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APRESENTACAO

O E-BOOK “EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA” através de trabalhos cientificos
aborda em seus 15 capitulos o conhecimento multidisciplinar que compde sobre a neonatologia.
Almeja-se que a leitura deste e-book possa incentivar o desenvolvimento de estratégias de
atuacdo coletiva e educacional, visando promogao da saude Publica.

Promocao da saude ¢ o nome dado ao processo de capacitagdo da comunidade para
atuar na melhoria de sua qualidade de vida e satde, incluindo uma maior participagdo no
controle deste processo. Para atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e social
os individuos e grupos devem saber identificar aspiragdes, satisfazer necessidades e modificar
favoravelmente o meio ambiente. A satide deve ser vista como um recurso para a vida, € ndo
como objetivo de viver. Nesse sentido, a saude ¢ um conceito positivo, que enfatiza os recursos
sociais e pessoais, bem como as capacidades fisicas. Assim, a promog¢ao da saide nao ¢
responsabilidade exclusiva do setor satide, e vai para além de um estilo de vida saudavel, na
direcdo de um bem-estar global (CARTA DE OTTAWA).

A satde publica é um campo diferenciado do saber da pratica de saude. E uma
especialidade que se distingue das demais porque se volta para o coletivo. Exige para seu
desenvolvimento conhecimentos especificos e altamente diferenciados. Possui uma
racionalidade propria, em geral, de dominio exclusivo daqueles que nela sdo iniciados, sobre
quem repousa, também, a responsabilidade pelo aporte e o enriquecimento desse instrumental
basico e cientifico. Esse tipo de ponto de vista conforma e engloba um tipo de compreensao
técnica da questdo, uma vez que tende a reduzi-la a uma dimensao que, em geral, ndo transcende
os limites das ciéncias médicas, administrativas e de planejamento (PIRES FILHO, 1987).

Boa Leitura!!!
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CAPITULO 17

ATUACAO DO ENFERMEIRO DA
ATENCAO PRIMARIA NA
PREVENCAO DO CANCER DE COLO
UTERINO

PRACTICE OF PRIMARY CARE NURSES IN THE PREVENTION OF UTERINE
CERVICAL CANCER

d 10.56161/sci.ed.20231113117

Maria Alice Fernandes de Aragio
Centro Universitario - UNINTA,
Lattes: https://lattes.cnpg.br/8559369880589522, Orcid: https://orcid.org/0000-0002-3242-2035;

Tiago Laio Bezerra Cordeiro
Faculdade De Medicina De Juazeiro Do Norte.

RESUMO

O cancer de colo de utero ¢ uma neoplasia que apresenta elevada taxa de incidéncia e de
mortalidade, passivel de deteccao precoce e de cura quando realizado diagnéstico em seu inicio.
A principal forma de prevencdo do cancer de colo de utero ¢ a da realizagdo do exame
citopatolégico preventivo do cancer do colo do utero, conhecido popularmente como exame
de Papanicolau.O objetivo deste estudo ¢ investigar e descrever a atuagdo do enfermeiro na
prevencdo do cancer de colo de utero a partir de uma revisdo bibliografica. Sendo assim,
resultou que a consulta segue orientagdes do Caderno AB — Controle dos Canceres do CU e da
Mama, com énfase na abordagem sindromica. Essas a¢des de prevengao englobam educagao
em saude erealizag¢do da colpocitologia oncotica, os autores ainda relatam que a pratica deve ir
além de tais acoes, favorecendo a integralidade e a geracao de impactona incidéncia do CCU.
E preciso que os servigos de satide revejam os métodosusados em educacio permanente, de
forma que esta seja um processo participativo para todos. Sendo assim, conclui-se finalmente,
que o bom relacionamento interpessoal entre usudrias e profissional de satide ¢ de suma
relevancia, ao considerar essa relagdo empatica e de confianga, o que podera ajudar para a
tranquilidade durante a realizagdo do exame e o estabelecimento de vinculos, promovendo,
dessa forma, a saude das coletividades humana.
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Palavras-chave: Neoplasias do Colo do Utero. Teste de Papanicolaou. Atengio priméria a
Satde Enfermagem.

ABSTRACT

Cervical cancer is a neoplasm that has a high incidence and mortality rate, capable of early
detection and cure when diagnosed at the beginning. The main way to prevent cervical cancer
is to perform the preventive cytopathological test for cervical cancer, popularly known as the
Pap smear. The aim of this study is to investigate and describe the role of nurses in the
prevention of cervical cancer based on a literature review. Therefore, it resulted that the
consultation follows the guidelines of the AB Notebook — Control of UC and Breast Cancers,
with an emphasis on the syndromic approach. These prevention actions encompass health
education and the performance of oncotic colpocytology, the authors also report that the
practice must go beyond such actions, favoring comprehensiveness and impact generation in
the incidence of CC. It is necessary that health services review the methods used in continuing
education, so that this is a participatory process for all. Thus, it is finally concluded that the
good interpersonal relationship between users and health professionals is of paramount
importance, considering this empathetic and trusting relationship, which can help for peace of
mind during the exam and the establishment of bonds , thus promoting the health of human
communities.

Keywords: Cervical Neoplasms. Pap smear test. Primary Health Care Nursing.

INTRODUCAO

O cancer ¢ a nomeagdo de um conjunto de multiplas doencas com amplificagdo
desorganizada de células que dominam 6rgaos e tecidos. Estas mesmas células desordenadas
fracionam celeremente e conduz-se a serem agressivas e incontrolaveis, evidenciando a
formag¢ao de tumores denominadosmalignos que podem entornar para outras areas do corpo.
(Brito-Silva et al.,2014)

Sendo assim, de acordo com Instituto Nacional do Cancer (INCA) (2016)a historia natural
do cancer do colo do utero geralmente indica um longo periodo de lesdes precursoras,
assintomaticas, curdveis. A maioria dos casos conhecidos como Neoplasia Intraepitelial
Cervical NIC II/III, ou lesdes de alto grau, e Adenocarcinoma in situ (AIS) derivam da
progressividade do processo inflamatorio, capaz de gerar alteragao celular.

De acordo com Nascimento et a/ (2014) sdo fatores para a predisposi¢aodo desenvolvimento
cancer cervical cofatores de risco como: baixa condi¢do socioeconOmica, deficiéncia
nutricional, inicio precoce das relagdes sexuais, multiplos parceiros, tabagismo, higiene
inadequada da genitalia e usoprolongado de anticoncepcionais de via oral. No entanto, o fator

de risco mais preocupante sao as infecgdes pelo Papiloma virus Humano — HPV.
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No Brasil, em 2012, foram contabilizados 17.540 casos novos, com riscoestimado de 17
casos a cada 100 mil mulheres. As praticas de controle do cancer no Brasil estdo criando efeitos
benéficos, pois os nimeros designam tendéncia de queda de incidéncia e mortalidade por cancer
do colo do utero (Rocha; Santos; Cunha, 2014). J4 no ano de 2016 conforme Amaral,
Gongalves; Silveira (2017) esse namero ficou 16.340 novos casos de Cancerde Colo de Utero
(CCU), com um risco considerado entre 15,85 casos a cada 100 mil mulheres.

O cancer de colo do ttero ¢ mais habitual em mulheres entre 35 a 50 anos de idade. Esta
neoplasia apresenta lesdes antecessores com bom prognostico, se diagnosticadas e tratadas
rapidamente, a forma de abordagem aconselhada para o controle populacional consiste na
realizacdo do rastreamento por meio do exame preventivo para cancer do colo do utero,
conhecido como exame de Papanicolau, método simples e de baixo custo, capaz de descobrir
as alteragdes em fases pré- malignas, quando sdo curdveis com medidas mais ou menos simples
(Rocha; Santos; Cunha, 2014).

Para o controle de cancer de colo uterino ¢ necessario realizar agdesvoltadas para a
promocgao a saude, prevencdo da doenca e qualidade de vida.Estas agdes sdo realizadas,
sobretudo na atencdo primadria, especialmentepelo profissional de Enfermagem, ja que este
produz impacto nessas agOesrealizando, dentre outras visitas domiciliares e a consulta de
enfermagem deforma humanizada e integral. (Paula et al., 2012).

Segundo Terlan e Cesar (2018) o principal rastreamento € o teste citopatoldgico
convencional (Papanicolau). Essa forma de rastreamento ediagndstico ¢ recomendada para
mulheres entre 25 e 64 anos e comperiodicidade de trés anos para aquelas com dois
resultados negativosconsecutivos.

O tipo de busca predominante para este tipo de servico no Brasilé denominado
oportunista, ou seja, por outras razdes que nao seja odiagnostico precoce da doenca. Por
esta razdo, metade dos casos ¢édiagnosticado em estadios avancados da doenca, onde o
prognostico € pior. (Terlan, Cesar, 2018).

Dessa maneira, sdo preocupantes os motivos que levam as mulheres a ndo realizarem o
exame preventivo de acordo com o preconizado pelo Ministério da Satde: realizar o preventivo
quando se comega a atividade sexual, mantendo um controle a cada trés anos apos dois
resultados normais por dois anos consecutivos. Desta maneira, pode-se reduzir muito a
quantidadede mulheres que venham adquirir o Cancer de Colo de Utero (Nero, 2013).

Soares et al. (2010) relatam que o planejamento de agdes no ambito da prevencao do

CCU se da, primeiramente, no plano técnico através do diagnostico rapido das lesdes

precursoras mediante realizacdo do teste de Papanicolaou e exames colpocitologicos que
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seguem uma logica epidemiologica de risco e de relagdo custo-beneficio/efetividade que
norteiam as intervencdes em satde publica.

Portanto, de acordo com Amaral, Gongalves e Silveira (2017) faz-se necessario assim
assegurar a integralidade, organizagao e a qualidade dos programas de rastreamento, da maneira
como o seguimento das pacientes ao programa. Todas as etapas, dos procedimentos, do inicio
a coleta até osresultados e encaminhamentos, sdo de suma relevancia para ter beneficios
alcancados do exame de prevengdo do CCU.

Justifica-se a realizagao desta pesquisa desde quando a pesquisadora iniciou na pratica
profissional, onde teve a curiosidade em pesquisar e estudar sobre o tema satide da mulher,
especialmente no cuidado e tratamento do Cancer de Colo de Utero. Por tal pergunta busca-se
conhecer mais sobre a atuacao do enfermeiro na prevengao do cancer de colo de utero de acordo
coma literatura cientifica, despertando ainda mais a vontade de estudar e trabalhar para ajudar

com a melhoria do cuidado dessas mulheres.

METODOLOGIA

2.1 Tipo de pesquisa:

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, na qual tem intuito reunir, agrupar e
compreender resultados de determinado temas ja publicados, permitindo assim criar uma fonte
de informagdes ou dados atualizados e especificas(Botelho ef al., 2011).

Apesar dos métodos para o seguimento de uma revisdo integrativa ser diferentes, eles
coincidem na sequéncia de suas adequadas etapas: estabelecimento da tematica e dos objetivos
da revisao, sele¢do dos artigos, definicao de critérios de inclusdo dos artigos, determinagao das
informacdes que serdo extraidas dos artigos escolhidos, interpretacdo dos dados e apresentagao

da revisao (Souza; Silva; Carvalho, 2010).
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Figura 1 — Componentes da revisao integrativa da literatura

REVISAO
INTEGRATIVA
I
I T T — 1 1
1° Fase: 2° Fage: 4 Fase: 5° Fase:
) 3° Fase: . 6° Fase:
Identificago do Estabelecimento . Categorizagdo Avaliagdo dos
tema e seleciio de critérios de Defini¢do das dos dados estudos Interpretagio €
da questdo inclusio e informagoes obtidos selecionados apresentacio/
norteadora exclusdo; e ext{)ail.das das resultado da
sele¢do das publicacoes pesquisa
X revisadas
publicagdes

Fonte: Autoria propria (2021).

2.2 Estabelecimento de critérios de inclusio e exclusio e selecio das publicagdes:

Para a selecao dos artigos cientificos estabeleceu-se como critérios de inclusao: artigos
publicados entre os anos de 2005 a 2019, que tinham o texto completo ofertado gratuitamente
on-line acessiveis em portugués, nas trés bases de dados especificas, acessadas via BVS, que
sdo: Base 1 - Literatura Latino-Americana em Ciéncias de Saude (LILACS); Base 2 - Biblioteca
Cientifica Eletronica em Online (Scielo); Base 3 - Base de dados bibliografica especializada na
area de Enfermagem (BDENF).

Com isso, para a investigacao dos artigos, aplicaram-se os descritores “CCU" and ’COLO
UTERINO”’ and "ENFERMAGEM", a fim de se alcangar o objetivo do estudo e de fato

apreender as intervengoes realizadas pelo enfermeiro no combate e prevencao ao CCU.

Quadro 1 - Publicacdes disponiveis no periodo de 2005 a 2014 conforme os descritores e as

bases de dados.

Base de Universo de
dados Cruzamento artigos Considerado TOTAL
Lilacs “CCU" AND “COLO 7 artigos 3 artigos 2 artigos
UTERINO”’
BDEnf combinado com otermo 5 artigos 1 artigos 1 artigos
"ENFERMAGEM
Lilacs | “COLO UTERINO”AND 29 artigos 3 artigos 3 artigos
BDEnf IMPORTANCIAAND 0 artigos 0 artigos 0 artigos
ENFERMEIRO”
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TOTAL 6 Artigos

Fonte: Autoria propria (2021).

2.3 Categorizacao dos estudos:

Foi realizada apds a coleta e selecdo de informagdes, uma leitura interpretativa dos
artigos, e a partir desta leitura, apenas seis (6) artigos foram selecionados para andlise e
discussdo conforme a figura a seguir:

Figura 2 - Fluxograma que ilustra a selecao dos artigos na base de dados.

41 artigos

selecionados com os
critérios estabelecidos

33 artigos foram
excluidos a partir de
leitura critica de titulos

€ resumos
10 artigos foram 6 artigos selecionados 4 artigos foram
. . . ) . excluidos a partir da
selecionados a partir da a partir da leitura critica e G
leitura dos titulos e dos artigos naintegra

artigos na integra
resumos

Fonte: Autoria propia (2021)

2.4 Interpretacio dos resultados:

O revisor avalia criticamente os critérios € métodos empregados no desenvolvimento
dos varios estudos selecionados para determinar se sao validos metodologicamente. Esse
processo resulta em uma redu¢do do nimerode estudos incluidos na fase final da revisdo. Os
dados coletados desses estudos sdo analisados de maneira sistematica. Finalmente os dados sao
interpretados, sintetizados e conclusdes sao formuladas originadas dos varios estudos incluidos

na revisao integrativa(Armstrong, Bortz, 2001).

2.5 Aspectos Kticos:
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Todas as producdes usadas neste trabalho foram devidamente referenciadas de acordo
com normas da Associacdo Brasileira de NormasTécnicas (ABNT).

O referido estudo tangeu os autores das publicacdes analisadas, alicergando na Lei de
Direitos Autorais, N°9610 de 19 de fevereiro de 1998. A Lei protege os autores, essencialmente
suas propriedades intelectuais de cunho literario, cientifico ou artistico, podendo ser averiguada
por pesquisadores ou afins, ja que, uma vez encontradas em banco de dados on- line podem ser

apreciadas, por isso, ndo configura afronta aos direitos autorais (Brasil, 1998).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme foi relacionado anteriormente, foram encontrados seis (6) artigos publicados
que atendem aos objetivos propostos nesse estudo. A seguirencontram- se os resultados dessa
pesquisa, distribuido através de quadro e tabelas.

A maioria dos artigos referentes a prevencao do cancer de colo de utero sinalizou a
presenca de cobertura de exame Papanicolaou acima da populagdo estudada, sendo ressaltado
aumento nesta cobertura, especialmente, junto a segmentos vulnerdveis ou que vinham
apresentando baixa adesdo ao exame preventivo.

No entanto, um dos artigos apontou altas taxas de ndo realizagao de exame Papanicolaou
e grande numero de casos em estadiamento avangado, o que reforca a importancia da realizagao
do exame preventivo e remete a presenca de segmentos da populacdo feminina ainda nestas
circunstancias. A cobertura e também a periodicidade adequada dos exames de Papanicolau
encontram-se condicionadas pelas disparidades socioecondmicas e¢ demograficas, havendo

predominio de rastreamento oportunistico.

No quadro 2, encontra-se dispostos os 06 artigos que compdoem aamostra deste estudo.

Quadro 2 - Sintese dos artigos

N°Artigo Titulo Autores

01 ATENCAO BASICA EM  SAUDE: SILVA, etal.,
PREVENCAO DO CANCER DE COLO DO
UTERO NA CONSULTA DE
ENFERMAGEM
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02 CONHECIMENTOS, ATITUDES E GAMARRA et al,,
PRATICA DO EXAME DE

PAPANICOLAOU ENTRE
MULHERES ARGENTINAS
03 REVISAO INTEGRATIVA DAS VASCONCELOS et al.,
INTERVENCOES  DE ENFERMAGEM
UTILIZADAS PARA

DETECCAO PRECOCE DO CANCER
CERVICO-UTERINO

04 MULHERES PORTADORAS DE CANCER DE | SALIMENA et al.,
COLO DE UTERO: PERCEPCAO DA
ASSISTENCIA DE

ENFERMAGEM

05 ASSISTENCIA A SAUDE DA MULHER NA | DINIZ et al,
ATENCAO PRIMARIA:
PREVENCAO DO CANCER DOCOLO DO
UTERO

06 EXAME PAPANICOLAOU: SENTIMENTOS | JORGE etal.,
RELATADOS POR PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM AO SE

SUBMETEREM A ESSE EXAME

Fonte: Autoria propria (2021).

3.1 Caracterizacoes dos artigos
Organizaram-se as publicagdes em quadros, ano de publicagcdo, estadoe revista publicada

conforme se apresenta no quadro 3 na pagina seguinte.

Quadro 3 - Distribuicdo dos artigos de acordo com ano e estado de publicacao,
frequéncia e titulo.

ANO DE - ,
PUBLICACAO FREQUENCIA TITULO

ATENCAO BASICA EM SAUDE:

S 5 PREVENCAO DO CANCER DE COLO DO

UTERO NA CONSULTA DE
ENFERMAGEM

ASSISTENCIA A SAUDE DA MULHER NA
ATENCAOPRIMARIA: PREVENCAO

DO CANCER DO COLO DOUTERO
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CONHECIMENTOS, ATITUDES E
PRATICA DOEXAME DE

PAPANICOLAOU ENTRE MULHERES
2005 1 ARGENTINAS

REVISAO INTEGRATIVA DAS
2011 2 INTERVENCOES DE ENFERMAGEM
UTILIZADAS PARA DETECCAO
PRECOCE DOCANCER CERVICO-
UTERINO

EXAME PAPANICOLAOU:
SENTIMENTOS RELATADOS POR
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM AO
SE SUBMETEREM A ESSE EXAME

MULHERES PORTADORAS DE
2014 CANCER DE COLO DE UTERO:
PERCEPCAO DA

1 ASSISTENCIA DEENFERMAGEM

Fonte: Autoria propria (2021).

Quadro 4 - Origem das publicacdes e frequéncia de acordo com o estado

Estado Frequéncia

Rio de Janeiro

Ceara

Minas Gerais 1

Fonte: Autoria propria (2021).

De acordo com os dados do quadro 3, em relacdo ao ano de publicacdo,observou-se que
o ano de 2011 e 2013 apresentou um maior numero com 5 artigos. Ja o de 2014, apenas uma
publicacao.

Quanto ao estado de publicagdo da pesquisa, notou-se que o Estado do Rio de Janeiro
com 3 artigos, demonstrando maior interesse no tema da pesquisa, Ceard com 2 ¢ Minas Gerais
apenas 1.

Sendo assim, com esses dados surgiu o interesse de averiguar os casosde CCU em alguns

estados.
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3.2 Principais conclusées encontradas nos artigos

Quadro 5 - Distribui¢do dos estudos segundo autores, ano, metodologia eprincipais

resultados
Ne Autor/ Metodologia Objetivos e resultados encontrados
Ano
1 Silva et | Pesquisa Objetivou-se analisar os eixos tedrico- conceituais estruturantes
al.,(2013) descritiva, da consulta de enfermagem ginecologica na atengdo basica
qualitativa, (AB) e discutir as principais condutas implementadas para
realizada em | prevengdo do cancer do colo do utero (CCU). A consulta segue
Hospital Escola, | orienta¢cdes do Caderno AB — Controle dosCéanceres do CU e
na cidade do Rio | da Mama, com énfase na abordagem sindrémica. As a¢des de
de Janeiro. prevencdo englobam educagdo em saude e realizagdo da
colpocitologia oncotica. A praticadeve ir além de tais agoes,
favorecendo a integralidade e a geracdo de impacto na
incidéncia do CCU

2 Gamarra et Por meio de | Avaliar os conhecimentos, atitudes e pratica acerca do exame

al., (2005). inquérito de Papanicolaou e verificar sua associagdo com variaveis
L sociodemograficas entre mulheres. O conhecimento e pratica
domiciliar foram d de P colaou f d d 49.5% ¢ 30.5%
o exame de Papanicolaou foram adequados em 49,5% ¢ 30,5%
entrevistadas 200 | das entrevistadas, respectivamente,embora a atitude frente ao
mulheres da | exame tenha sido considerada adequada em 80,5% das
localidade de | entrevistadas. A falta de solicitacao pelo médico ou por outros
Puerto Leoni, profissionais de saudefoi referida por 58,9% das mulheres
.. como
Misiones, . . ~ P
principal motivo para ndo realizagdo do exame.

3 Vasconce Estudo  revisio | Esse estudo objetivou avaliar as evidéncias disponiveis na
los et al integrativa. literatura sobre as intervengdes de enfermagem.eﬁcazes na
(2011). detecgdo precoce do CCU. Tanto as intervengdes

comportamentais como as cognitivas e sociais mostraram
efeitos positivos na detecgdo precoce do CCU, com destaque
para as

intervengdes cognitivas interativas.

4 Salimena et | Estudo de | Objetivou conhecer a percepcdo da mulher acometida pelo
al,, natureza cancer de colo uterino sobre a assisténcia de enfermagem no
(2014) o itinerario do tratamento. Da andlise compreensivaemergiram os

quahtatlvail ) no significados: Assisténcia  de  enfermagem: (ndo)

qual  utilizou-se | reconhecimento ¢ a (ndo) importAncia; Assisténcia no

como cendrio um | tratamento da doenga na Atengdo Primdria, Secundaria e

hospital Terciaria; Dificuldades para diagndsticos precisos e rapidos;

especializado  no Crengas para o en.frentament.o da doenga. Eyldenc1ou—s§ que o
L, papel do enfermeiro estd muito além da realizagdo de cuidados

diagnostico e | . . ~ . .

a mulher em sua internagdo ou tratamento ambulatorial, pois

tratamento do | este cuidado faz parte da rede de apoio e

cancer situado na | confianga desde o recebimento do diagndstico.

Zona da Mata

Mineira
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5 DINIZ et Trata-se de relato | Descreve uma intervengdo com foco na saide da mulher
realizada por discentes de enfermagem. Essa intervencdo
reflete a contribuigdo da Instituicdo de Ensino Superior para a
comunidade, bem como refor¢a a importancia do enfermeiro no
Bisica de Satde | contexto da Atengdio Priméria por ser capaz de identificar as
(UBS) de um | dificuldades da populagdo e de intervir procurando garantir

al,, de experiéncia em
(2013) uma Unidade

municipio do | equidade e acessibilidade nas agdes oferecidas.
interior de Minas
Gerais
6 JORGE et Trata-se de um | Objetivou-se conhecer os sentimentos de auxiliares e técnicas
al., (2011). estudo  descritivo | de enfermagem ao se submeterem ao exame Papanicolaou.

com abordagem | Apesar de as entrevistadas pertencerem a uma instituicdo que
qualitativa realizado | cuida de mulheres na prevengao do cancer cérvico-uterino, elas
nos meses de | ndo deixaram de emitir sentimentos negativos relacionados ao
setembro a outubro | exame.

de

2006

Fonte: Autoria propria (2021).

Os resultados encontrados por meio da andlise, seis artigos cientificos foram
selecionados e propiciaram a elaboracdo de duas categorias tematicas: Coleta de exames
citopatologicos e suas recomendacdes, bem comoatividades de educacdo em satde. Em
seguida procedeu-se uma categoria referente a sintese do conhecimento.

Trata-se de uma revisao integrativa, na qual tem intuito reunir, agrupar e compreender
resultados de determinado temas ja publicados, permitindo assim criar uma fonte de

informagdes ou dados atualizados e especificas.

3.3 Coleta de exames citopatoldgicos e suas recomendacdes

O exame preventivo do CCU ¢ um procedimento simples, indolor, eficaz,de relativo
baixo custo, com validade e boa aceitacdo. E realizado frequentemente, podendo ajudar na
diminui¢do em até 70% a mortalidade da mulher em situagao de risco por CCU. O autor ressalta
a simplicidade do método, além de sua capacidade de detecgdo de alteragdes da cérvice uterina,
a partir da descamacdo de células do epitélio, além de ser o0 método mais recomendado para
rastrear o cancer cérvico-uterino (Santos, 2014).

Essa sua facil execucao o torna possivel de ser feito a nivel ambulatorial, com efeitos
eficientes para aplicacdo coletiva. Sua eficicia detecta lesdes cervicais proximas a 99,8% na
proporgao de casos verdadeiros positivos detectados pelo exame (Brasil, 2013).

Dessa maneira, no artigo 01, a consulta segue orientacdes do Caderno
AB — Controle dos Canceres do CU e da Mama, com énfase na abordagem sindromica. Essas
acoes de prevencdo englobam educag¢dao em saude erealizacao da colpocitologia oncdtica, os

autores ainda relatam que a pratica deve ir além de tais ac¢des, favorecendo a integralidade e a

geracdo de impactona incidéncia do CCU.
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CONCLUSAO

Destaca-se a relevancia da busca ativa das mulheres para o exame do Cancer de Colo
Uterino sendo que a educagdo em saude além da participacdo da equipe de enfermagem e
principalmente do enfermeiro frente ao diagndstico, devem correr de forma a ndo comprometer
a qualidade do tratamento e ajudar a mulher a compreender como sera a realizagdo do
tratamento e aceitar a passagem por essa fase da vida como uma forma de crescimento pessoal
frente as dificuldades enfrentadas.

O controle do cancer de colo de utero (CCU) vem avangando no Brasil, exitem registros
de maior cobertura de exame Papanicolau, compatibilidade entre nimero de biopsias € numero
de exames Papanicolaou alterados e tratamento oncologico para CCU realizado,
majoritariamente, pelo Sistema Unico de Satde (SUS).

A prevencao do cancer de colo de ttero deveria atentar para agdes cujo intuito sejam
propiciar uma maior adesdo na participacdo das mulheres no controle do Cancer de Colo
Uterino, sendo elas informadas sobre a importanciada preven¢ao e da detecg@o precoce, tanto
para o tratamento como para a cura, assim sendo necessdrias essas informagoes, e acima de
tudo, ajudando- as no reconhecimento dos seus valores e praticas.

O bom relacionamento interpessoal entre usudrias e profissional de saude ¢ de suma
relevancia, ao considerar essa relagdo empatica e de confianga, o que poderd ajudar para a
tranquilidade durante a realizagdo do exame e o estabelecimento de vinculos, promovendo,
dessa forma, a saude das coletividades humana.

Conclui-se assim que esta pesquisa possa incentivar os enfermeiros a realizarem pesquisas
de interven¢do, usando teorias que respaldem o seu uso, bem como desenhos metodologicos
com maior nivel de evidéncia, contribuindo, dessa forma, para pratica de enfermagem
consolidada e baseada em evidéncias, além de utilizar meios com essa populacdo como:
palestras feitas pelos enfermeiros sobre a importancia do exame preventivo papanicolau,
orientagdes sobre o exame as pacientes durante suas consultas e também cartazes expostos nos
Centros de Saude da Familia (CSF) para que as mesmas tomem conhecimento sobre a

importancia desse exame, e assim realizarem mesmo.
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