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RESUMO

O cancer é o nome dado ao conjunto de mais de ocemcds que tem em comum 0O
crescimento desordenado de células que invademosirgatecidos. Dividindo-se
rapidamente, estas células tendem a serem muitessags e incontrolaveis,
determinando a formagédo de tumores malignos quenpoespalhar-se para outras
regides do corpo; as causas de canceres sao &nEmbendo ser externas ou internas
ao organismo, estando inter-relacionadas. O prestgabalho tem como objetivo
identificar producdes cientificas, atitudes e peida equipe de enfermagem junto a
mulher com céancer do colo do Utero. Métodos: Peaqde revisdo integrativa de
literatura, os artigos foram buscados em basesxaus Scielo , utilizando-se os
descritores: Cancer do colo uterino, diagnosticerfermagem, HPV, rastreamento. O
estudo foi composto por 07 artigos, publicados edogo de 2003, 2007 e 2012.
Conclui-sea importancia da realizacdo de exames preventidasdeteccdo precoce da
doenca, esclarecendo as duvidas em relacdo aor @incelo de Utero, seus fatores de
risco e principalmente quanto & realizagdo do ex@darfeapanicolau.

Palavras-chave Céancer do colo uterino. HPV. Rastreamento. Diatjod.
Enfermagem.

ABSTRAT

Cancer is the name given to a broad group of miome tL00 diseases that share in
common, cells with unregulated growth. They arevkmaoas being responsible for
invading nearby body organs and tissues. By digidjnickly, these cells tend to be
very aggressive and uncontrollable, therefore imegrthe formation of malignant
tumors that can be spread to other parts of theg.bDde causes of cancer may vary;
they can be either external or internal to the woigga, plus the possibility of being
interrelated with each other. The objectives of thiudy are: identifying scientific
literature related to this subject area, and amadythe attitudes and procedures of the
nursing team towards the woman with cervical cariceran early diagnosis. It is an
integrative literature review with a qualitative pppach. The subject called women
health proved to be interesting in its relationhaMhbe theme, and the importance of
providing better living conditions for women affedtwas also considered. Finally, it
comes to conclusion that preventive exams and ealynosis are important measures
along with the accessibility to information relates the cervical cancer, to its risk
factors and mainly to the pap test.

Keywords: Cervical cancer. Human papillomavirus. ScreeninggBosis. Nursing.
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1 INTRODUCAO

O cancer do colo do utero se constitui em gravélensa de saude publica no
mundo. A doenca €é de desenvolvimento lento, que fage pré-clinica séo
assintomaticas, com transformacdes intra-epitghiggressivas importantes, em que as
possiveis lesdes detectadas sdo realizadas por deegxame preventivo. Progride
lentamente por anos, e se ndo tratadas precoceneertara se torna dificil. Os
principais sintomas na fase inicial sdo sangrameagmal, dor e corrimento (BRASIL,
2006).

No Brasil, em 2012, sdo esperados 17.540 casossnhowm risco estimado de
17 casos a cada 100 mil mulheres. As acbes deot®rdo cancer no Brasil estdo
surtindo efeitos benéficos, pois os numeros siadirendéncia de queda de incidéncia
e mortalidade por cancer do colo do utero (INCA,20

Estudos mostram que o virus HPV (Papiloma Vhumano) esta relacionado
com 90% dos casos de cancer do colo uterino, poodno método de prevencdo para
transmissdo do virus é a utilizacdo da camisinhoconétodo de barreira. Essa
neoplasia € mais comum em mulheres entre 35 adsOdmidade (INCA, 2012).

Segundo Borgest. al. (2012), esta neoplasia apresenta lesfes preasrsom
bom progndstico, se diagnosticadas e tratadas @ewmte, a forma de abordagem
preconizada para o controle populacional conssteealizacdo do rastreamento através
do exame preventivo para cancer do colo do Uteomhecido como exame de
Papanicolau, procedimento simples e de baixo coafmgz de detectar as alteragcdes em
fases pré-malignas, quando séo curaveis com medilddivamente simples.

Mediante ao lento processo de evolugédo, a inteAgergrematura torna-se
indispensavel para aumentar as possibilidades deewwéncia da mulher e
consequentemente deixarem o tratamento menos dispen A possibilidade de
deteccao precoce reduz consideravelmente a motiailidade feminina, tendo em vista
que torna possivel a aplicacdo do tratamento adeqtato que possibilita a cura desta
enfermidade em 100% das ocorréncias, assim comcelin@nacdo das lesGes
precursoras (BRASIL, 2001).

Segundo Cruz (2008), diante disso, € necessarims|yeofissionais de saude,
inclusive os enfermeiros, tenham mais interesse presocupem com essa realidade,
pois a morbimortalidade por tal afeccdo pode sflex® de agbes e politicas de

prevencao deficitarias. Com isso, vencer obstaqudowa uma maior adesédo da mulher
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ao exame preventivo, que significa dar atencaogelass e experiéncias de quem faz o
exame para identificar o significado para as mahgue a ele se submetem.

Vale destacar que em 2008, decreto do governoldirasique sancionou a Lei
11.664 de 29/04/2008 que disponibiliza a efetualgiiacdes de salude que assegurem a
prevencdo, a deteccdo, o tratamento e o seguinuestaanceres do colo uterino e
também de mama, no ambito do Sistema Unico de SaGdS. No entanto, os anos se
passaram e a assisténcia integral & saude da mablssgurada por essa legislacao,
ainda nao se utilizou na pratica (BRASIL, 2008).

O objetivo desse trabalho € identificar producOestificas, as estratégias
realizadas pela equipe de enfermagem para a detpceéoce do céncer de colo de
Utero e analisar nas produgfes cientifica as égieat realizadas para o diagnéstico

precoce do cancer do colo do utero.

2 METODOS

Esse estudo constitui de pesquisa integrativa eapita descritiva, de
abordagem qualitativa, por meio de levantamentblograficos de artigos. Apos a
escolha do tema, para o levantamento da literasera, realizada busca de publicacdes
no periodo de 2007 a 2012.

Os estudos foram localizados em bases indexadosnafizados como: Scielo
(Scientific Electronic Library Online). Para esse fim, a busca foi realizada, utilizaselo
os descritores: Cancer do colo uterino, diagnéstecenfermagem, HPV, rastreamento,
os quais foram submetidos a cruzamentos entre t&ntativa de encontrar uma maior
producéo cientifica sobre a tematica.

Apéds o levantamento dos dados e a leitura exploaatéfetivou-se andlise
seletiva a fim de determinar o material bibliogréfigue de fato atendessem aos
objetivos do estudo. Desse modo, selecionou-setabde sete publicacdes que tratam
do assunto em questdo. Foram excluidos os estuéasap constavam textos completo
gue nao apresentavam conteldos de interesse edqueontemplavam o periodo de
estudo. Os resultados foram analisados de manesq, através de comparativos
entre as pesquisas estudadas, a fim de atingirrabgtivo proposto.

Inicialmente foram encontrados 300 artigos, apésfinamento obtivemos total
de 93 publicacdes, depois de leitura breve do resdos mesmos, observou-se que
alguns ndo atendiam ao tema proposto, posterioenr@finou-se quanto ao ano de
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publicacdo, com textos completos, dai restaranatigos, apos leitura e analise destes
foram excluidos 9, por ndo se adequarem ao teménaorestou 7 estudos a serem
trabalhados. Estes abordam atitudes e praticaguipeede enfermagem junto & mulher
com céancer do colo do utero, bem como a assistpneséada a estas pacientes/clientes.
3 RESULTADOS

3.1 Caracterizagéo dos artigos

Com intuito de analisar e discutir os dados enedios, apdés o levantamento
bibliografico, caracterizacdo dos artigos segundano de publicacdo, o autor e a
relevancia dos artigos pesquisados.

O estudo foi composto por uma amostra de 07 artmdsicados no periodo de
2003, 2007 a 2012, sendo que todos abordam enos&xto o cancer do colo uterino.

QUADRO 1. Relagdo dos artigos segundo o ano de publicaghordagem
metodoldgica, periodicos e regides.

Variaveis N %
Periodo

2003 1 14,2
2007 1 14,2
2008 1 14,2
2009 0 0
2010 2 28,5
2011 1 14,2
2012 1 14,2

Abordagem metodolégica

Quantitativo 2 28,5
Qualitativo 3 42,8
Revisao Bibliografica 2 28,5
Periddicos

Rev. Brasileira de Enfermagem 3 42,8
Rev. Brasileira Ginecoldgica Obstétrica 2 28,5
Rev. Brasileira de Cancerologia 1 14,2
Rev. Saude Publica 1 14,2
Regido da Pesquisa

Norte 1 14,2
Nordeste 2 28,5
Sul 0 0
Sudeste 3 42,8
Centro-Oeste 1 14,2

Fonte: Banco de dados Scielo
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A maior parte das producdes foi no ano de 2010 28/5% dos artigos, sendo
42,8% de abordagem qualitativa com 3 publicacoeguida a de abordagem
quantitativa e da revisdo bibliografica com 2 garsi cada uma. No quadro 1 a
abordagem metodolégica mostra a natureza/abordatpmmartigos analisados na
pesquisa e 28,5% de abordagem quantitativa e dsioebibliografica.

O estudo presente mostra a distribuicdo dos arggando os periédicos, e a
consisténcia do numero das publicacdes. No mesmadrgumostra que a Revista
Brasileira de Enfermagem obteve 2 artigos com pfgue mais teve artigo publicado
nos ultimos 6 anos, seguidamente da Revista Birasi&necoldogica de Obstetricia
com duas publicacfes e a Revista Brasileira dedtalogia e Saude Publica com uma
publicacao.

A regido que mais teve destaque quanto ao numepalleacdes foi a Sudeste
com 3 publicacdes o que equivale a 42,8 % do estaoioseguida a regido Nordeste
com 2 publicacdes o que corresponde a 28,5 %regd Centro Oeste e Norte teve 1
artigo publicado correspondendo a 14,2 % cada amegido Sul ndo publicou artigo
referente a este assunto.

Com relacdo aos artigos encontrados na pesquigan fdestacados aqueles que
se referem a Sistematizacdo de Enfermagem aplécadaiente com cancer do colo do
atero, onde a mesma foi realizada através dadettetalhada e criteriosa utilizando os
seguintes artificios: leitura informativa, que dstes na leitura dos artigos para saber
qual o assunto em discussao, leitura seletivasguketém na selecéo dos artigos e a sua
importancia para a pesquisa, excluindo aquelesngoese encaixam nos critérios de
inclusdo; leitura critica ou reflexiva, que busdanitificar os principais conceitos sobre
enfermagem, cancer do colo do utero, rastreamedtagnostico precoce e

sistematizacdo da assisténcia.
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TABELA 1 - Distribuicdo dos artigos publicados, segundo wrapyano e principais
evidencias sobre as publicacdes referentes a nsegidaentivas da enfermagem sobre

colo do utero.

AUTORES ANO PRINCIPAIS EVIDENCIAS

BORGESet.al. 2012 Maior prevaléncia de realizacdo do exame preverngstd entre
mulheres de 25 a 59 anos. Menor prevaléncia entibemes com
idade inferior a 25 anos e superior a 59 anos.

Taxa de sobrevida de  mulheres  submetidas

NAKAGAWA et al. 2011 tratamento do cancer do colo do utero.

KATZ et.al. 2010 Achados colposcépicos anormais que apresemiaconcordancia
anterior a citologia e a histopatologia em relagicaitologia
realizada no momento da colposcopia com os achados
histopatolégicos.

SARIAN et.al. 2010 Métodos de rastreamento: citologia, colposcopistopatologia
cervical.

THUM,; HECK; 2008 Evidencia das mulheres com poucos conhecimentags sobxame

SOARES preventivo.

Prevaléncia do Céncer do colo uterino avaliando fatsres

BARROS e LOPES 2007 associados com a nao realiza¢do do exame preventivo
Importancia do preparo do enfermeiro na orientagéo
oferecimentos dos cuidados em mulheres com care@old do

FRIGATO e HOGAL 2003 tero.

Fonte: Banco de dados Scielo

4 DISCUSSAO

4.1 Estratégias da equipe de Enfermagem para o diagstico precoce do

cancer do colo do utero.

A confirmacdo do diagndstico leva o doente e alfamai questionarem sobre

possiveis decisbes, analisando a viabilidade dasma® no sentido de diminuir o

sofrimento de todos, em especial de quem vivencienca. E importante que o

enfermeiro conscientize toda a familia quanto aessidade do apoio psicologico a

paciente, sendo que, podera transmitir mais segarariranquilidade na realizacdo do

cuidado e o tratamento, confortando ao longo deamanhada (BARROS, 2007).

Cabe o profissional de saude orientar mulheres \dden sexual ativa que elas

podem ser atendidas pelo programa de prevencaedeapriblica. Quanto mais jovens
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elas procurarem a unidade basica de saude, maiscpraente obtera o diagndéstico do
cancer (BORGES®t al., 2012).

Incentivar a realizagéo do teste de HPV empenhaadem identificar a melhor
conduta para as mulheres com testes positivosengéa primaria, de modo melhorar a
reducdo do numero de colposcopia de forma desrg@ssecondmica (SARIANt
al., 2010).

4.2 Exames de rastreamento a cancer do colo uterino

Segundo Thunet.al. (2008) o exame de prevencao Papanicolau é v@stmc
uma forma de cuidar de si. Nao obstante, apesaredanhecer a importancia da
prevencdo e preservacao da saude como possibilitadena vida saudavel. Devido a
falta de conhecimento, muitas mulheres ainda $8mgsm a esse exame pela falta de
acesso aos servicos de saude, dentre outros meémos medo e a vergonha que acaba
impossibilitando a realizacado do exame.

A citologia € método acessivel e rapido que, teanente, poderia ser utilizado
no rastreamento da infeccdo pelo HPV na populaeéal,gporém necessita de outros
exames complementares, sendo que esses examedeas&mem desnecessarios podem
causar serios danos na saude das mulheres e ig@glgckegais (FARIAt.al., 2008).

Em locais em 0 que rastreamento do etddo colo de Utero ocorre com
sucesso, € realizado o uso da colpocitologia ogam (CO). Algumas regides e paises
obtiveram reducdes de até 70% da incidéncia deecdleccolo (CC), com equivalente
reducdo da mortalidade. Sendo que esse métodoona@odtado em todos os paises,
pois é exame de custo alto e desvaloriza a claagepobre que se refere & maioria da
populacdo impossibilitando as mulheres chegar @gndstico precoce do cancer do
colo de utero (SARIAN al., 2010).

5 CONCLUSAO

O estudo demonstra que em qualquer estagio danp@velo cancer do colo do
uterino ha necessidade de intervencdo da enfermeagm@izadas na area da saude da
mulher, tendo em vista a mudanca de habito dasaragdhuma sensibilizacdo, em
procurar a unidade para realizar seus exames prey®rcom finalidade de obter

melhor qualidade de vida.
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Deve-se atender esta clientela com assisténciaialeade, para que cada vez
mais o exame possa ser realizado e compreendido omedida de prevencdo, sendo
necessario realizar exames para detecta-la enssggiceinicial.

A enfermagem é profissdo que possibilita visdoshiod do ser humano, sendo
excelente momento para desenvolver as praticasedag; isto facilita o atendimento a
mulher, entdo se deve utilizar a consulta de ersfigemm como forma de estreitar lagos,
criar vinculos com as mulheres e despertar o auttado, promovendo a educacdo em
saude.

O enfermeiro que atua na saude publica deve bulrsenvolver acdes que
desperte o interesse da sociedade aos cuidadosuamrépria saude e construir a
confianca e a seguranca entre o paciente e a eagenm conscientizando toda a equipe
de enfermagem sobre o seu papel.

Observa-se a importancia da realizacdo de exanes®mniivos e da deteccéo
precoce da doenca, esclarecendo as duvidas erdaelagcancer do colo de Gtero, seus
fatores de risco e principalmente quanto a redizalp exame de Papanicolau, sendo

de fundamental importancia o papel do enfermeirorigntacao a todas as mulheres.
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