandas ja existentes na
unidade. Como efeito se perde a oportunidade de uma escuta
qualificada das demandas femininas, de um espago de fala e
de retirada de duvidas, de se ouvir a percepgdo e a vivéncia
de outras mulheres, diminuindo, assim, os impeditivos mais
comuns para a realizagdo do exame, que facilmente poderiam
ser solucionados.”

A oficina educativa em satde ¢ uma ferramenta eficiente e
incentivadora de promogao a participa¢io ativa, a autonomia, a
autoestima e ao empoderamento social. Empoderar-se significa
apoderar-se de algo, representando a aquisicdo de poder ou
dominio sobre determinada situagdo. Nesse sentido, a realizagdo
de oficinas é um recurso importante para conceder elementos
como autoafirmagio, autoconfianga, consciéncia, aumento da
capacidade do individuo de se sentir influente em processos que
determinam suas vidas que caracterizam o empoderamento.
Seu significado é traduzido em desenvolvimento de potencia-
lidades, aumento de informagao, percep¢io e participagio real
dos individuos em sua satide, que assim passam a ser sujeitos,
e ndo objetos das agoes.”

As participantes identificaram o papel da oficina como uma
estratégia importante para adesao as orientacdes em saude.
Percebeu-se desta forma, o quéo a oficina pode se configurar
como um meio de educa¢do em saide importante, através
de momentos de interagdo entre participantes e mediadoras,
promovendo a apropriagdo necessaria sobre as decisdes em
saude que envolvessem escolhas mais seguras e informadas.

Eu gosto de oficinas como essa, é muito importante ter
sempre no postinho. (M1)

E muito bom participar desses momentos pra gente conhe-
cer mais sobre as doengas. (M5)

Eu vou fazer o exame todo ano agora. (M7)

Muito importante esse trabalho para que as mulheres
conhegcam a importdncia desse exame. (M8)

A dimensdo do empoderamento é composta em niveis
individual, coletivo ou de classe social. No nivel individual,
a construcdo do conhecimento se baseia no desenvolvimento
critico-reflexivo que envolve capacidades pessoais para pro-
mogéo de sua satde. No nivel coletivo, o individuo é capaz de
assumir a¢oes para além do seu autocuidado, como realizar a
mobilizacdo comunitaria para corresponsabilizagdo em cuidados
coletivos de promogio a satide, considerando as possibilidades
de interferir na realidade em que se encontram.”
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Nesse tocante, o empoderamento surge das relagdes sociais
em que os sujeitos sao construidos, trabalhando o senso critico
perante a realidade vivenciada. Tal esclarecimento fornece
o poder para transformar as relagdes sociais de dominagéo,
levando-os a liberdade. Portanto, cabe ao enfermeiro e demais
profissionais da satide propiciar a participagdo dos individuos
na tomada de decisdo critica sobre seu bem-estar. Para faci-
litar essa participagéo, é preciso compartilhar conhecimento
por meio de estratégias que envolvam a comunidade em prol
da saude individual e coletiva. No entanto, cada profissional
necessita reconhecer as fragilidades em satde e utilizar esse
conhecimento em seus saberes e fazeres, por meio da praxis do
didlogo, para buscar a¢des de transformagio da realidade.”**

A oficina desvelou-se como um dispositivo de incentivo ao
empoderamento feminino em saude, transformando praticas do
modelo biomédico que se baseiam no enfoque queixa-conduta,
para uma abordagem mais dialdgica, de cuidado consigo, po-
tencializando mudangas de comportamento.

CONSIDERAGOES FINAIS

Pode-se dizer que a oficina é uma ferramenta encoraja-
dora quanto ao incentivo a participagdo ativa, & autonomia, a
autoestima e ao empoderamento social, por meio do processo
educativo, tornando exequivel o cumprimento do objetivo
proposto, reafirmando o papel da enfermagem na educagéo
em saude para superagdo de barreiras quando se trata da pe-
riodicidade do Papanicolau. As participantes identificaram a
realizagdo da oficina como uma estratégia relevante para adesao
as orientagdes em saude. Também foi possivel avaliar a impor-
tancia do acolhimento como forma de diminuir sentimentos
negativos gerados pelo preventivo, assim como, a escuta ativa
e avalorizacdo das necessidades individuais, em uma proposta
de oficina grupal para transformar praticas e posturas.

Como limitagdo do estudo pontua-se que ndo foi possivel
avaliar o impacto a longo prazo. Seria necessario um acom-
panhamento mais extenso para compreender se as mudangas
reveladas sdo duradouras e sustentéveis ao decorrer do tempo.

Entretanto, apesar das limitagdes foi notério o mérito em
se trabalhar educac¢do em saide através de oficina, um recurso
que ndo requer alta tecnologia e possui diversas adaptagdes.
Dessa forma, foi possivel colaborar para a implanta¢do de boas
praticas em satide, com o objetivo de diminuir a exposi¢do a
fatores condicionantes e determinantes de doengas.
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