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RESUMO

Estudos recentes destacam que o cancer de colo de Utero (CCU) € uma das principais causas de morte
entre as mulheres. O diagndstico precoce é crucial, mas muitas delas evitam exames preventivos devido
a falta de conhecimento, vergonha ou preconceito, descobrindo o problema em fases mais graves. O
profissional de enfermagem € essencial no cuidado a essas mulheres e pesquisas nessa area sao essenciais
para melhorar a assisténcia prestada antes, durante e apds o diagnéstico oncol6gico. O trabalho se
caracteriza como uma revisao sistematica com o objetivo de analisar estudos cientificos relacionados a
assisténcia de enfermagem, abrangendo a prevencdo e tratamento desse cancer. Nota-se que o
profissional de enfermagem tem papel de importancia em todo o processo de cuidado a paciente desde
realizar consultas e exames para deteccdo do cancer, interpretar resultados, até realizar educagdo em
salide e busca ativa na populacdo. Em casos de pacientes portadoras de CCU o enfermeiro pode auxiliar
na melhora mental, nutricional, prestar cuidados abrangentes, organizados e integrais, usando de suas
ferramentas de trabalho, como a Sistematizacéo da Assisténcia de Enfermagem, ofertando um trabalho
focado na paciente com diagnésticos fundamentados na identificagdo dos problemas, dando base para
que as intervengdes sejam feitas e os resultados esperados sejam avaliados. Percebe-se que a assisténcia
de enfermagem pode melhorar significativamente a qualidade de vida das pacientes e a atualiza¢do das
praticas, junto com a pesquisa continua sdo essenciais para garantir o melhor atendimento possivel
contribuindo para reduzir a incidéncia e a mortalidade pelo cancer.
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1. INTRODUCAO

De acordo com as pesquisas mais recentes sobre estatisticas de saude, o cancer tem emergido
como uma das principais causas de mortalidade, especialmente entre a populagéo idosa. Tanto
a incidéncia quanto a taxa de mortalidade tém experimentado um rapido aumento, exercendo
um impacto significativo na expectativa de vida global (SUNG et al., 2021).

O aumento do céncer na populagdo feminina € resultado de mudancas demogréficas e
epidemioldgicas. Fatores incluem o envelhecimento da populagdo, estilos de vida pouco
saudaveis, fatores hormonais, exposi¢do a carcindégenos ambientais, melhores métodos de
detec¢do, mudangas nas taxas de fertilidade e fatores genéticos. A prevencdo envolve promogédo
de héabitos saudaveis, rastreamento regular e conscientizacdo sobre fatores de risco, além de
acesso a cuidados de salde adequados e vacinagdo contra canceres especificos (ROCHA,
2020).



As estimativas indicam que, no periodo compreendido entre 2023 e 2025, o Brasil enfrentara
aproximadamente 704 mil novos casos de cancer, com a maioria destes relacionados ao cancer
de pele ndo melanoma. No entanto, entre as mulheres, uma das formas mais frequentes dessa
doenca é o cancer do colo do Gtero (INCA, 2022).

Embora esse tipo de cancer seja principalmente desencadeado pela infeccdo pelo Papiloma
Virus Humano (HPV), ele é uma condi¢do multifatorial, resultante de uma interacdo complexa
de fatores genéticos e agentes externos. Entre esses fatores externos, incluem-se aspectos
socioecondmicos, estilo de vida, influéncias ambientais e o processo de envelhecimento
(FREITAS et al., 2019).

O céncer de colo de Gtero (CCU) acomete cerca de 6 mil mulheres a cada ano, e em 2020, a
taxa de mortalidade foi de 46 dbitos para cada 100 mil mulheres, sendo mais elevada na regido
Norte do pais. Alarmantemente, a cada 100 mil brasileiras, 49 sdo diagnosticadas com essa
forma de céncer, e uma das principais razdes para essas elevadas taxas esta relacionada ao
diagndstico tardio (INCA, 2022). Estima-se que cerca de 80% da populacdo feminina
considerada sexualmente ativa ird contrair a infeccdo por HPV, o que contribui para o
desenvolvimento do cancer (INCA, 2023).

O CCU tem seu inicio marcado por alteragdes anormais nas células superficiais do colo uterino.
Para um progndstico favoravel, é de extrema importancia que o diagnostico seja realizado de
forma precoce, j& que a deteccdo tardia pode comprometer seriamente a eficacia do tratamento.
Infelizmente, muitas mulheres, especialmente agquelas que se encontram na faixa etaria de 25 a
64 anos, o grupo- alvo para o rastreamento, acabam evitando o0 exame preventivo por diversos
motivos, tais como a falta de conhecimento sobre a importancia do exame, sentimentos de
constrangimento, preconceitos arraigados ou influéncias culturais que desencorajam a busca
por cuidados médicos (VIEIRA et al., 2022).

A reluténcia em buscar exames preventivos representa um desafio de magnitude consideravel
na prevencdo do CCU. Nesse contexto, torna-se imperativo que os profissionais de enfermagem
estejam profundamente sensibilizados para enfrentar essas barreiras, investindo esforgos
substanciais na educacdo e orientagdo das mulheres sobre a vital importancia da deteccéo
precoce da doenca. Além disso, eles desempenham um papel de extrema relevancia na criagéo
de ambientes de cuidado que estejam sintonizados com as necessidades das pacientes, com 0
objetivo de minimizar o constrangimento e os preconceitos associados ao exame (CARNEIRO
etal., 2019).

Dessa maneira, a compreensdo do papel desempenhado pelos enfermeiros ao longo de todas as
fases do cancer, desde a prevencao até os cuidados paliativos, torna-se ainda mais crucial, pois
essa assisténcia transcende o ambito puramente clinico, englobando também as intrincadas
dimens@es sociais e emocionais que podem influenciar o acesso aos servicos de salde e a

resiliéncia no enfrentamento da doenca (ROCHA et al., 2020).



Os profissionais de enfermagem, munidos do embasamento tedrico e pratico adquirido durante
e apo6s sua formacdo, bem como enriguecidos por sua experiéncia profissional, desempenham
um papel fundamental na abordagem dessa questdo complexa. E imprescindivel que
compreendam as nuances histdricas e culturais para acolher essas pacientes, dissipar mitos e
promover o diagndstico e tratamento precoces (VIEIRA et al., 2022). A atuacdo desses
profissionais € essencial para garantir as mulheres uma elevada qualidade de vida, abrangendo
desde a promoc¢do da educacdo em salde até a prestacdo de cuidados paliativos, tanto na
atencdo bésica quanto na especializada (FREITAS et al., 2021)."

Nesse contexto, a presente pesquisa concentra-se na analise abrangente da atuacdo do
enfermeiro ao longo de todo o processo de assisténcia as pacientes com cancer de colo de Utero,
abrangendo desde a prevencao, o diagndstico e o tratamento. Essa pesquisa se revela relevante,
pois proporciona subsidios para esclarecer davidas, identificar lacunas na assisténcia prestada
pela equipe de enfermagem e oferecer oportunidades de aprimorar esse acompanhamento,
sempre com o objetivo primordial de melhorar a qualidade de vida das pacientes.

Portanto, o objetivo central deste estudo é compreender de que maneira a assisténcia de
enfermagem pode desempenhar um papel fundamental em todas as fases do tratamento do
cancer de colo de Utero, desde a prevencdo até os cuidados paliativos para as pacientes
acometidas por essa condigéo.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. CANCER DE COLO DE UTERO: FISIOPATOLOGIA E EPIDEMIOLOGIA

O céancer do colo do Utero é uma patologia que possui sua historia natural conhecida, com
evolucgdo lenta e com alta capacidade de ser rastreado, detectado de maneira precoce e tratado,
com prognostico favoravel, tendo um potencial elevado de salvar a vida das pacientes, assim
como de reduzir os custos e sobrecarga nos sistemas de salde (FERREIRA et al., 2022).
Embora possa ser evitado, 0 CCU continua sendo um grave problema de salde em paises de
baixa e média renda. Devido & grande variagao nas taxas de mortalidade em todo o mundo, ele
tem sido o principal cancer associado a morte em mulheres em 36 paises. Nas Ultimas décadas,
a mortalidade e a morbidade diminuiram significativamente em paises que implementaram
programas de rastreamento citolégico baseado em Papanicolau vaginal, e melhores resultados
foram encontrados em paises com rastreamento organizado (LUIZAGA et al., 2023).

Os primeiros esforcos para detectar precocemente 0 CCU no pais, isolados em um grupo
restrito, comegaram no fim dos anos 80 e apenas oito anos depois, em 1988, quando o
Ministério da Salude desenvolveu um programa de combate a esse cancer, que as praticas

nacionais de deteccdo foram estruturadas de forma oportuna. As diretrizes nacionais atuais



recomendam que 0 exame preventivo deve ser realizado por mulheres com idade entre 25 e 64
anos, e para monitorar tanto o rastreamento, quanto a confirmacdo do diagnostico, no SUS, o
Ministério da Saude implementou sistemas de informac@es, como o SISCOLO e o SISCAN
(MEDRADO; LOPES, 2023).

O cenério brasileiro atual mostra-se compativel e correlacionado inversamente entre a
incidéncia do CCU e o nivel de desenvolvimento social e econémico. Em relagéo as taxas de
mortalidade, as regifes Norte e Nordeste apresentaram as maiores, pois observa-se, nesses
estados, uma populag¢do com baixo nivel socioecondmico e menor acesso aos servigos de salde.
Ademais, com exce¢do das areas interioranas do Norte do pais, onde registraram-se taxas trés
vezes mais altas que o Sudeste em 2017, houve uma tendéncia de queda ao longo dos ultimos
40 anos, indicando extrema desigualdade no risco de adoecer e morrer pela patologia
(FERREIRA et al., 2022).

Apesar dos graficos apontarem curvas descendentes na mortalidade, provavelmente
relacionadas a equidade oferecida pelo SUS, em 1990, e ao rastreamento oportuno, iniciado em
1998, quando comparado a outros paises da América Latina, como o Chile, a velocidade da
reducéo da mortalidade no pais é menor (NETO et al., 2023).

Com a pandemia do novo coronavirus, o nimero de mamografias, exames de Papanicolau e
dosagens de PSA reduziram, quando comparados ao periodo pré-pandemia, principalmente nos
primeiros meses, influenciando na deteccdo precoce da doenca, impactando no progndstico,
morbimortalidade e nos gastos publicos com o tratamento (OLIVEIRA et al., 2022).
Referente aos fatores que levam ao desenvolvimento do CCU, a maioria surge a partir de
células do epitélio e sdo causados por subtipos oncogénicos de HPV, o qual é o agente causador
da neoplasia cervical e tem tropismo, na zona de transformagdo, por células escamosas
imaturas. A infec¢fes por HPV, em sua maioria, sdo passageiras e eliminadas pela resposta
imune do hospedeiro em poucos meses. No entanto, persiste um subconjunto de infec¢oes,
algumas das quais levam a lesdes intraepiteliais escamosas (SILs), as lesdes precursoras das
guais se desenvolvem grande parte dos canceres cervicais invasivos (KUMAR, 2021).
Frequentemente, nos casos de cancer de colo de Utero e de neoplasias intraepiteliais cervicais,
conhecidos como NIC, é possivel realizar a detecgdo molecular do HPV. Assim, fatores de
risco importantes para o desenvolvimento da neoplasia e do carcinoma invasivo estdo
estritamente relacionados a exposicdo ao HPV, incluindo: a realizacdo da primeira relagao
sexual com idade precoce, ter multiplos parceiros sexuais ou o conjuge ter tido maltiplos
parceiros sexuais anteriormente e uma persistente infeccdo por papilomavirus de alto risco
(FREITAS et al., 2023).

Como a maioria dos outros virus de DNA, o HPV usa a DNA polimerase da célula hospedeira
para replicar seu genoma e produzir particulas virais, as quais sao liberadas nas superficies

mucosas escamosas, mas em condi¢des normais, a maturacdo das células escamosas é



acompanhada por uma parada na replicacdo do DNA, impedindo a producéo do virus. O HPV
"resolve" esse problema por meio da acdo de duas oncoproteinas virais, E6 e E7, as quais
inibem dois potentes supressores tumorais, chamados de p53 e RB, respectivamente, que agem
impedindo a divisdo de células escamosas conforme elas amadurecem. Assim, essas
oncoproteinas desempenham um papel central no ciclo de vida do HPV e explicam amplamente
a patogénese do HPV no colo do Gtero e outros locais susceptiveis ao HPV, como vulva
feminina e orofaringe (KUMAR, 2021).

2.2.CANCER DE COLO DE UTERO: RASTREAMENTO

Com inicio no fim dos anos 90, rastrear o cancer cervical se tornou de suprema importancia
para detectar o CCU de forma precoce, tendo como base o exame de Papanicolau. Atualmente,
as diretrizes clinicas mantém a recomendagcao de triagem trienal para a populagdo feminina de
25 a 64 anos. Embora a cobertura autorreferida por mulheres nos censos sugira que cerca de
80% tenham realizado o exame, o pais ainda ndo alcangou o impacto observado em outros
paises latino-americanos, como o Chile, nos ultimos trés anos, devido as desigualdades
significativas em acesso. A populagdo que possui maior oportunidade de realizar o exame é de
mulheres brancas, que afirmam ter 11 anos ou mais de estudo, no entanto, entre as mulheres
gue possuem plano de saude privado, a chance é trés vezes maior (SILVA et al., 2022).

Para que a ocorréncia de CCU reduza, o rastreamento precisa alcancar alta cobertura na
populacdo-alvo, ademais é preciso garantir que todas as mulheres suspeitas sejam
acompanhadas e tratadas de forma adequada. Em 2015, de acordo com dados registrados do
SUS, estimou-se que a cobertura de Papanicolau era de 50% na populagdo-alvo, havendo
também graves deficiéncias nos procedimentos para tratar as lesGes antecessoras em ambito
ambulatorial e hospitalar (MAFFINI et al., 2022). Outro ponto que tem acontecido com grande
incidéncia é a ocorréncia de falsos negativos e exames citopatoldgicos insatisfatérios, porém
isso tem estimulado a producdo de novas técnicas que visam aperfeicoar a qualidade e, de modo
consequente, a sensibilidade do exame. Um exemplo disso € a citologia liquida, um
procedimento alternativo ao exame padrdo, em que sdo coletadas as células do colo e
transferidas para frascos no préprio pincel coletor, contendo um liquido utilizado como fixador,
em vez de inseridas na laminas de vidro, como resultado tem-se um esfregaco de células em
monocamada alinhadas de forma uniforme. Essa técnica mostra vantagens tanto logisticas,
guanto operacionais, como uma interpretacdo mais veloz e uma diminuicdo nos exames
insatisfatorios, aperfeicoando os resultados dos testes. Além disso, ele fornece a chance de
realizar um teste adicional para a detectar o DNA-HPV no fluido restante. (SILVA et al., 2022).
A automacdo é outra tecnologia de citologia criada para que o funcionamento citolégico seja

aperfeicoado, nele inclui-se a leitura automatica de Iaminas, o reconhecimento de campos



anormais através da analise dos nucleos, aléem da dimenséo e formato das células; a exibicao
de imagens na tela para casos avaliados manualmente e isolados para direcional microscopia.
As vantagens que ela possui sdo: a alta produtividade, a diminuicdo do envolvimento de
profissionais que possuam especializacdo e a oportunidade de utilizar a telepatologia. No
entanto, as evidéncias disponibilizadas, através de ensaios clinicos atualizados e randomizados,
apontam para a falta de distin¢do nas taxas de incidéncia e de mortalidade do cancer cervical
no rastreamento com citologia automatizada ou com citologia convencional, mesmo quando a
citologia automatizada detecta uma neoplasia intraepitelial cervical (NIC) com uma classe de
sensibilidade Il (MAFFINI et al., 2022; INCA, 2021). Além das técnicas citadas, através da
evidéncia de que os subtipos oncogénicos do HPV sdo precisos para desenvolver o cancer
cervical e seus antecessores, tornou-se possivel criar outras técnicas para detectar o DNA do
HPV. Testes moleculares tém sido investigados como métodos de triagem e tém se revelado de
pouca especificidade, porém mais sensiveis do que os testes citopatoldgicos, resultando na
submissdo de mais pacientes a colposcopia. No entanto, algumas evidéncias apontam que essa
restricdo pode ter sido contornada ao priorizar pacientes que possuam idade superior a 35 anos.
(FERREIRA et al., 2022)

Uma alternativa existente é o aproveitamento da triagem da citologia dos resultados positivos
para DNA-HPV oncogénico, evitando assim que mulheres sejam direcionadas para colposcopia
de forma desnecessaria e apenas pacientes com casos positivos e alteragdes reveladas pelo
exame citopatol6gico. Quando comparado com a citologia padrdo, a técnica apresenta a mesma
especificidade, porém maior sensibilidade. Outrossim, 0 uso do teste traz a alternativa da
realizacdo da auto coleta, facilitando a acessibilidade de mulheres que resistem a coleta
realizada por profissionais especializados ou que possuam dificuldades geograficas (RIBEIRO
etal., 2019).

No entanto, esse teste rapido para detectar o DNA-HPV oncogénico, ainda esta em fase iniciais,
estando, até entdo, indisponivel comercialmente, podendo se tornar uma opgéo relevante por
apresentar baixa densidade tecnolégica e ser utilizado por profissionais generalistas, apos
passarem por um treinamento béasico. A insercdo do teste seria de suma importancia,
principalmente, em regifes mais distantes, que possuem dificuldade em acessar de forma
regular a assisténcia das equipes de Saude da Familia (FERREIRA et al., 2022; RIBEIRO et
al., 2019).

2.3.CANCER DE COLO DE UTERO: ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
Em relacdo a assisténcia de enfermagem, cabe ao profissional, principalmente pela

proximidade que possui com a populacéo, realizar agdes de educacdo em sadde, incentivando

a realizacdo de consultas, esclarecendo duvidas, explicando os riscos, sinais e sintomas, para



que as mulheres da comunidade mudem comportamentos e atitudes (CARNEIRO et al., 2019).
E preciso também destacar que é de suma importancia a realizacdo do realizar o exame
Papanicolau com periodicidade e quais 0s riscos possiveis para a néo realizacdo, esclarecendo
como é feito o exame, estimulando vinculo entre o profissional e a paciente eliminando
preconceitos sobre o assunto e assegurando um local adequado e de confianca para que a
mulher se sinta confortavel de expressar suas preocupac6es e dividas (MACIEL et al., 2020).
Além da educacdo em salde, ainda dentro da prevencao primaria, o enfermeiro deve estimular
e aplicar a vacinacdo da HPV para que a populacao se previna contra essa infeccdo. A eficacia
da vacina é de 91,6% em casos de incidéncia e nos casos de persisténcia, de até 100%, devido
isso a vacinacao recebe grande destaque como fonte de prevencdo, trazendo beneficios ndo so6
para as pacientes, mas para os sistemas de salde, como a diminui¢do de gastos financeiros e
humanos para que o cancer seja tratado (AOYAMA et al., 2018).

Ja em relacdo a prevencao secundaria, o principal método é o rastreamento através do exame
de citopatologia oncética, também conhecido como Papanicolau, onde se detecta o cancer de
colo de Utero in situ ou lesGes antecessoras , as quais detectadas de forma precoce podem ser
tratadas e curadas na grande maioria dos casos, por isso & recomendado que mulheres
sexualmente ativas fagam o exame anualmente, tendo dois resultados negativos seguidos pode
realizar a cada trés anos. Existem outros meios de rastreamento, porém o Papanicolau apresenta
maior efetividade, é indolor e de baixo custo (SANTOS; LIMA, 2016; CARNEIRO et al.,
2019).

De acordo com a Lei do Exercicio Profissional 7.498, de 1986, 0 enfermeiro possui habilitagdo
para executar a coleta do exame, interpretar os resultados, encaminhar quando preciso e realizar
0 monitoramento de casos suspeitos e confirmados de cancer do colo de Gtero (ROCHA et al.,
2020).

Outro ponto importante sobre a atuacdo do enfermeiro é que, além da realizacdo do exame
preventivo, o profissional é responsavel por preencher a documentagao necessaria, assim como
anotar o prontudrio, o qual serve para que possa ser realiza uma monitoracdo continua da
paciente nas consultas seguintes e contribuindo para o abastecimento dos sistema de
informacdes, como 0 SICOLO (TSUCHIYA et al., 2017). Ademais, o enfermeiro deve realizar
constantemente uma busca ativa das pacientes para que 0s exames sejam entregues. Pesquisas
mostram que menos da metade das mulheres voltam as consultas para recolher o resultado e
desses exames, 94,8% possuem alguma alteracdo ginecoldgica (CARNEIRO et al., 2017).

Em casos em que se ha a confirmacdo do diagndstico de CCU, mudancas ocorreram na vida da
paciente, a fazendo seguir um caminho totalmente diferente do idealizado, principalmente pelas
reacOes provocadas pelo tratamento, como nauseas, queda de cabelo, disfuncdes sexuais, entre
outros (MACIEL et al., 2020). Esse tratamento dependera do estagio do Tumor, Linfonodos e

Metastase (TNM) e da Federation of Gynecology and Obstetris (FIGO), baseando-se no exame



histoldgico realizado, na idade da paciente, nas condig¢des clinicas que foram apresentadas e se
a mulher possui desejo de reproduzir (RIBEIRO et al., 2019).

Dado inicio ao tratamento, preocupagoes surgem em relacdo a recuperacao, situacdes de medo,
ansiedade, disturbios relacionados a autoimagem, dores, eminéncia de morte, acontecem
trazendo a paciente a necessidade de suporte psicoldgico e emocional. A equipe de enfermagem
também pode atuar nesse sentido contribuindo para que a paciente tenha uma melhora mental
em todo o periodo de consultas e tratamento (SANTOS; LIMA, 2016).

Outro efeito que impacta a paciente portadora de CCU ¢é seu estado nutricional, relacionado,
geralmente, a elevadas taxas de infecces, aumento do periodo de internacdo, interferéncia da
resposta ao tratamento e elevacao dos gastos hospitalares, sendo necessario acompanhamento
e avaliacio constante. E indispensavel que o enfermeiro oriente a mulher, conjuge e familiares
sobre o tratamento, conheca a historia dela, ouga seus sentimentos, questionamentos e ensine a
enfrentar as alteragdes passiveis de ocorrer, prezando pelo dialogo constante e enfatizando a
necessidade do apoio familiar (FERREIRA et al., 2022).

Ademais, é relevante o profissional de enfermagem considerar e utilizar das crencas da paciente
para oferecer o cuidado, aliando-as ao bem-estar da paciente (SANTOS; LIMA, 2016). Para
garantir uma assisténcia de qualidade a mulher com céancer de colo de Utero, o enfermeiro deve
prestar cuidados abrangentes, organizados e integrais, usando de suas ferramentas de trabalho,
como a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, ofertando um trabalho focado na
paciente com diagnosticos fundamentados na identificagdo dos problemas, dando base para que
as intervengdes sejam feitas e os resultados esperados sejam avaliados (CARNEIRO et al.,
2017).

3. METODOLOGIA

O trabalho foi desenvolvido a partir de uma revisao de literatura de carater sistematico. Esta
pesquisa é natureza basica, do tipo descritiva, exploratdria e com uma abordagem qualitativa.
A revisdo sistematica € um método de pesquisa cientifica que envolve a analise de textos
cientificos em bases de dados bibliograficos. Esse método tem como principal objetivo
promover a transparéncia, rigor metodoldgico e imparcialidade por parte do autor da revisdo
ao abordar um determinado assunto. Para alcancar esse prop6sito, sdo empregadas estratégias
que visam reduzir distor¢des em areas que tradicionalmente podem ser suscetiveis a vieses em
revisdes (PEREIRA, 2011).

As bases de dados utilizadas para desenvolvimento da pesquisa foram a Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), a Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias de Saude
(Lilacs) e o Medline utilizando os Descritores em Ciéncias de Saude: “cancer de colo de utero”,

“enfermagem” e “assisténcia”. Foram utilizados, preferencialmente, textos publicados nos



altimos 5 anos, ou seja, de 2018 a 2023, e que estejam disponiveis em portugués e de forma

gratuita. PublicagBes repetidas, incompletas ou que fogem dos objetivos do trabalho foram

excluidos.

Depois de realizar a busca cruzando os descritores em cada uma das bases de dados, identificou-

se um total de 527 artigos, distribuidos da seguinte forma: 7 na SciELO, 122 na Lilacs e 398

na Medline. Apos aplicou-se os critérios de inclusdo, chegando a um conjunto de 25 trabalhos.

Em seguida, exclui-se os artigos que eram repetidos, incompletos ou que ndo se relacionavam

com o tépico em questdo, resultando, por fim, em uma selecéo de 09 artigos, os quais foram

examinados e organizados em tabelas usando o programa Microsoft Excel, onde foram

registrados o ano de publicacao, titulo, autores e resumo de cada um.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados deste trabalho estdo apresentados na tabela abaixo.

Tabela 1. Descricdo dos artigos encontrados, segundo base de dados.

AN TITULO AUTORES RESUMO
O
01 2021 Atuacdo do Ernandes Gongalves Investigar a atuacéo
enfermeiro na Dias, Beatriz Celestino do enfermeiro na
prevencao do de Carvalho, Naiara prevencao do cancer
cancer de colo de Silva Alves, Maiza de atero nas
Utero em unidades Barbosa Caldeira, Unidades de Saude
de saude. Jeisabelly Adrianne Lima  da Atencéo Bésica de
Teixeira municipios de
Espinosa, Minas
Gerais.
02 2022 Adenocarcinoma José Moreira Stanley Descrever, na
Cervical e Lima, Luzilena de Souza perspectiva do
Abandono Prudéncio, Nadia Cecilia enfermeiro, as
Terapéutico: a Barros Tostes, Nely causas de abandono
Otica dos Dayse Santos da Mata. das usuarias em
Enfermeiros em tratamento do
uma Cidade do adenocarcinoma
Extremo Norte cervical e analisar as
brasileiro. propostas para
diminuir esse
abandono.
03 2022 Atuacgédo do Elidiene Andrade Vieira, Identificar a atuagdo

Enfermeiro na
Deteccdo do
Cancer de Colo
Uterino: Revisdo
Integrativa.

Morgana do Nascimento
Menezes, Luana Mara
Vasconcelos Ferreira,
Tamiris Dantas do
Nascimento, Vanessa da
frota Santos, Edglesy

do enfermeiro na
deteccdo precoce do
cancer de colo
uterino.




Carneiro Aguiar.

04 2021  Objetivo Virtual de Marcelo de Souza Dutra Descrever o
aprendizagem Davilla, Candida desenvolvimento e
sobre rastreamento Canigali Primo, Marcia avaliacéo do
do Céncer do colo Valeria de Souza contetido de um
do utero. almeida, Franciele objetivo virtual de

Marabotti Costa Leite, aprendizagem sobre
Hugo Cristo Santanna, prevencéo e
Rodrigo Jensen, Eliane rastreamento do

de Fatima Almeida cancer do coo do
Lima. atero.

05 2021 Conhecimento e Leticia de Almeida da Avaliar o
pratica de mulheres Silva, Ananda Santos conhecimento e a
atendidas na Freitas, Bruna Carolynne prética de mulheres
atencdo primaria a Torres Muller, Magnolia atendidas em
saude sobre o de Jesus Sousa unidades bésicas de
exame Magalhaes. salde em relacdo ao
Papanicolau. exame Papanicolau.

06 2019 Inseguranca nas Camila Beatriz Alves da Analisar as acoes de
acoes de controle Rocha, Jakeline Weiget controle do cancer de
do céancer de colo da Cruz, Jania Cristina colo uterino (CCU)
uterino: atuagéo do de Souza Oliveira. desenvolvidas pelos
enfermeiro na enfermeiros da
estratégia de saude estratégia de saude
da familia. familia (ESF) em um

municipio da regido
sul de Mato Grosso.

07 2019 Atuacdo do lara Sescon Nogueira, Identificar a
enfermeiro na Giselle literatura brasileira a
atencdo primaria a Fernanda Previato, atuacdo do
salde na tematica Vanessa Denardi profissional
do céncer: do real Antoniassi Baldissera, enfermeiro na
ao ideal Marcelle Paiano, Maria atencdo primaria a

Aparecida Salci salide na tematica do
cancer

08 2019 Avaliacdo do Claudia Janiele Batista Este estudo avaliou o
Seguimento Fonseca, Tainara Lorena seguimento clinico e
Clinico de dos Santos Ferreira, terapéutica da
Citopatologia Daisy Vieira Araujo, Citopatologia
Oncatica em Kéthia Daniella Oncatica em
mulheres na Figueredo Melo, Fabia mulheres na Atengao
Atencdo Primaria a Barbosa de Andrade Primaria a saude
Saude (APS).

09 2018 Acolhimento na Maria Gleiciane Lima Descrever a

consulta
ginecoldgica de
enfermagem da
Estratégia Saude
da Familia.

Rocha, Andrea Gomes
Linard, Lydia Vieira
Freitas dos Santos,
Leilane Barbosa de
Sousa.

percepcao de
mulheres atendidas
na estratégia saude
da familia acerca do
acolhimento

nas consultas




ginecoldgicas da
enfermagem.

O estudo de Lima et al. (2022) realizado com enfermeiros em Macapa-AM identificou
trés principais causas de abandono no tratamento do adenocarcinoma cervical,
conforme a perspectiva dos enfermeiros. A primeira causa destacada foi a deficiéncia
na organizacao e funcionamento do sistema de salde, caracterizada por atrasos no
tratamento devido a escassez de medicacGes e insumos. A segunda causa ressaltada foi
a auséncia da familia no apoio as mulheres durante o tratamento e diagnostico, um fator
crucial que influencia a adesdo ou ndo ao tratamento. Por fim, a terceira causa
mencionada foi a falta de conhecimento das mulheres sobre a patologia, levando a falta
de compreensdo da doenca, do tratamento e das oportunidades de controle, 0 que
propicia o abandono.

Além disso, Silva et al. (2021), em seu estudo sobre o conhecimento e pratica das
mulheres atendidas na atencdo primaria a satde em relacdo ao exame de Papanicolau,
também destacou a falta de conhecimento adequado sobre 0 exame e sua importancia,
resultando na atribuicdo equivocada de sua finalidade. Isso, por sua vez, leva a falta de
interesse e descuido na prevencdo do cancer cervical.

A atuacdo dos enfermeiros desempenha um papel fundamental na detec¢do precoce do
cancer cervical. Para esse fim, suas responsabilidades incluem controlar os fatores de
risco da infeccdo, aumentar o nimero de mulheres que fazem regularmente o exame de
Papanicolau, garantir o acompanhamento de mulheres com resultados normais e
providenciar acdo imediata e tratamento adequado para aquelas com resultados
anormais (VIEIRA et al., 2022).

No ambito da educacdo em salde, os enfermeiros devem aproveitar sua proximidade
com a populacdo para incentivar a adesdo das mulheres as consultas de enfermagem.
Atraves dessas consultas, eles podem esclarecer duvidas e promover mudangas
comportamentais nas pacientes, criando espagos para informagdes, reflexes sobre o
corpo, sexualidade e autocuidado (ROCHA et al., 2019). Dentre outras agdes

relevantes, destaca-se a prevencdo de fatores de risco, bem como a orientagdo e



esclarecimento de mitos e tabus comuns entre a populacdo feminina. Além disso,
incentivar o uso de preservativos nas relaces sexuais e a vacinagdo contra o HPV sdo
medidas cruciais para a diminuicao do cancer do colo do utero (DIAS et al., 2021).

A consulta ginecoldgica com realizagdo do exame citopatoldgico é uma das fungoes
mais importantes do enfermeiro na prevencdo do cancer cervical. Ndo se trata apenas
de coletar o material para os exames, mas também de interpretar os resultados, buscar
ativamente mulheres com resultados anormais, encaminha-las adequadamente e
monitorar casos suspeitos ou confirmados de cancer cervical (VIEIRA et al., 2022).

A gqualidade das amostras coletadas esta diretamente relacionada ao desempenho dos
profissionais na técnica de coleta, desde a coleta até a emissdo do laudo no laboratorio
de andlise. A capacitacdo e atualizacdo dessa técnica sao essenciais para corrigir falhas
e aumentar o niUmero de amostras satisfatorias, possibilitando a deteccdo precoce de
lesGes pré-malignas, 0 que impacta positivamente nos programas de rastreamento do
cancer cervical (DAVILA et al., 2021).

Nogueira et al. (2019) destacam que, embora a Atencao Priméaria a Satde (APS) seja a
porta de entrada e reguladora do fluxo de aten¢do, apos 0 encaminhamento para niveis
especializados, a continuidade do cuidado é perdida. A contrarreferéncia € um desafio,
e enfermeiros desempenham um papel crucial para conectar o que € preconizado pelo
Ministério da Saude com as necessidades da populacédo, reduzindo a mortalidade por
cancer e evitando sobrecargas nos niveis secundarios e terciarios de atendimento. Em
relacdo as condutas dos profissionais de salde diante dos resultados dos exames
preventivos, Fonséca et al. (2019) observaram que a maioria das mulheres recebe
orientacbes em saude. Aquelas com resultados positivos para HPV e Neoplasia
Intraepitelial Cervical Grau | (NIC 1) sdo encaminhadas para médicos, sejam
especialistas ou médicos de unidades bésicas de satde. E crucial que os profissionais
utilizem o didlogo como ferramenta de cuidado e prevencdo durante a coleta
citopatoldgica, além de fornecerem feedback sobre os resultados para esclarecer
duvidas e proporcionar um acolhimento mais eficaz.

Por altimo, Rocha et al. (2018) enfatizam que as agdes dos profissionais de salde
durante os atendimentos podem estimular a adesdo das mulheres aos servicos de saude.
A integralidade do cuidado é alcangada com atitudes de respeito e solidariedade,
criando vinculos e confianca. A prevencdo do cancer cervical exige acoes
multidisciplinares, incluindo a escuta qualificada das queixas das usuérias, educacdo

em salde, promog¢do do vinculo e assisténcia integral, bem como o trabalho



interdisciplinar com Agentes Comunitarios de Saude para uma busca ativa e uma maior
cobertura de rastreamento. Os profissionais de salde devem desenvolver habilidades
humanisticas, como empatia, subjetividade e disponibilidade, para estabelecer relacoes

de confianca com as mulheres.

5. CONSIDERACOES FINAIS

No conjunto de estudos e reflexdes apresentados, fica evidente a importancia crucial da atuacéo
dos enfermeiros na prevencao do cancer cervical (CCU) e na promocéo da satde das mulheres.
Foram identificadas barreiras como a falta de conhecimento, deficiéncias no sistema de saude
e a auséncia de apoio familiar que podem levar ao abandono do tratamento, destacando a
necessidade de acBes educativas e de conscientizacdo para a importancia do exame de
Papanicolau.

Os enfermeiros desempenham um papel central na promocdo da salde, ndo apenas na coleta
de exames, mas também na interpretacdo dos resultados e no acompanhamento de pacientes
com resultados anormais. Além disso, a educacgdo em saude é um instrumento poderoso para
incentivar a adesdo das mulheres as consultas de enfermagem e desmistificar mitos e tabus
associados ao CCU.

A necessidade de uma abordagem multidisciplinar é enfatizada nos estudos, onde a prevencao
do céncer cervical envolve ndo apenas a coleta de exames, mas também a promocéo do uso de
preservativos, a vacinacdo contra o HPV e a busca ativa de mulheres com alteragdes nos
exames. Além disso, a continuidade do cuidado é um desafio a ser superado, com enfermeiros
atuando como elos cruciais entre os diferentes niveis de atendimento.

Em suma, os estudos e reflexdes apresentados revelam que a prevencao do cancer cervical é
uma tarefa complexa que requer esforgos coordenados de profissionais de satde, com destaque
para os enfermeiros. A educagdo em saude, a promocdo do conhecimento, a garantia de
continuidade no cuidado e o incentivo a adesdo séo pilares fundamentais para a redugdo do
impacto desse cancer nas vidas das mulheres. Portanto, a pratica da enfermagem desempenha

um papel insubstituivel na luta contra o cancer cervical e na promogéo da satide feminina.
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