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RESUMO

O cancer do colo do Utero é um importante problema de saude publica, e sua incidéncia e mortalidade
podem ser reduzidas por meio de programas de rastreamento efetivo. Idealizado o rastreamento do
colo de Utero deveria ser um conjunto de a¢des programadas, com populacao e periodicidade definidas,
0 que tem sido denominado de programa. Objetivou-se identificar precocemente alteracdes celulares
e lesdes pré-cancerosas por meio de exames como o Papanicolau publicados em artigos cientificos.
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de cunho descritivo. Foi realizada uma busca das
publicag6es/artigos, utilizando a Biblioteca Virtual em Saude — BVS, entre os anos de 2019 e 2023,
utilizando trés bases de dados eletrénicas sendo elas, Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE),
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scientific Eletronic Libraty Online ( SCIELO). Foram selecionadas
dezoito publicagdes para consolidacdo deste estudo. Os resultados apresentaram trés categorias
teméticas: Cancer de colo do Utero, Assisténcia de enfermagem na prevencao do cancer de colo do
Utero, Desafios encontrados pela enfermagem na rede de atencao primaria na prevencao do cancer de
colo do utero. Conclui-se que O rastreamento do cancer de colo do Utero na Estratégia de Saude da
Familia representa uma abordagem fundamental para a prevencao e deteccao precoce da doenca, que
€ uma das principais causas de mortalidade entre as mulheres. A implementacéo de unidades de ESF
é fundamental para garantir que todas as mulheres em idade de risco tenham acesso ao exame
Papanicolau.

PALAVRAS-CHAVE: prevencdo, saude da mulher, cancer de colo do Utero, estratégia saude da
familia, atuacdo do enfermeiro.
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ABSTRACT

Cervical cancer is an important public health problem, and its incidence and mortality can be reduced
through effective screening programs. Ideally, cervical screening should be a set of programmed
actions, with a defined population and frequency, which has been called a program. The aim of the
present study was to identify cellular changes and pre-cancerous lesions early through tests such as
the Pap smear published in scientific articles. This is an integrative review of the literature, of a
descriptive nature. A search for publications/articles was carried out, using the Virtual Health Library —
VHL, between the years 2019 and 2023, using three electronic databases: Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS); Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE), Virtual Health Library (VHL), Scientific Electronic Libraty Online
(SCIELO). Eighteen publications were selected to consolidate this study. The results presented three
thematic categories: Cervical cancer, Nursing care in the prevention of cervical cancer, Challenges
encountered by nursing in the primary care network in the prevention of cervical cancer. It is concluded
that cervical cancer screening in the Family Health Strategy represents a fundamental approach for the
prevention and early detection of this disease, which is one of the main causes of mortality among
women. The implementation of ESF units in urban and rural areas is essential to ensure that all women
at risk have access to the Pap smear.

KEYWORDS: prevention, women's health, cervical cancer, family health strategy, nurse's role.

INTRODUCAO

O céancer do colo do Utero € um importante problema de saude publica, e sua incidéncia e
mortalidade podem ser reduzidas por meio de programas de rastreamento efetivo. Idealizado o
rastreamento do colo de Utero deveria ser um conjunto de acdes programadas, com populacdo e
periodicidade definidas, o que tem sido denominado de programa organizado (INCA, 2016).

O CCU é uma doenca especifica da cérvice uterina comprovada através da andlise do epitélio
escamoso. Sua evolucdo é lenta, apresentando fases benignas. O estagio inicial da doenca é
frequentemente assintomatico, as lesdes geralmente se originam na zona de transformacao, juncao
escamocolunar, e passa por diversas etapas antes de se tornarem um carcinoma invasivo. As células
pré-cancerosas transformam-se em tumores malignos e acometem o colo do Utero podendo ter sido
desenvolvidas por um cancer epidermdide, carcinoma de células escamosas e adenocarcinoma, sendo
esse ultimo menos frequente (INCA, 2016).

A alta prevaléncia pode ser atribuida a diversos fatores sendo os principais: exposi¢ées e
fatores de risco, elevada taxa de infeccéo pelo Papiloma Virus Humano (HPV), falta de programas para
deteccao precoce da doenca e baixa aderéncia das mulheres a esses programas de prevencao (Lopes
e Ribeiro, 2019). A estratégia Saude da Familia (ESF) € um programa do sistema de saulde brasileiro
que tem como objetivo reorientar o modelo assistencial. Ao iniciar na sua prética a articulagcao entre a
prevencao e promoc¢ao da salde, por meio da expansao e qualificacdo da atengéo primaria, gera um
cenério favoravel a reorganizacdo do modelo de rastreamento do cancer do colo do Gtero.

Estima-se que 12% a 20% das brasileiras entre 25 e 64 anos nunca realizaram o exame
citopatoldgico, que € a principal estratégia de rastreamento do cancer do colo do Gtero e de suas lesdes
precursoras (Lopes e Ribeiro, 2019).

O estudo apresenta como objetivo geral identificar precocemente alteracées celulares e lesées
pré-cancerosas por meio de exames como o0 Papanicolau. Os objetivos especificos Analizar o
rastreamento do cancer de colo do Utero na estratégia de salude da familia e identificar os fatores de

risco para cancer de colo do Gtero.
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Assim, o estudo se justifica pela necessidade da equipe de saude da familia em tracar melhores
e estratégias juntos, para alcancar o publico alvo especifico, de modo a conseguir demonstrar a
importancia do exame preventivo, reduzindo os indices de morbidade e morbimortalidade da doenca.

O problema da pesquisa foi qual a importancia da assisténcia a saide da mulher na prevencao
do cancer do colo do Utero. E quais os fatores de risco para o cancer do colo do Utero na mulher.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura de natureza qualitativa e exploratoria, com
abordagem teérica. Esse método proporciona o aprimoramento do conhecimento e o agrupamento de
resultados pertinentes sobre a tematica em estudo (Sousa et al., 2017).

Foi realizada uma busca das publica¢des/artigos, utilizando a Biblioteca Virtual em Saude —
BVS, entre os anos de 2019 e 2023, utilizando quatro bases de dados eletrénicas sendo elas, Literatura
Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (MEDLINE), Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scientific Eletronic Libraty
Online ( SCIELO).

Quanto as bases utilizadadas, foram 97 artigos da BVS, sendo excluidos 91 e 6 incluidos, no
Scielo foram 55 artigos, sendo 55 excluidos e 4 incluidos, no MEDLINE, foram 95 artigos, sendo 89
excluidos e 6 incluidos, no LILACS foram 91 , sendo 89 excluidos e 2 incluidos. Desse total foram
aplicados os critérios de excluséo, como, ndo esté disponivel de forma gratuita texto completo, tratar
de resumos e anais de congressos, e outros tipos de estudos que ndo se adequavam aos objetivos
propostos do estudo. Apds o refinamento com leitura dos artigos selecionados foram analisados 18
estudos para elaborar a revisdo integrativa.

Foram selecionadas dezoito publicacbes para consolidacdo deste estudo. Os resultados
apresentaram trés categorias tematicas: Cancer de colo do Utero, Assisténcia de enfermagem na
prevencao do cancer de colo do Gtero, Desafios encontrados pela enfermagem na rede de atencao
primaria na prevencao do cancer de colo do Gtero. Para a busca dos artigos foi empregado o descritor:
saude da mulher, estratégia satde da familia, cancer de colo to Utero, rastreamento de cancer do Gtero.
Cadastrados nos descritores em Ciéncias da Salude (DeCS).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para elaboragdo dos resultados passou por uma busca de literaturas nas bases de dados
selecionadas, sendo escolhido os artigos mais relevantes que trazem informacdes sobre a teméatica
proposta, publicados entre 2019 e 2023, dos artigos encontrados nas bases de dados foram eleitos
dezoito para compilacdo desse estudo. Os dados foram divididos em trés categorias tematicas
apresentados nas subseccdes a seguir: Cancer de colo do Gtero, assisténcia de enfermagem na
prevencao do céancer de colo do Utero, desafios encontrados pela enfermagem na rede de atengdo

primaria na prevencao do cancer de colo do Utero.
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CANCER DE COLO DO UTERO

Na década de 1920, o cancer teve reconhecimento do seu status de problema de sadde publica
de ambito nacional, o que fez com que o interesse sobre essa doenca crescesse e fosse e fosse um
tema cada vez mais frequente nos congressos meédicos do pais. Apesar dos constantes e pontuais
avanc¢os nos estudos e estratégias de compreensao e combate ao cancer, apenas na década de 1930
verificaram-se os primeiros indicios da elaboracao de uma politica de controle da doenca, que segundo
Teixeira e Fonseca (2007) traziam como principais marcos a base a prevencado; Fortalecer a
importancia do diagnostico precoce; Contar com centros de cancerologia para o tratamento dos
pacientes; Encarar os centros de salide como os responsaveis por realizar agcdes de propaganda sobre
0s riscos e sinais do cancer, bem como o primeiro diagnéstico e o encaminhamento dos casos
confirmados aos centros de cancerologia; os centros de salide também se ocupariam do cuidado dos
pacientes, por meio do trabalho de enfermeiras visitadoras (Medrado e Lopes, 2022).

Em 1941, no ambito de uma reforma politica no setor da Saude, o Departamento Nacional de
Saude passou a contar com um Servico Nacional de Céncer, voltado especificamente para buscar
solucdes e propor acdes de controle da doenca (Medrado e Lopes, 2022).

O médico Antonio Vespasiano Ramos apresentou, em 1942, sua tese de docéncia, intitulada
Novo método de diagnéstico precoce de cancer uterino, que seria o primeiro registro de indicagao para
0 uso da citologia como método de rastreamento para o cancer de colo do Gtero no Brasil. Nesta tese,
ele indicou o método descrito em 1941 por papanicolaou e Traut, no seu artigo intitulado The diagnostic
value of vaginal smears in carcinoma of the uterus ( Teixeira, 2015). Com a aplicacdo crescente e 0
reconhecimento do método descrito por Papanicolaou, por se tratar de um teste de baixo custo e nédo
invasivo, consolidou-se uma triade que seria aplicada de forma majoritaria no rastreio ao cancer de
colo do utero: citologia, colposcopia e bidpsia (Medrado e Lopes, 2022).

Com esse modelo realizava-se inicialmente o exame citopatoldgico, conforme descrito por
Papanicolaou, e, em caso de alguma atipia, encaminha-se a paciente para realizacdo da colposcopia
por meio da qual o médico conseguia visualizar o colo do Utero e identificar qualquer anormalidade - e
no caso de se detectar efetivamente algo na colposcopia, seguia-se a realizacdo de uma bidpsia, na
qual seria possivel a efetuar diagnostico com precisdo. A consolidacdo dessa triade permitiu que se
estruturassem as primeiras campanhas de rastreamento do cancer de colo do Utero, que viriam
posteriormente a se tornar campanhas de ambito nacional (Medrado e Lopes, 2022).

Embora os procedimentos mais adotados para o rastreamento do cancer de colo do Utero, na
época, indicassem o uso inicial da colposcopia seguida pela pela realizacao da citologia, com o passar
dos anos o teste citopatoldgico foi ganhando protagonismo por ser realizado de forma mais rapida e a
um custo menor (Medrado e Lopes, 2022).

Segundo Almeida AF et al. (2015), o Cancer de Colo de Utero (CCU) é uma doenca progressiva
e lenta, antes de se tornar maligna ocorrem varias altera¢des no epitélio que estéo ligadas a fatores
que a mulher foi exposta durante sua vida. Do processo de iniciacdo da leséo para a forma mais
agressiva e invasiva pode levar até 20 anos para seu desenvolvimento (Oliveira, 2014). Essas

alteracfes se desenvolvem em estagios de neoplasias intraepitelial (NIC), quando maior for o grau do

NIC maior os riscos das lesfes se tornarem malignas (Mattos et al., 2014).
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De acordo com o Instituto Nacional do Céncer (2017), o Papilomavirus humano (HPV) é o
principal fator de risco para desenvolvimento do CCU estando presente em quase 100% dos casos.
Pressupde-se que 40% das mulheres sexualmente ativas estdo infectadas pelo HPV, as cepas
oncogénicas 16 e 18 sdo as de alto risco para desenvolvimento do cancer epitelial escamoso de alto
grau, presente em quase 70% nos casos. Porém h& outros fatores que contribuem para
desenvolvimento de CCU, sendo eles: vida sexual precoce, multiplos parceiros, Infecgdo Sexualmente
Transmissiveis (IST), multiparidade, tabagismo, contraceptivo oral prolongado, mé& nutricdo, ma higiene
além de fatores genéticos e imunoldgicos (Mattos et al., 2014).

O Enfermeiro tem fundamental papel na realizacao das a¢des de controle do cancer de colo de
Utero. “Durante a vida académica O enfermeiro é habilitado para coleta de exame de Citopatologia
oncética e possui respaldo pela Lei do Exercicio Profissional 7.498/86, além da coleta do material para
realizacdo do exame tem habilidade de interpretar resultados, fazer encaminhamento quando
necessario e monitorar casos de suspeita e confirmados de cancer cervical (Batista, 2015; Nascimento,
2010).

A coleta do exame de preventivo é considerada o meio mais eficaz para o diagnéstico do cancer
de colo do utero, tendo em vista que a maioria dos casos ocorre de forma silenciosa, o que torna
necessario atuar com competéncia, habilidade e acuracia na coleta do exame para rastreio (Ferreira,
Nogueira et al., 2022).

O rastreamento, realizado por meio do exame citopatolégico, reconhecido mundialmente como
eficiente e seguro, tem como objetivo principal, a longo prazo, impactar no perfil epidemiolégico,
diminuindo a morbimortalidade associada a doenca. Para tanto, a cobertura minima deve atingir 80%
da populagéo-alvo e seguir os protocolos preconizados. No entanto, as medidas adotadas podem néo
estar sendo suficientes para o rastreamento adequado e a erradicacdo do CCU até 2030, conforme
chamada global da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), dada a ainda elevada frequéncia deste
cancer (Ferreira, Nogueira et al., 2022).

Segundo Costa et al., (2017), o enfermeiro pode direcionar atividades de acordo com o perfil
da comunidade, para tal, pode contar com apoio de Agentes Comunitarios de Salde, e para uma
atuacdo ativa de educacdo em salde deve-se ensinar profissionais de enfermagem a aconselhar
mulheres em salas de espera a marcar consultas com a enfermeira ou médico para realizacdo do
Papanicolau.

Outra maneira de prevenc¢ao primaria apontada por Santos UM e Souza SEB (2013), é a vacina
da HPV para prevenir a infeccao por esses tipos de HPV. Foi desenvolvida a vacina, com eficacia de
91,6% nos casos de incidéncia e de até 100% em casos persistentes, por isso é destacada com uma
das principais fontes de prevencdo. A vacina promove reducdo de custos financeiros e humanos
associados ao HPV e cancer de colo uterino (Santos e Souza, 2013; Borba et al., 2010).

Segundo Veras JMMF e Nery IS (2011), quando a mulher recebe o diagndstico de CCU é
importante que o enfermeiro j& oriente a paciente e sua familia sobre o tratamento, conhecer a historia
de vida da paciente, saber ouvir seus sentimentos, duvidas, ensina-las a lidar com possiveis alteracoes,

reforcando didlogos para amenizar isolamento e 0 medo possiveis reacdes do tratamento, os cuidados

a serem seguidos, a importancia de adeséo e continuidade da terapéutica, reforcando a importancia do
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apoio familiar. Outro aspecto relevante aos profissionais de saude é considerar e utilizar as crencas
para prestar cuidado, usando-as como aliada ao bem-estar, pois a espiritualidade vai além da religido,

€ vista como um proposito de vida (Santos e Lima, 2016; Salimena et al., 2014).

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA PREVENCAO DO CANCER DE COLO DO UTERO

O contexto de Atencédo Basica a Saude é classificado como o ingresso da paciente no sistema
de salde, ambiente no qual o enfermeiro € um membro indispensavel do grupo multiprofissional da
Estratégia Salde da Familia (ESF). Nesse caso, os enfermeiros realizam trabalhos técnicos distintos
de sua atribuicdo, administrativas e educativas e por meio do relacionamento com as mulheres,
centraliza esforgos com o intuito de diminuir os tabus, mitos e preconceitos e obter o conhecimento das
pacientes sobre a importancia da prevengdo (Morais et al,. 2021).

De acordo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), o enfermeiro possui livre exercicio
da enfermagem em todo territério nacional, desde que esteja habilitado no Conselho Regional de
Enfermagem no local da atuag&o, de acordo com a lei n° 7.498/86, de 25 de junho de 1986. Sendo
assim, dito na mesma lei, o enfermeiro possui atividades privativas, tais como a consulta de
enfermagem. Cabe ao enfermeiro, durante a consulta de enfermagem atender as mulheres em idade
reprodutiva para a realizacdo do Papanicolau (COFEN, 1986).

No contexto da prevencdo do CCU, o papel do profissional de enfermagem nas equipes da
Estratégia Saude da Familia (ESF) se expressou com importancia essencial. O enfermeiro deve estar
apto para ter o dever de realizar o exame Papanicolau. Suas intervencfes sdo realizadas em diversas
circunstancias, entre elas: execucdo das consultas realizadas pelo enfermeiro e do exame
citopatoldgico, atividades educativas variadas juntamente com outros profissionais de saude e
comunidade, administracdo e contatos para o abastecimento de recursos materiais e técnicos,
monitorizacdo da exceléncia dos exames, observacdo, esclarecimento dos resultados e
encaminhamentos para os cuidados adequados no momento preciso (Lopes et al., 2019).

Além da atribuic@o de realizar o exame preventivo, o enfermeiro € responsavel por realizar as
acles de educacdo em salude nos conceitos de prevencdo priméaria e secundaria, sendo um papel

estratégico para o controle e combate do agravamento do CCU (LOPES JC, et al., 2019).

A deteccéo precoce do cancer é uma estratégia para encontrar um tumor numa fase inicial e,
assim, possibilitar maior chance de tratamento, além de afirmar sobre a prevenc¢édo priméaria do CCU
esta relacionada a diminui¢ao do risco de contagio. A falta da deteccao precoce acarreta no diagnéstico
e tratamento tardio, contribuindo para o nimero de casos de mortes por esta neoplasia (Carvalho et
al., 2019).

No Sistema Unico de Salde (SUS) estdo disponiveis exames preventivos ginecolégicos
gratuitos, além da disponibilidade da vacina contra o HPV para a prevencédo de lesfes genitais pré-
cancerosas. A vacina funciona estimulando anticorpos especificos para cada tipo de HPV (Brasil, 2017).
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Para a deteccéo precoce do CCU é necessario o diagndstico precoce, para isso é recomendado
a realizacdo do rastreamento da neoplasia, sendo a realizacdo do exame citopatol6gico em mulheres
a partir de 25 anos de idade as quais ja tiveram relacdes sexuais, interrompendo o rastreamento aos
64 anos (Carvalho et al., 2019).

O rastreamento é realizado pela atencéo primaria, os profissionais devem conhecer quais séo
0s métodos utilizados para esse procedimento, qual é o periodo da realizagdo, a populacéo alvo, deve
também saber orientar as mulheres e encaminhar para tratamento se necessario. A periocidade do
exame deve ser 1 vez ao ano e, com 2 ou 3 exames anuais negativos, deve realizar a cada 3 anos. A
realizacéo do Papanicolau é recomendada para mulheres de 25 a 60 anos (Brasil, 2016).

O Papanicolau pode apresentar resultado negativo para CCU, apés 1 ano a mulher deve repetir
esse exame para que haja a mesma confirmacéo; se resultar em infecgcdo por HPV deve realizar
novamente em 6 meses; pode ocorrer o resultado de lesdo de alto grau, no qual o profissional ir&4 decidir
0 procedimento com esta paciente; por fim, pode vir um resultado insatisfatério da amostra. O exame
preventivo ndo s detecta lesdes por HPV, mas também identifica infecges corriqueiras nas mulheres
(Brasil, 2015).

As orientacdes sdo de suma importancia na prevencdo do HPV e sobre as Infeccdes
Sexualmente Transmissiveis (IST's), diminuem o risco do cancer de colo de Utero, ressaltam ainda a
importancia do exame. As a¢fes educativas devem ser pontuadas na teoria transcultural para quebrar
as barreiras socioculturais e econdmicas relacionadas a prevencéo e detecgdo precoce (Lopes et al.,
2019)

A equipe de enfermagem, por sua vez, em virtude de possuir relagdo mais proxima a
comunidade e formagdo mais generalista, com focos em humanizacdo e educagédo em salde, pode
contribuir de maneira significativa para o enfrentamento do CCU. Sendo desta maneira, de extremo
valor, que o enfermeiro reconheca seu papel, assumindo responsabilidades diante desse contexto,
buscando estratégias para alcancar as mulheres de maneira geral, fortalecendo a teméatica de
prevencao (Silveira et al., 2018).

E papel da atenc&o primaria desenvolver acdes para prevencdo do CCU por meio de praticas
de educacdo em saude, vacinacdo de grupos indicados, deteccdo precoce do céncer e lesdes

precursoras por meio do rastreamento (Brasil, 2016).

Os enfermeiros atuantes em unidades de prevencdo do CCU devem contribuir no controle da
morbimortalidade dessa neoplasia. Este profissional deve estar intervindo no meio de mulheres com
fatores de risco, diagndstico e oferecer tratamento precoce. O enfermeiro no seu ambito de trabalho
realiza as atividades diferenciadas de acordo o necessitado, mas com finalidade de alcancar os

objetivos precisos realizando suas a¢8es conforme os principios doutrinarios do SUS.

O enfermeiro tem papel de educador e formador de habitos saudaveis, por estar intimamente
ligado a seus pacientes, sdo de extrema relevancia a disseminacdo de praticas educativas,

acolhimento, visao holistica e foco na assisténcia integral a saide da mulher (Oliveira et al., 2017).
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DESAFIOS ENCONTRADOS PELA ENFERMAGEM NA REDE DE ATENCAO PRIMARIA NA
PREVENCAO DO CANCER DE COLO DO UTERO

O profissional de enfermagem exerce um papel primordial nas acdes voltadas para a prevencéo
desse cancer. No ambito da prevencgdo primaria, destacam-se as estratégias para a redugdo de
infeccdo do Papiloma Virus humano (HPV) por ser um dos fatores de risco para a doenga e, também,
0 uso de preservativos durante a relacdo sexual. Estas acdes preventivas e de deteccao precoce
concentrado na atencéo basica podem evitar o aparecimento da enfermidade, atuando diretamente por
meio das intervencfes em seus fatores de risco (Guimaraes et al., 2012; Paula et al., 2012).

No entanto, grandes séo os desafios enfrentados pelos enfermeiros na realizacdo do PCCU.
Alguns fatores relacionados a escassez de recursos, a ndo aderéncia das mulheres ao exame
citopatologico, a falta de informacéo perante a doenca e suas complicagBes acesso ao servico com
dificuldade para agendamento do exame; filas de espera; pouco envolvimento dos profissionais;
escassez de materiais para a coleta do exame, a falta de tempo do enfermeiro devido ao trabalho em
excesso, comprometendo a qualidade do servigo ofertado (Melo et al., 2012; Santos & Souza, 2013).

O profissional da satde, em especial o enfermeiro, desempenha papel primordial no contexto
da prevencao do CCU, sendo atribuicdo deste, planejar e desenvolver intervencdes que proporcionem
a integralidade e equidade, que envolvam a saude mulher (Tavares et al., 2017).

As acdes de prevencdo da Enfermagem s&o necessarias para ressaltar a importancia e necessidade
de realizar exames de rastreamento, visto que, no Brasil, o CCU é o terceiro tipo de cancer mais
incidente que afetam as mulheres.

Para 2023, a estimativa de novos casos € superior a 17 mil casos, caracterizando um risco para
a mulher brasileira (INCA, 2022). Contudo, € fundamental que o enfermeiro, além de chamar atencéo
e buscar a sensibilizagdo das mulheres para a realizagdo do exame, também garanta a adesédo de
praticas saudaveis de vida em todos os aspectos (Machado et al., 2021).

Apesar das dificuldades enfrentadas o desempenho do enfermeiro nas a¢bes de promocao e
prevencado do cancer é de extrema importancia. As atividades destes profissionais sdo desenvolvidas
em multiplas dimensdes, podemos apontar entre elas: pratica de consulta de enfermagem e do exame
citopatologico, acBes educativas juntamente a equipe de salde e comunidade, administracdo e
provimento de recursos materiais e técnicos, controle da qualidade dos exames, investigacao,
comunicacao dos resultados e encaminhamentos para os devidos procedimentos quando preciso (Melo
et al., 2012).

As respostas ratificam com o estudo de Costa et al. (2017), onde ressalta o papel dos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) na equipe multidisciplinar, onde podem ficar mais préximas da populac¢éo
adscrita, podendo sensibilizar as mulheres sobre a importancia da realizagdo do exame,
automaticamente ajudando o enfermeiro a gerenciar melhor suas atividades, podendo realizar enfoque
sobre o CCU na sala de espera, marcar consultas por livre demanda no limite de vagas disposto pelo
profissional, entre outros. Quanto mais abrangente for a questdo da prevencdo e mais atuante for o

enfermeiro, melhor sera os resultados.
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Por outo lado, 0 acesso as acdes e servicos tem sido considerado um dos componentes
principais para a qualidade da atencdo a saude publica. E importante destacar a relevancia da
implementacdo de estratégias que se adaptem as demandas dos usuarios, incluindo aspectos
organizacionais e da dindmica do processo de trabalho, por meio da analise de vérios aspectos
(geograficos, socioecondmicos, culturais, dentre outros), considerando a particularidade da populacéo
gue acessa ao servico (se conseguem transporte para se deslocar até a unidade, horarios de
atendimento) (Souza et al., 2008).

O tema precisa estar presente nos planejamentos em saude, de forma local, de modo a
assegurar a definicdo de acBes consonantes com as realidades comunitérias. As politicas nacionais
poderdo direcionar o planejamento, mas cabe a todos os envolvidos nos contextos locais pensar e
estabelecer melhores formas de acesso a esses servi¢os, conforme as necessidades da populagéo No
que diz respeito as estratégias utilizadas para captar as mulheres para a realizacdo dos exames de
prevencao, a busca ativa, acdes e palestras se mostram um fator importante para essa cobertura do
exame nas ESF’s (Souza et al., 2008).

A atuacéo do enfermeiro na atencéo primaria é voltada para a prevencao primaria, visto que
esse € 0 ponto crucial para o controle da neoplasia em questdo. Nesse cenario, 0s enfermeiros
desempenham atividades técnicas especificas de sua competéncia administrativa e educativa e, por
media¢do do vinculo com as usuarias, concentra esfor¢os para reduzir os tabus, mitos e preconceitos,
buscando a convicgéo da populacdo feminina quanto aos beneficios da prevencéo (Costa et al., 2017;
Paula et al., 2012; Melo et al., 2012).

Segundo o Previne Brasil que € o novo financiamento da atencao primaria a saude, o repasse
de verbas para a atencdo basica sera constituido por captacdo ponderada, incentivo para acdes
estratégicas e o pagamento por desempenho, onde nesse Ultimo esté incluso os indicadores que serao
avaliados, dentre os mesmos se insere a cobertura do exame citopatolégico no ano de 2020 (Brasil,
2021).

Com isso, é importante salientar a importéncia da captacdo da populagdo feminina para a
realizagdo do exame Papanicolau e, consequentemente, atingindo metas da ESF’s e melhorando a
qualidade de vida dessas mulheres, através da informacdo. Ressalta-se novamente a importancia da
educacao em saude como uma ferramenta que possibilita as mulheres o conhecimento sobre seu corpo
e a percepcao sobre intervencdes que ele sofre nos servicos de saude. A educacdo em saude, com 0
dialogo e vinculo de confianca, pode ser realizada em diferentes cenarios e através de diferentes
abordagens, tendo como horizonte o conhecimento como componente que pode levar as usuarias a
maior autonomia em sua vida e saude. Desta forma, pode-se pensar que a educagdo em salde
constitui uma forma de empoderar mulheres para cuidarem de si (Rocha et al., 2012)

A realidade da maioria das unidades de salde é carente em insumos, fazendo com que muitas
das vezes o profissional retire recursos préprios para obter resultados positivos e eficacia em seu
trabalho. Porém, é de suma importancia que o enfermeiro busque sempre por capacitacdes,
especializacbes, fatores que contribuam para melhorar e garantir a qualidade dos atendimentos
ofertados a esse publico tdo importante na prevencdo do CCU, dentre outras possiveis alteracdes

rastreadas por meio do PCCU (Souza e Bauermann, 2016).
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CONSIDERACOES FINAIS

O rastreamento do cancer de colo do Utero na Estratégia de Saude da Familia representa uma
abordagem fundamental para a prevencéo e deteccdo precoce dessa doencga, que é uma das principais
causas de mortalidade entre as mulheres. A implementacado de unidades de ESF em areas urbanas e
rurais é fundamental para garantir que todas as mulheres em idade de risco tenham acesso ao exame
Papanicolau. A cobertura abrangente é essencial para identificar lesdes precursoras e trata-las antes
gue se transformem em cancer.

Os profissionais de salde bem treinados sdo essenciais para a realizacdo adequada do
exame, interpretacdo dos resultados e encaminhamento para tratamento. Investir em formacao
continua e atualizagao dos conhecimentos dos profissionais contribui para a qualidade do atendimento.

A conscientizacdo das mulheres sobre a importancia do exame e a desmistificacdo do
procedimento sdo passos fundamentais para aumentar a adesdo ao rastreamento. Campanhas de
educacdo em salide devem ser continuas e culturalmente sensiveis para alcancar diferentes grupos
populacionais.

A utilizacdo de sistemas de informacdo eficientes para o registro, monitoramento e
acompanhamento dos casos é essencial para a gestao do programa de rastreamento. Esses sistemas
permitem identificar lacunas na cobertura e avaliar a eficacia das intervencdes.

Oferecer suporte emocional e psicologico para as mulheres que recebem diagnésticos de lesdes
precursoras ou cancer € crucial para ajuda-las a enfrentar o tratamento. A integracdo do apoio
psicossocial ao cuidado clinico melhora a experiéncia do paciente e os desfechos de saude.

A colaboracdo entre diferentes niveis de governo, organizagdes nao governamentais,
instituicdes de ensino e a comunidade é fundamental para o fortalecimento das acdes de rastreamento.
Parcerias facilitam a troca de conhecimentos, recursos e préticas inovadoras.

O rastreamento do cancer de colo do Utero na Estratégia de Saude da Familia tem um papel
vital na reducao da incidéncia e mortalidade dessa doenga. O sucesso desse programa depende de
uma abordagem multidisciplinar que envolva acessibilidade, educagéo, capacitacdo, monitoramento e
apoio psicossocial. O compromisso continuo com a melhoria e ampliacdo dessas ac6es garantira a

protecao da saude das mulheres e o fortalecimento do sistema de satde como um todo.
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