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Resumo:

Introdugio: O Céncer do colo uterino ¢ uma neoplasia maligna originada pelas alteragoes celulares no epitélio da cérvice uterina.
Objetivo: Conhecer o perfil das mulheres diagnosticadas com lesio de alto grau do colo do ttero em um municipio do interior
de Minas Gerais. Métodos. Pesquisa de campo com levantamento de dados, descritiva e de abordagem quantitativa. Resultados:
No periodo de 2016 a 2017 foram diagnosticados 202 casos novos de lesio de alto grau, sendo destes, 30,70% correspondem a
mulheres que residem no municipio do estudo, em relagio a faixa etdria das mulheres,70% eram da faixa etdria de 25 a 64 anos,
ou seja, a mesma faixa etdria recomendada pelo Ministério da Satide para exames de rastreamento e detecgao precoce do cAncer de
colo do ttero, em relagio a raga,70% das mulheres foram classificadas de cor branca. J4 em relagio a adesio ao tratamento proposto
e preconizado, 30% das mulheres nao aderiram. Conclusio: Concluimos com a realizagio deste estudo que o Cancer de Colo do
Utero pode ser reduzido através de politicas publicas aplicadas a partir do conhecimento do perfil das mulheres diagnosticadas
com lesao de alto grau.

Palavras-chave: Cancer de colo uterino, mulheres, rastreamento.

Abstract:

Introduction: Cervical cancer is a malignant neoplasm originated by cellular changes in the epithelium of the cervix. Objective:
To know the profile of women diagnosed with high-grade cervical lesions in a municipality in the interior of Minas Gerais.
Methods. Field research with data collection, descriptive and quantitative approach. Results: 202 new cases of high-grade lesions
were diagnosed in the period from 2016 to 2017, of which 30.70% corresponded to women living in the study municipality. In
relation to the age range of the women, 70% were between 25 and 64 years old, that is, the same age range recommended by the
Ministry of Health for screening tests and early detection of cervical cancer. Regarding race, 70% of the women were classified as
white. Regarding adherence to the proposed and recommended treatment, 30% of the women did not adhere. Conclusion: We
conclude with this study that cervical cancer can be reduced by means of public policies applied from the knowledge of the profile
of women diagnosed with high-grade lesions.

K eywor ds: Cervical cancer, women, screening.

Resumen:

Introduccién: El Céncer de cuello uterino es una neoplasia maligna originada por cambios celulares en el epitelio de la cerviz.
Objetivo: Conocer el perfil de mujeres diagnosticadas con lesiones cervicales de alto grado en un municipio del interior de Minas
Gerais. Métodos. Investigacion de campo con recoleccién de datos, descriptiva y de abordaje cuantitativo. Resultados: En el periodo
de 2016 22017 fueron diagnosticados 202 casos nuevos de lesion de alto grado, de los cuales 30,70% corresponden a mujeres que
viven en el municipio de estudio. Con relacién a la franja etaria de las mujeres, 70% estaban entre 25 y 64 afios, es decir, la misma
franja etaria recomendada por el Ministerio de Salud para pruebas de tamizaje y deteccidn temprana del cdncer de cuello uterino.
Con relacién a la raza, 70% de las mujeres fueron clasificadas como blancas. En relacién a la adherencia al tratamiento propuesto
y recomendado, 30% de las mujeres no se adhirieron. Conclusién: Concluimos con la realizacién de este estudio que el Céncer
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de Cuello Uterino puede ser reducido por medio de politicas publicas aplicadas a partir del conocimiento del perfil de las mujeres
diagnosticadas con lesién de alto grado.

Palabras clave: Cincer de cuello uterino, mujeres, tamizaje.

Introducao

O Cancer do colo uterino (CCU) é uma neoplasia maligna causada por alteragoes celulares no epitélio da

cérvice uterina, tem evolugio lenta e progressiva, podendo evoluir para um processo invasor entre 10 a 20

anos, fato que demonstra preocupagio e atengio para exames de detecgio precoce do mesmo'.

Virios fatores podem contribuir para o CCU, entre eles estao: a baixa imunidade, o tabagismo, inicio da
atividade sexual precoce, a multiplicidade de parceiros sexuais, multiparidade, o uso de contraceptivos orais,
contaminagio pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e outras Infecgdes Sexualmente Transmissiveis
(IST) 2

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA), o CCU ¢ o terceiro tumor mais frequente na
populacio feminina, atrds do cAncer de mama e colorretal, sendo a quarta maior causa de morte de mulheres

no Brasil >. Sendo que foram registrados no ano de 2020 16.710 casos de CCU no Brasil, jé a regido sudeste

de Minas Gerais estima-se 59,4 para cada 100 mil mulheres casos novos no ano de 2021°.

Existem dois tipos de prevengao do CCU, a prevengao primdria refere a diminui¢ao da exposi¢io aos
fatores de risco, como o inicio precoce da atividade sexual, a multiplicidade de parceiros, as IST, em especial o
Papiloma Virus Humano (HPV), ou seja, a identificagio da presenga dos fatores de risco a fim de prevenir o
surgimento da doenga, e na prevengao secunddria é realizada o exame citoldgico de Papanicolau para detecgao
do cincer e das lesdes precursoras, sendo tratveis e curdveis em até 100% dos caso’.

Sendo assim, a captagao das mulheres, a periodicidade que participam dos programas de rastreamento ¢ a
garantia de encaminhamento ao tratamento adequado de acordo com os resultados dos exames ¢ primordial
para evitar a morbimortalidade deste cAncer. Cabe ressaltar ainda que, o enfermeiro tem papel importante no
controle e acompanhamento adequado do CCU, devendo atuar na prevengao e promogao da satde, através de
medidas preventivas e de detecgao precoce da neoplasia, com foco nos fatores de risco e realizagio do exame

de Papanicolau .
Os fatores regionais, as condi¢des sociodemogréficas e das mulheres e também os servigos ofertados podem

influenciar na adesao as consultas e tratamento adequado 4

Os profissionais de satde e principalmente os enfermeiros precisam estar preparados e capacitados para
desenvolverem a¢des de prevencio primdria e secundaria junto as mulheres de sua 4rea de abrangéncia, bem
como garantir o diagnostico adequado, tratamento ¢ acompanhamento, a Estratégia de Satide da Familia

(ESF) além de desenvolver as agoes citadas acima, possuem papel primordial no seguimento dessas mulheres

com lesao de alto grau, uma vez que trabalham com busca ativa de casos faltosos ou omissos ao tratamento™.

Partindo do pressuposto do aumento do nimero de casos diagnosticados de lesao de alto grau do colo do
titero, o presente estudo tem como objetivo conhecer o perfil das mulheres diagnosticadas com lesao de alto
grau do colo do titero em um municipio do interior de Minas Gerais e acredita-se que com este conhecimento
pode-se melhorar o planejamento das agoes para captar as mulheres, diminuir o absenteismo relacionado
ao tratamento e seguimento adequado, fato que contribui negativamente na redugao dos indicadores de
sobrevida associados a esse tipo de cAncer. Teve como objetivo quantificar o perfil das mulheres diagnosticadas
com lesao de alto grau do colo do ttero em um municipio do interior de Minas Gerais, no periodo de 2016
a2017.
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Método

O presente estudo consiste em uma pesquisa de campo com levantamento de dados, descritiva de abordagem
quantitativa.

Foi realizada uma busca ativa no registro do Programa Viva Mulher, através de prontudrios das mulheres
que tiveram exames alterados, ou seja, diagnosticadas com lesao de alto grau no colo do utero, no periodo
de2016a2017.

Como critérios de inclusao foram considerados os prontudrios das mulheres com resultados de lesao de alto
grau diagnosticadas através do exame Papanicolau no periodo de 2016 a 2017 ¢ as residentes no municipio
especifico do estudo, totalizando 62 prontudrios revisados.

O presente estudo foi encaminhado a0 Comité de Etica em Pesquisa da Fundagio de Ensino Superior
de Passos (FESP) da Universidade do Estado de Minas Gerais (UEMG), sendo aprovado com nimero de
parecer: 3.375.600, e também solicitado autorizagao da coordenagio do Programa Viva Mulher para acesso
aos prontuarios.

Mediante a autorizagio da coordenagio do servi¢o de saide Viva Mulher, a coleta de dados foi realizada
seguindo as etapas: identificagio dos prontudrios das mulheres com diagnéstico de lesao de alto grau do colo
do ttero, em seguida foi utilizado um instrumento com questdes fechadas elaborado pelas autoras visando
atingir os objetivos propostos, que facilitou obter as informagdes relevantes e necessarias para a anélise dos
dados.

Para a anélise dos dados foi utilizada a analise estatistica, para isto foram utilizados e contabilizados os
dados encontrados nos prontudrios do Programa Viva Mulher e assim transcritos em um banco de dados na

planilha do programa Excel'®(Windows), analisados de forma descritiva por meio de porcentagem simples”.

Resultados

A partir dos dados coletados nos prontudrios do Programa Viva Mulher, avaliou-se o perfil das mulheres com
diagndstico de lesao de alto grau através do exame de Papanicolau. O programa ¢ responsavel pela cobertura e
atendimento de 27 municipios da regido, sendo diagnosticados, no periodo de 2016 2 2017, 202 novos casos
de lesdo de alto grau, conforme apresenta o figura 1.

# 1 Outros nunictpios

» 2Municipio do interior de Minas Gerais

FIGURA 1
Distribui¢ao de mulheres diagnosticadas com lesao de alto grau no colo do ttero no periodo de
2016 22017 em um municipio do interior de Minas Gerais de acordo com a localidade, 2018.
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Ainda na busca de conhecer o perfil das mulheres com diagnostico de lesao de alto grau, foi identificado
a faixa etdria, considerando que para o MS a populagio alvo para exames de rastreamento precoce ¢ de 25 a
64 anos, assim como no trabalho desenvolvido por alguns autores, a maior parte dos exames foram realizados

em mulheres dentro da faixa etdria preconizada pelo M, conforme observado no figura 26
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FIGURA 2
Distribui¢ao de mulheres diagnosticadas com lesao de alto grau no colo do utero no periodo de
201622017 em um municipio do interior de Minas Gerais de acordo com a faixa etdria, 2018.

Em relagio A raga, as maiorias das mulheres do estudo eram de raga branca (64%) e referente 4 adesao ao
tratamento proposto apds o diagndstico de uma lesao de alto grau, a andlise dos prontudrios demonstrou que
30% das mulheres nao aderiram ao tratamento e seguimento correto preconizado pelo programa Viva Mulher.

Ainda visando conhecer ¢ identificar o perfil das mulheres diagnosticadas com lesao de alto grau foi
coletado dos prontudrios a periodicidade com que as mesmas realizam o exame de Papanicolau, fato que
sugere um bom acompanhamento das mulheres em relagao ao exame de rastreamento do CCU preconizado.
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FIGURA 3
Distribui¢ao de mulheres diagnosticadas com lesao de alto grau no colo do
ttero no periodo de 2016 2 2017 em um municipio do interior de Minas Gerais
de acordo com a periodicidade da realizagio do exame Papanicolau, 2018
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Discussao

As agdes de atengao primdria sao essenciais para o desenvolvimento da promogio e prevengao da satde, e a
abordagem a essas mulheres ¢ importante no intuito de diminuir casos novos de lesdes de alto grau e promover
o autocuidado, caso ocorra falhas na promogao e prevengao dentro da atengao primdria a saude, o diagndstico

precoce passa a ser primordial para o rastreamento deste agravo. Cabe ressaltar que a adesao ao tratamento e

seguimento adequado também e primordial para diminuir a morbimortalidade deste agravo’.

Apés o diagnéstico, o Programa Viva Mulher ¢ responsével por receber a demanda de exames de
Papanicolau alterados do municipio em estudo e os demais de sua drea de abrangéncia, trabalha com sistema
de busca ativa, visando a captagao das mulheres para tratamento e seguimento adequado dentro do Programa.
Autores esclarece que o embate epidemioldgico na redugao das taxas de incidéncia e mortalidade por CCU,

implica na existéncia de programas especificos, sendo que 85% tém um impacto importante na redu¢ao da

incidéncia do tumor invasor’.

O seguimento adequado ¢ essencial para detectar possiveis complicagoes, lesdes residuais e estabelecer
o tratamento, ainda reduzir o risco de cAncer pds-tratamento conservador ¢ identificar as mulheres com
menor necessidade de vigilincia, sendo assim um indicador de satde para qualificar a assisténcia prestada as
mulheres®.

No Brasil, a maioria das mulheres entre 35 a 49 anos que nunca realizaram o exame de Papanicolau so as
mais propicias a desenvolverem casos positivos de CCU, por esse motivo vérios estudos apontam a necessidade
de assegurar a realiza¢io do exame a partir do inicio da vida sexual , onde é necessdrio que as mesmas tenham

acesso ao exame nas unidades de sade e também informacoes fidedignas em relagao a abordagem, conceitos,

tabus, medo e vergonha que possam contribuir para a nao realizagao do exame’.

A realizagio do exame de Papanicolau em mulheres menores de 25 anos ¢ necessario para evitar o
diagnéstico tardio que muitas vezes ¢ evidenciado pela caréncia da quantidade e qualidade de servigos
ofertados, outros fatores que interferem sao a baixa capacitagao profissional, a incapacidade das unidades de
saude em absorver a demanda e as dificuldades dos gestores municipais e estaduais em definir e estabelecer
um fluxo nos diversos niveis assistenciais, além de nao realizar um trabalho de promogao direcionado a esta
faixa etaria®.

Levando em consideragio a discussio acima e o preconizado pelo Ministério da Satide (MS), é importante
que as unidades e servigos de saide atendam as demandas, realidade e conhecam os fatores de risco das
mulheres para que possam inclui-las as medidas de rastreamento independente da faixa etaria preconizada'®.

Pode-se observar também, o diagnéstico com aumento da idade, comprovado aos resultados descritos em
um estudo, que o achado que seria esperado segundo a histéria natural da maior parte dos cinceres, sendo
ressaltado o significativo aumento da prevaléncia de cAncer com o aumento da idade, uma vez que, com o
envelhecimento da populagao brasileira, as doencas cronicas passaram a representar uma expressiva e crescente

demanda aos servigos de saade'.

A maijor parte dos exames realizados na populagio-alvo tém progressiva reducio na propor¢io de
citopatoldgicos do colo do ttero sem citologia anterior, a maioria dos exames realizados dentro da
periodicidade recomendada tem grande importincia levando em consideragao que a maioria sao realizados
no periodo de até um ano, ele também destaca um baixo percentual no seguimento adequadolz.

Em relagio a raga, cabe ressaltar que para o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a
defini¢ao de cor ou raga ¢ descrita como a caracteristica autodeclarada de acordo com as seguintes op¢oes:
branca, preta, amarela, parda ou indigena, porém autores afirmam que por nio se tratar de uma classificagio
bioldgica ou fisica com base no gendtipo do individuo e sim de uma percepgao de cada um, sempre hd muitas

controvérsias nos resultados apresentados9.
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Levando em consideragao que a raga ¢ uma caracteristica bioldgica, quando associada a outros fatores, pode
tornar as mulheres suscetiveis as IST, em geral, sendo um fato concreto a maior vulnerabilidade por parte
das mulheres presidiarias, deixando-as com maior vulnerabilidade a0 CCU, considerando a etiologia viral do
HPYV como transmissao predominantemente sexual>.

Em relagao a raga no Brasil ainda ¢ muito controvérsio, varios estudos realizados no apresentam a raga/
cor como fator determinante na diferen¢a do estilo de vida, condutas de saide e acesso aos cuidados de
saude, este estudo cita a prevaléncia do CCU em mulheres pardas e ou negras, contudo cabe ressaltar que a

predominancia depende da regiao em que o estudo foi realizado, ja que no Brasil existe uma miscigenagio

significativa de ragas'?.

A adesdo ao tratamento ¢ um fator importante para minimizar a morbimortalidade do CCU, sendo
papel do enfermeiro, juntamente com os demais profissionais da 4rea da sadde o desenvolvimento de um
planejamento, execugio e avaliagio da programagio das agdes da satide, em seus diversos niveis de atuagio,

bem como orientagoes relacionadas aos riscos e beneficios da adesio ao tratamento fornecido™.

Autores aponta que os motivos para 0 nio comparecimento previamente agendado podem estar
relacionados as vivéncias anteriores, desde crengas negativas até atitudes profissionais inadequadas, resultando
no alto indice de faltosas ao seguimento adequad012'13'14.

A nao adesio ao tratamento do CCU pode estar relacionado a varios fatores e um deles ¢ o vinculo afetivo
que o profissional da satde mantém com essas mulheres, sendo essencial para um posterior seguimento, a
abordagem deve ser detalhada e esclarecedora, bem como um acompanhamento preciso desenvolvendo um
elo de confianga com essas mulheres, e se necessario realizar busca ativa.

No presente estudo a maioria das mulheres seguem o tratamento e seguimento preconizado, porém
uma expressiva parcela de mulheres nao aderiram as medidas de tratamento indicada, em relagao a esta
problemdtica cabe os servigos de satde primaria- ESF realizarem o acompanhamento, através da busca ativa
e visitas periédicas se necessario, trazendo a mulher para o servigo € consequentemente para a referéncia
adequada, ¢ importante levar em consideracao também a referéncia e contra-referéncia com os profissionais
que atuam no Programa Viva Mulher para a garantia do tratamento adequado.

Em relagao a periodicidade de realiza¢iao do exame, as mulheres conhecerem o exame de Papanicolau, mas
desconhecem a periodicidade adequada para a sua realizacio, o que contribui para o excesso de exames em
uma mesma popula¢io, o que pode mascarar os resultados de cobertura e refletir negativamente na busca ativa
das mulheres que nunca realizaram o exame?.

A periodicidade de coleta do exame de Papanicolau deve seguir as recomendagoes da Organizagio Mundial
da Satide (OMS), que orienta realizar o Papanicolau trienalmente em casos de resultados dentro dos limites
de normalidade.

A vergonha é uma das maiores dificuldades encontradas a nao adesao para realiza¢iao do exame e pode causar
até descontinuidade da assisténcia, a mulher sente constrangimento ao exibir o corpo durante o procedimento
do Papanicolau, pois a coloca em situagio de vulnerabilidade, na qual ¢ exposta ao toque, manipulagao e

julgamento do seu corpo por outra pessoa, além da impoténcia, desprotecao e perda do dominio do corpo

que a posi¢io ginecoldgica proporcionalé.

Reconhecer o perfil dessas mulheres ¢ necessdrio para tracar agoes preventivas ¢ também diminuir a
porcentagem de novos casos, portanto cabe aos profissionais de satide realizarem um trabalho de observar,
escutar e atender as mulheres dentro da légica da integralidade, que ¢ entendida nio somente como a
existéncia de um servico de assisténcia & populacio, mas, como um vinculo que deve ser estabelecido entre
as mulheres usudrias do sistema e os profissionais de satide, com respeito a individualidade e atendimento as
necessidades especificas dessas mulheres em seus diferentes contextos de vida.

As agdes preventivas e as assistenciais influenciam de diferentes formas quando nos deslocamos para o
campo das politicas de satde, tudo isso ¢ de responsabilidade do profissional de satde e as agdes preventivas
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que devem ser planejadas com o intuito de modificar o quadro social da doenga e, com isto, no futuro, podem
alterar a demanda por servigos essenciais.
Outro aspecto importante ¢ a periodicidade de realizagio do exame e que, nas unidades bésicas de satude

exames com resultados de Neoplasia Intraepitelial (NIC) I ¢ II ou sem anormalidades, estio sendo repetidos

em até um ano, sugerindo 0 Ndo cumprimento das recomendagées nacionais'®.

Apenas as mulheres que iniciaram o rastreamento, as que tiveram exames com amostra insatisfatdria e as
que apresentaram alteragdes com necessidade de controle em intervalo menor devem repetir o exame no
periodo de um ano, por este motivo, o percentual de exames com periodicidade anual talvez seja superior

as recomendagdes nesse tempo ¢ a cobertura da populagao-alvo ¢ provavelmente menor que o ideal, com as

lh ind | i logi i 3
mesmas mulheres repetindo anualmente o citopatolégico, enquanto outras continuam sem acesso”.

A presente pesquisa teve como limitagio o preenchimento incompleto de informagdes no prontudrio,
muitas das vezes o profissional que realizada o atendimento esquece de informar dados importantes da
mulher.

Conclusao

Concluimos com a realizacio deste estudo que o CCU pode ser reduzido através de politicas publicas
aplicadas a partir do conhecimento do perfil das mulheres diagnosticadas com lesio de alto grau, pois o
conhecimento proporciona medidas e melhorias nos programas e protocolos de rastreamento disponiveis.

A maioria das mulheres diagnosticadas estavam dentro da faixa etdria preconizada, porém um significativo
numero de mulheres realizam o exame de Papanicolau fora da faixa etéria estabelecida, fato que nos remete a
repensar nos protocolos existentes e a importancia de trabalhar a promogao da satde neste grupo, com foco
nos fatores de risco.

Outro ponto importante ¢ a necessidade de aperfeicoamento do programa de rastreamento em relagio a
oferta e qualidade do exame, bem como ao direcionamento correto quanto a faixa etdria e a periodicidade
da coleta do exame de Papanicolau, visando garantir o acesso da populagio alvo e 0 encaminhamento para a
investigacio diagndstica e tratamento das lesdes precursoras, se necessério.

Enfim, o presente estudo contribuiu para identificar o perfil das mulheres diagnosticadas com lesao de
alto grau do colo do ttero, com isto propoe melhoria nos programas de rastreamento do CCU, através do
conhecimento dos profissionais de saide em relacio a faixa etdria indicada e a periodicidade correta do exame
de Papanicolau, bem como o conhecimento do protocolo do MS em relagio a interpretacao dos resultados
do citopatolégico e consequentemente o encaminhamento adequado dentro da rede de satde municipal de
nivel secundério ¢ ou tercidrio disponivel no municipio.
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