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RESUMO

O cancer ¢ atualmente uma das principais causas de morbimortalidade, afetando populagdes de
todos os paises e regides. No Brasil, o cancer do colo do tutero ¢ a terceira neoplasia maligna
que acomete as mulheres, corresponde a cerca de 15% de todos os tipos de canceres femininos,
sendo o segundo tipo de cancer mais comum entre as mulheres no mundo. Trata-se de uma
revisdo da literatura integrativa, onde foram elencados quatro artigos publicados entre os anos
2012 a 2022 abrangendo o tema. E de dominio da categoria, previsto perante a Legislagdo da
profissdo, que o enfermeiro de forma privativa realiza agdes como planejar, organizar,
coordenar, executar e avaliar os servigos de enfermagem. Percebe-se que os profissionais de
enfermagem encontram dificuldades de adesdo para realiza¢do das agdes educativas em satde,
que buscam levar a populacdo maior conhecimento, bem como a desmistificagio de
preconceitos e duvidas pertinentes, coadjuvando na autonomia da populagdo feminina em
buscar a prevengado e consequentemente na melhoria da qualidade de vida.
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1. INTRODUCAO

Cancer ¢ o nome dado a um conjunto de mais de 100 doencas que tém em comum o
crescimento desordenado de células, que invadem tecidos e 6rgaos. Dividindo-se rapidamente,
estas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formagdo de
tumores, que podem espalhar-se para outras regides do corpo. Os diferentes tipos de cancer
correspondem aos varios tipos de células do corpo. Quando comecam em tecidos epiteliais,

como pele ou mucosas, sdo denominados carcinomas (INCA, 2004).
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O cancer ¢ atualmente uma das principais causas de morbimortalidade, afetando
populagdes de todos os paises e regides (FORMAN et. al, 2014). No Brasil, o cancer do colo
do utero ¢ a terceira neoplasia maligna que acomete as mulheres, apenas superado pelos
canceres de pele ndo melanoma e da mama. O cancer do colo do ttero (CCU) ¢ também
denominado carcinoma de tutero cervical, é considerado uma patologia que evolui lentamente.
As neoplasias inter-epiteliais da cérvice (NICs) sdo caracterizadas por lesdes que se apresentam
nas fases pré-invasivas e benignas. Na sua fase invasiva, maligna ocorre o crescimento de uma
lesdao na cérvice, atingindo assim os tecidos localizados na parte exterior do colo uterino ¢ as
glandulas linfaticas anteriores ao sacro (SANTOS et al, 2010). De forma geral, o CCU
corresponde a cerca de 15% de todos os tipos de canceres femininos, sendo o segundo tipo de
cancer mais comum entre as mulheres no mundo. Em alguns paises em desenvolvimento, ele ¢
o tipo mais comum de cancer feminino, enquanto que em paises desenvolvidos chega a ocupar
a sexta posicao.

A etiologia do cancer do colo do tutero estd associada diretamente aos habitos de
vida, aos fatores ambientais e as baixas condi¢des socioecondmicas. Muitos sao os fatores de
riscos existentes que podem ocasionar o cancer do colo do Utero, dentre eles, esta a iniciagao
sexual precoce e baixa ingestdo de vitaminas; porém o principal agente causador desse
problema ¢ o Papiloma Virus Humano (HPV) (LEITE et al., 2014).

Uma vez o virus instalado, o cancer do colo do tutero é, ainda assim, uma doencga
evitavel, se detectada precocemente em condigdes pré-cancerosas, por meio de testes
citologicos cervicais, como o exame de Papanicolau, um método de prevengdao secundario
mundialmente aceito e eficaz para reduzir a incidéncia e a mortalidade da doenga. Todas as
mulheres devem se submeter ao exame na faixa etaria de 25 a 69 anos e que ja tiveram atividade
sexual, uma vez que ¢ nessa mesma faixa etaria que ha uma maior incidéncia do cancer de colo
do utero (RODRIGUES et al., 2012).

Apesar de o exame preventivo ser uma atividade oferecida com periodicidade, sua
realizagdo vem apresentando certa resisténcia por parte de muitas mulheres que nao se
submetem ao exame por diversos motivos, tais como, vergonha, auséncia de sintomas e
esquecimento, sentimentos de medo, o que revela a influéncia dos aspectos psicossociais de
prevencao desse tipo de neoplasia (NASCIMENTO et al., 2012).

E estimado que a reducio de cerca de 80% da mortalidade por cancer de colo uterino
pode ser alcanc¢ada por intermédio do rastreamento de mulheres na faixa etaria de 25 a 69 anos.
Entretanto, para isso ha necessidade de submeter as mulheres ao rastreamento através do teste

de Papanicolau e garantir qualidade, organizagdo e integralidade do programa de rastreio.



Destaca-se ainda a necessidade de alcance de niveis elevados de qualidade, cobertura e
acompanhamento de mulheres com lesdes identificadas (INCA 2004, 2005).

Ap6s a criagdo do Sistema Unico de Satde (SUS) pela Constituicio de 1988 e sua
regulamentagdo pela Lei Organica da Saude em 1990, o Ministério da Satde assumiu a
coordenacdo da politica de satde no pais. O Instituto Nacional do Cancer (INCA) passou a ser
o oOrgdo responsavel pela formulagdo da politica nacional do céancer, incorporando o PRO-
ONCO. No ano de 1998, foi instituido pelo Ministério da Saude, o Programa Nacional de
Combate ao Cancer do Colo do Utero, com a publicac¢dao da Portaria GM/MS n° 3.040/98, de
21 de junho de 1998. A coordenagdo do Programa foi transferida para o INCA por meio da
Portaria GM/MS n° 788/99, de 23 de junho de 1999. Foi também nesse ano que se instituiu o
Sistema de Informagao do Cancer do Colo do Utero (SISCOLO) como componente estratégico
no monitoramento e gerenciamento das agdes (Portaria n® 408, de 30 de agosto de 1999).

O rastreamento do cancer do colo do tutero corresponde a um processo complexo,
dividido em diversas etapas: aplicagdo do exame de rastreamento, identificagdo dos casos
positivos (suspeitos de lesdo precursora ou cancer), confirmag¢do diagnostica e tratamento.
(BRASIL, 2011). Os profissionais de saide devem considerar que uma boa prética clinica ndo
deve se basear exclusivamente na evidéncia cientifica, € nem minimizar o julgamento clinico.
Seu uso ponderado, considerando outros valores como a experiéncia profissional e valores da
paciente, deve ser equilibrado na sua tomada de decisdo em busca do maior beneficio e
qualidade de vida de seu paciente (SACKET et al., 2003).

Desta forma, o presente estudo foi estruturado de modo a identificar a importancia do
da atuagdo da enfermagem na deteccao precoce do cancer de colo de ttero, bem como o papel
do enfermeiro e a sistematizacdo da enfermagem, avaliando as evidéncias cientificas
disponiveis na literatura com o intuito de aprimorar a assisténcia dos profissionais a respeito do
cancer de colo de tutero, levando em consideragdo de que se trata de uma area de grande

responsabilidade, uma vez que se abrange a cultura, valores e conceitos.

3. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo de literatura integrativa, que se define como um
método que tem como finalidade sumarizar resultados de pesquisas sobre um tema, pois fornece
informagdes mais amplas sobre a tematica, constituindo, assim, um corpo de conhecimento

(ERCOLE et al., 2014)



Os critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos foram publica¢cdes que abrangem o tema
e estdo inseridos no periodo definido e em lingua portuguesa, ou seja, ser artigo de pesquisa
completo, estar a disposi¢do em sites eletronicos, relatar acerca da atuacao da enfermagem na
deteccao prematura do CCU, pelo menos 1 enfermeiro/a como autor, o ano da publicacao,
considerando publicac¢des ocorridas de 2012 a 2022.

Os métodos utilizados para o fichamento dos artigos foram os descritores: saude da
mulher, neoplasia de colo de utero, atuagdo precoce da enfermagem. A triagem das amostras
foi feita de forma online, com artigos disponiveis para downloads e que contemplassem o tema,
foram estipuladas as seguintes bases de dados: BVS (Biblioteca Virtual em Satde), PubMed
(Public/Publish Medline), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library Online). Como critério de exclusdo, foram
excluidas publicagdes fora do periodo pesquisado, as de acesso ndo gratuitos e publicacdes em
lingua estrangeira.

Para a construciao da metodologia deste estudo, apds leitura e andlise foram seguidas as
seguintes etapas propostas: Titulo, autores, data de publicacdo, defini¢do da hipdtese e objetivo
da revisao de literatura, estabelecimento dos parametros de inclusdo e exclusdo das amostras
(artigos), caracterizacao das informagdes, verificacdo dos resultados, discussdo e apresentacao
dos resultados obtidos, tendo como etapa final o relato da revisdo de literatura. Para a
composicao deste estudo foram selecionados quatro (04) estudos que atenderam os critérios

estabelecidos.
4. RESULTADOS E DISCUSSOES

O quadro 01 apresenta a condensa¢do informativa de todas as publica¢des selecionadas
que compdem a revisdo integrativa de literatura deste estudo, trazendo os titulos, tipo do estudo,

ano de publicacdo, objetivo e suas conclusdes.

Quadro 1 - Descricao dos artigos selecionados para compor a revisao

TITULO DO TIPO DE ANO DE OBJETIVO DO CONCLUSOES DO
ESTUDO ESTUDO PUBLICACAO ESTUDO ESTUDO
O Enfermeiro na Analisar o A sistematizag@o do
Prevengdo do desenvolvimento da controle e rastreamento
n Estudo ~ ~ A
Cancer do Colo . prevencao e detecgao das mulheres, referéncia e
, exploratdrio, 2012 N o .
do Utero: o descritivo precoce do cancer do contrarreferéncia efetivas
Cotidiano da v colo do ttero no nos diferentes niveis de
Atenc¢do Primaria cotidiano assistencial da atengdo e provisao




enfermeira que atua nas
equipes da Estratégia
Saude da Familia, a
partir de suas
atribuigdes, propostas
pelo Ministério da
Saude.

adequada de recursos
humanos e materiais, se
mostraram aspectos
relevantes para investir
acdes com vistas a
obtencao de melhores
resultados

O papel do
enfermeiro na
prevencao do

cancer de colo de

Revisao

Analisar os fatores de
risco do cancer do colo
do ttero para as
mulheres na faixa de 25
a 64 anos de idade,
analisar a importancia

Conclui-se que enfermeiro
na Unidade Basica de
satde tem papel
importante nas agdes de
promocao da saude e de
prevencao do cancer do
colo do tutero pela sua
atuacdo diretamente junto

, . o, 2016 da atuacdo do as mulheres na faixa de
utero em unidade | bibliografica . .
L. , enfermeiro na idade de 25 a 64 anos,
basica de satde ~ N .
. prevencdo do cancer do posto que, € esse
com equipe de , . .
, o colo do utero e destacar | profissional que realiza o
satde da familia . A
a importancia da preparo, a coleta do
deteccdo precoce do material para o exame e o
colo do utero. acompanhamento dessas
mulheres no territorio da
Unidade Bésica de saude.
Determinar a Destaca-se a diferenga
distribuicdo das entre os tipos histologicos,
caracteristicas sugerindo que as mulheres
Caracterizacdo sociodemograficas, com adenocarcinoma
de mulheres com Estudo reprodutivas, clinicas e cervical possam
cancer cervical . de habitos de vida na representar uma entidade
. observacional 2018 A
atendidas no Inca . coorte de mulheres clinica distinta de
. retrospectivo . . . .
por tipo diagnosticadas com neoplasia cervical,
histologico cancer cervical, podendo demandar
atendidas no Inca entre | abordagens diferentes das
2012 e 2014, segundo o | utilizadas no carcinoma de
tipo histologico. células escamosas.
Perfil do . O programa de
Avaliar a cobertura ¢ a prog
rastreamento do . rastreamento de CCU
N qualidade do -
cancer do colo do apresenta fragilidades que
, rastreamento do .
atero em Campo Proorama de Controle necessitam ser superadas,
Grande, Mato Estudo gr como baixa cobertura da
o 2022 do Cancer do Colo do ~
Grosso do Sul: descritivo : populagao-alvo,
Utero (PCCCU) em : ,
um estudo crescimento do numero de
. Campo Grande, Mato . PO
avaliativo do . amostras insatisfatorias e
, Grosso do Sul, Brasil, .
periodo 2006- 2006-2018 baixo indice de
2018 ) positividade.

Fonte: Fichamento elaborado pelos autores (2022).

A partir das reflexdes observadas nas publicacdes, o estudo foi dividido em duas areas
tematicas, devido a frequéncia evidenciada nos trabalhos. A primeira secao trata a respeito da
rede de assisténcia a saude e a atuacao do enfermeiro, enquanto a secdo seguinte aborda a

importancia da sistematiza¢do de enfermagem.



4.1 REDE DE ASSISTENCIA A SAUDE E A ATUACAO DO ENFERMEIRO

Segundo International Agency for Research on Cancer — IARC - (2020), com cerca de
570 mil casos novos por ano no mundo, o cancer do colo do utero ¢ o quarto tipo de cancer
mais comum entre as mulheres. Sendo assim, relacionam-se 311 mil dbitos por ano, sendo a
quarta causa mais frequente de morte por cancer em mulheres.

Num estudo conduzido de forma observacional retrospectivo, os pesquisadores
levantam uma questdo e formaram uma hipotese sobre 1.004 mulheres diagnosticadas com
cancer cervical, onde observam um grupo de pessoas, conhecido como coorte, durante um
periodo de tempo. Fundamentando assim uma criteriosa analise de algumas variaveis definidas,
como as sociodemograficas, reprodutivas, clinicas e as relacionadas ao estilo de vida.
(ROZARIO et al., 2019)

A partir disso os autores constataram que o tipo mais frequente foi o carcinoma de
células escamosas em relagdo ao adenocarcinoma cervical, também levando em consideragao a
infeccdo por HPV que € a causa necessaria para o desenvolvimento do CCU, onde cerca de
70% das mulheres foram diagnosticadas a partir ou com mais de 40 anos de idade em ambos os
tipos histologicos (ROZARIO et al., 2019)

Outro estudo foi realizado de forma exploratdria e qualitativa, afim de analisar o
progresso da prevencdo e deteccdo precoce do CCU pertinentes ao dia a dia das enfermeiras
assisténcias que atuam nos ESF (Estratégia Saude da Familia), seguindo conforme o Ministério
da Saude suas atribuicoes, permitindo aos autores compreender os fatores mais subjetivos
acerca do tema, como opinides, valores, atitudes, significados, percepcdes. Os cendrios
analisados foram 8 UAPS (Unidade de Ateng¢do aos Programas de Saude) que adotam o modelo
da ESF, onde os parametros de inclusdo foram ser enfermeira em atividade nestas equipes € nao
obstante, sua permissao para o estudo (MELO et al., 2012)

Observou-se que as enfermeiras participantes abordaram principalmente as
preconizagdes, agdes técnicas, educativas e estratégicas, tendo em vista que suas atividades sao
realizadas em diversas propor¢des. Ademais, se evidenciou alguns entraves para a plena
assisténcia do profissional enfermeiro. (MELO et al.,2012)

Ainda nesse mesmo estudo, evidenciou-se que ha grande afinco em implementar novas
estratégias para a busca ativa desse publico alvo, ademais, os profissionais ainda percebem

imprescindibilidade da educa¢do em satide para com as usudrias visando garantir o processo de



prevengdo e promogao a saude, nas quais estdo relacionadas o planejamento de acordo com a
necessidade de cada local estudado (MELOet al.,2012).

Portanto, em relacao as atribuigdes do enfermeiro no processo da saude integral da
mulher percebemos que ha comprometimento para com suas atividades, contudo, notamos
lacunas entre as metas preconizadas, ocasionados pela dificuldade de adesdo por parte das
usuarias, além da sobrecarga de servigo das profissionais. (MELOet al.,2012)

Quando relacionado as demais pesquisas estudadas, podemos associar que as mulheres
com menor nivel socioecondmico ¢ demografico sdo mais suscetiveis para o CCU, indicando
que estas podem nao discernir sobre a importancia da realizagdo do exame citopatologico ou da
busca pelo recurso terapéutico. Assim, incidindo na baixa procura ao servigo de rastreamento e
tratamento ofertados.

Ha que se ressaltar para as dificuldades que o profissional de enfermagem enfrenta no
cenario em que se insere a importancia de uma rede de assisténcia a saude de qualidade e com
eficiéncia para com a populagdo feminina, todavia evidencia-se a fragilidade e a insuficiéncia
de gestdo de acdes e estratégias desenvolvidas para a satide da mulher.

Para tais acOes e estratégias de assisténcia integral as mulheres serem efetivas, ¢
fundamental que os servigos de saude estejam bem organizados e estruturados com planos que
condizem a prevengdo do CCU, bem como o rastreamento precoce, orientacdo, educacao
permanente e continuada, para com o publico alvo e também para toda a equipe, tendo em vista
que esta ¢ multiprofissional (INCA, 2016).

Outrossim, percebe-se que diversas vezes o montante de profissionais instruidos para
realizagdo destas atividades ¢ insatisfatorio, acarretando diretamente no diagndstico e

tratamento correto apontado nas diretrizes do ministério da satide (INCA, 2016)

4.2 IMPORTANCIA DA SISTEMATIZACAO DE ENFERMAGEM

A consulta de enfermagem ¢ uma atividade assistencial sistematizada, devendo o
enfermeiro orientar suas acdes de modo a coadjuvar no atendimento as 23 necessidades de
saude do individuo ¢ da comunidade (HORTA, 1994).

Considerando-se esta ser um importante instrumento para fortalecer o vinculo entre o
publico feminino e o profissional, deve-se promover a assisténcia & mulher de forma integral,
instigando-a e conscientizando-a da importancia da busca ampla e ativa pelo servico de saude

(SANTOS et al., 2008).



E de dominio da categoria, previsto perante a Legislagdo da profissdo, que o enfermeiro
de forma privativa realiza agdes como planejar, organizar, coordenar, executar e avaliar os
servicos de enfermagem (BRASIL, 1986).

O enfermeiro ¢ um profissional com competéncias para compreender qual processo de
aprendizagem carece junto a estipulada demanda, objetivando, a busca do servico de saude
pelos usudrios. Cabe ao profissional de enfermagem da equipe multiprofissional de satde
disseminar informagdes acerca da promocao da saude para os usudrios do servigo (PINELLI,
2002).

Neste sentindo, segundo a autora do estudo analisado, a conduta do enfermeiro é de
grande valia, pois cabe a ele prestar esclarecimentos sobre as formas de deteccdo precoce da
doenga e a realizacdo do procedimento. Ademais, ao que cabe a categoria ¢ atuar de forma ativa
no gerenciamento do processo de saide integral da mulher, através da sistematizacdo da
enfermagem atendendo as necessidades, intervengdes e cuidados de forma individual. Para
tanto, destaca-se que a enfermagem ¢ voltada para os usuarios, em sua grande maioria, de forma
educativa (DE DEUS, 2016).

As estatisticas de detec¢ao de novos casos de CCU, de desenvolvimento de a¢des para
sua prevencdo e também de sua mortalidade se constituem como grandes pilares para
constru¢do dos indicadores de satde, bem como para estudos epidemiologicos, sendo

indispensaveis para analise dos padrdes de evolugdes das doengas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

E plausivel reafirmarmos que o cancer de colo do utero é uma neoplasia de lenta
evolucdo, que ocorre frequentemente em nosso pais, sendo um dos principais fatores de
morbimortabilidade feminina. Nao obstante, observou-se que apesar do grande numero de
mulheres acometidas pelo CCU, este tipo de cancer apresenta alto indice de cura em virtude
das agdes de prevencdao e promoc¢do de satde, promovidas por intermédio da educacdo e
conscientizagdo em saude.

A partir desses pressupostos, percebe-se nos estudos encontrados que ha grande
necessidade de se avaliar a sistematica adotada pelos servigos de satude, visto que ha uma baixa
cobertura ao que se refere ao rastreamento do CCU, ainda que em grande maioria nao sao
alcancadas as metas preconizadas pelo Ministério da Saude. Os diversos fatores associados a
ndo realizacdo do exame citopatoldgico estdo diretamente ligados a questdes socioecondmicas

e emocionais, portanto, salienta-se a grande valia dos profissionais de enfermagem, sendo



categoria que trabalha principalmente e ativamente na prevencdo e promoc¢do a saude dos
usuarios/as. Sendo assim, percebemos que cabe aos profissionais de enfermagem ter a
competéncia de criar estratégias para o aumento da realizacdo dos exames preventivos, levando
em consideragdo os protocolos vigentes.

Assimila-se que hé grande entrave gerencial para com a preven¢ao do cancer de colo de
utero, tendo em mente a falta de pessoal, recursos e o desconhecimento de tarefas ndo
pertinentes ao profissional enfermeiro, por outro lado evidenciou-se, que as a¢des preventivas
trabalhadas sdo cruciais para as usuarias da aten¢do primaria, uma vez que se ha cobertura da
demanda acarreta-se na redug¢do orgamentaria para os cofres publicos € ndo menos importante
contribui para as usudrias, trazendo a elas melhor qualidade de vida no processo saude/doenga.

As agoes educativas em saude sdo fundamentais ainda que ha resisténcia por parte de
muitas mulheres em fazer o exame preventivo devido ao desconhecimento, constrangimento ou
mesmo o medo do diagndstico positivo para o cancer, o que leva, em muitos desses casos, a
busca tardia pelos servicos de saude e, ndo raro, o diagndstico de cancer de colo uterino ja em
fase avancada.

Para tanto, percebe-se que os profissionais de enfermagem encontram dificuldades de
adesdo para realizagdo das acdes educativas em saude, estas, que buscam levar a populacao
maior conhecimento sobre o assunto, haja vista o papel impar do enfermeiro para realizar todo
0 processo preconizado pelo Ministério da Satde, que buscam levar a populagdo maior
conhecimento sobre o assunto, bem como a desmistificacdo de preconceitos e duvidas
pertinentes, coadjuvando na autonomia da populacdo feminina em buscar a prevencao e
consequentemente na melhoria da qualidade de vida.

Os resultados alcangados através desta revisdo de literatura servem como instigagao
para uma reflexdo acerca nao so da atuacdo do profissional enfermeiro na prevencao do CCU,
mas também de sua importancia e autonomia, sensibilizando a enfermagem do nosso papel na
sociedade, nas competéncias que devemos adquirir e lapidar incessantemente, mas fazendo com
que tenhamos maior seguranca ao enfrentarmos as doengas e criarmos ferramentas e estratégias
para a prevencao e promog¢ao da satide feminina. Por fim, entende-se que os dados apresentados
nesse estudo respondem na totalidade os objetivos propostos, evidenciando a importancia do

enfermeiro na prevencao e promoc¢ao do cancer do colo do utero.
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