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Resumo

Objetivos: Analisar com base na literatura atuacdo do enfermeiro da estratégia da satde da
familia no manejo da mulher com resultado de exames colpocitoldgicos alterado.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com abordagem qualitativa.
Baseada nos materiais disponiveis na Biblioteca Virtual em Salde. Foram selecionados
artigos publicados no periodo de 2015 a 2020, em texto completo, nas linguas portuguesa,
espanhola e inglesa que se relacionavam ao tema proposto. Resultados: Os resultados
apontam um sistema de salde falho em relacdo a demora no seguimento de consultas
importantes para o tratamento, além da adesdo e percep¢do de mulheres sobre o exame
Papanicolaou esta ligada a multiplos fatores que impedem o controle do cancer do colo de
utero e a importdncia do enfermeiro nas acbes de controle do céancer cervical para a

diminuicdo da incidéncia da neoplasia. Consideracdes Finais: O estudo permitiu conhecer 0s
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motivos do rastreamento do cancer do colo de utero ser inadequado, as razbes que levam a
baixa na realizacdo de exames colpocitoldgicos, a atuacdo do enfermeiro em ac¢Ges de controle
do céancer de colo uterino e sua atuacdo no manejo adequado de resultados alterados.

Palavras-chave: Exame colpocitologico; Assisténcia de enfermagem; Estratégia salde da

familia; Atencéo priméria a saude.

Abstract

Obijectives: To analyze, based on the literature, the role of nurses in the family health strategy
in the management of women with results of altered Pap smear tests. Methodology: It is an
integrative literature review, with a qualitative approach. Based on the materials available in
the Virtual Health Library. Selected articles published in the period 2015 to 2020, in full text,
in Portuguese, Spanish and English languages related to the proposed theme were selected.
Results: The results point to a flawed health system in relation to the delay in following
important appointments for treatment, in addition to the adherence and perception of women
about the Pap smear is linked to multiple factors that prevent the control of the cancer of the
cérvix and the importance of the nurse in cervical cancer control actions to reduce the
incidence of cancer. Final considerations: The study made it possible to understand the
reasons for the cancer of the cérvix screening to be inadequate, the reasons that lead to low
levels of Pap smear tests, the role of nurses in cervical cancer control actions and their role in
the proper management of altered results.

Keywords: Pap smear; Nursing assistance; Family health strategy; Primary health care.

Resumen

Obijetivos: Analizar, con base en la literatura, el rol del enfermero en la estrategia de salud
familiar en el manejo de mujeres con resultados alterados de la prueba de Papanicolaou.
Metodologia: Es una revision de la literatura integradora, con un enfoque cualitativo. Con
base en los materiales disponibles en la Biblioteca Virtual en Salud, se seleccionaron articulos
publicados en el periodo 2015 a 2020, en texto completo, en portugués, espafiol e inglés y
relacionados con la temética propuesta. Resultados: Los resultados apuntan a un sistema de
salud deficiente en relacion al retraso en el seguimiento de citas importantes para el
tratamiento, ademas de que la adherencia y percepcion de las mujeres sobre el Papanicolaou
estd vinculado a mdltiples factores que impiden el control del cancer del cuello uterino vy la
importancia de la enfermera en acciones de control del cancer cervicouterino para reducir la

incidencia de cancer. Consideraciones finales: El estudio permitié comprender las razones por
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las que el cribado cancer del cuello uterino es inadecuado, las razones que conducen a bajos
niveles de citologia, el papel de las enfermeras en las acciones de control del cancer de cuello
uterino y su papel en el adecuado manejo de los resultados alterados.

Palabras clave: Papanicolaou; Asistencia de enfermeira; Estrategia de salud familiar;

Primeros auxilios.

1. Introducéo

Segundo a estimativa da incidéncia de cancer no Brasil dada pelo Instituto de Cancer
— INCA (2020a), o numero de novos casos esperados de cancer de colo uterino € de 16.590,
com o risco de 12,6 casos em cada 100 mil mulheres, dando destaque para 6.385 dbitos que
ocorreram em 2017, sendo o cancer cervical segundo mais incidente nas regides Norte,
Nordeste e Centro-Oeste, no Sul obtém a quarta posicdo e Sudeste a quinta posicdo, ja em
relagdo a faixa etaria foi constatado que o cancer de colo de Utero é raro em mulheres até 30
anos, entretanto frequente no intervalo de idade entre 45 e 50 anos.

As Unidades Basicas de Saude sdo vistas como porta de entrada para o usuario do
sistema de salde, onde o enfermeiro esta inserido e tem um papel significante na equipe
multiprofissional da Estratégia da Salde da Familia, onde exerce a¢des técnicas especificas
concomitantemente administrativas e educativas. O profissional enfermeiro tem desempenho
direto na promocdo e prevencao do cancer colo uterino, desenvolvidas a partir da consulta de
enfermagem, realizacdo do exame colpocitoldgico, controle da qualidade do exame,
investigagdo, interpretacdo e avaliacdo dos resultados e o encaminhamento necessario no
momento propicio (Costa et al., 2017).

O cancer de colo uterino é uma lesdo invasiva intrauterina causada principalmente
por alguns tipos do Papilomavirus Humano - HPV, ditos como oncogénicos. No entanto a
doencga se desenvolve lentamente, podendo ou ndo apresentar sintomas em sua fase inicial,
em casos graves evolui para sangramento vaginal contingente ou apds a relacdo sexual,
secrecdo vaginal atipica e dor abdominal relacionada a queixas urinérias e intestinais. A
deteccdo precoce do cancer € uma prevengdo secundaria que busca encontrar o tumor na sua
fase inicial, frequentemente em estagios subclinicos. E possivel detectar as lesdes percussoras
através do esfregaco cervicovaginal que pode ser realizado em unidades de saude da rede
publica que tenham profissionais capacitados. O exame deve ser realizado em mulheres entre
25 e 64 anos, repetindo a cada 3 anos, podendo os dois primeiros exames serem anuais (Inca,
2020b).
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A consulta de enfermagem é o momento no qual deve ocorrer o acolhimento e o
apoio da mulher que busca o atendimento ginecoldgico, se torna um espago de tirar duvidas,
além do enfermeiro poder utilizar-se da educacdo em saude discutindo os modos de
aparecimento da doenca, expondo seus fatores predisponentes e identificar mulheres em
situacdo de vulnerabilidade pra que tenham assisténcia frequente. O enfermeiro deve ouvir a
mulher no momento que antecede o exame, de forma a tranquiliza-la, considerando as
barreiras criadas pelos tabus, medo, preconceito, esclarecer o entendimento sobre o exame,
correlacionar com o HPV e o cancer cervical, utilizando de uma abordagem sensivel, ética e
empatica para influenciar ao empoderamento em relagdo ao autocuidado e a prevencdo de
doencas (Souza & costa, 2015).

O exame preventivo € de baixo custo, indolor, simples e rapido, pra garantir um
resultado correto a paciente deve ter acesso aos passos que deve seguir antes da realizacdo do
exame como: a mulher ndo deve ter relagdes sexuais mesmo com camisinha no dia anterior ao
exame, evitar duchas, anticoncepcionais locais e medicamentos vaginais nas 48 horas
anteriores. O exame € realizado com a mulher em posicdo ginecologica, para a coleta do
material € introduzido na vagina um instrumento chamado espéculo, posteriormente o
profissional faz a inspec¢do do interior da vagina e do colo do Utero e executa a escamagéo da
superficie externa e interna do colo com uma espéatula e uma escovinha, as células colhidas
sdo colocadas em uma lamina de vidro para analise em laboratério (Inca, 2020b).

A importancia da analise dos resultados pelo profissional se da pela melhor forma de
seguimento da paciente dependendo do resultado, levando em consideragdo que a citologia,
colposcopia e bidpsia sdo sistemas complementares para pacientes com suspeita clinica de
cancer. O exame preventivo é essencial para identificar alteragdes nas células cervicais que
causam lesbes que podem levar a carcinomas invasivos, entretanto deve ser complementado
com a colposcopia para detectar condicBes pré-malignas e malignas no colo de dtero, no
entanto o histopatologico se faz necessario para concluir e definir o diagnostico (Tames &
Viamonte, 2017).

Torna-se necessario ressaltar que somente o rastreio ndo seja a Unica acdo na
diminuicdo dos canceres, visto que a adequada interpretacdo do exame preventivo de rastreio
dita como sera a conduta do profissional enfermeiro, sendo de suma importancia acolher os
resultados positivos e encaminhar para ambulatorio com capacidade de confirmar o
diagnostico e iniciar o tratamento em tempo habil a cura. Melhorando concomitantemente a

relacdo da populagdo e a educacdo em saude fazendo mulheres buscar o servigo de satde para
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realizar ndo somente 0 exame de rastreio, mas seguir a investigacédo e o tratamento diante da
confirmacéo do positivo (Gomes et al., 2018)

Considerando a magnitude do problema e das informacGes dadas, € de suma
importancia estudos acerca de doencas que podem ser diagnosticadas com a ajuda do
enfermeiro no exame de colpocitologia oncotica, este estudo teve como objetivo geral analisar
com base na literatura a atuagdo do enfermeiro da estratégia da saude da familia no manejo da

mulher com resultado de exame colpocitologico alterado.

2. Metodologia

O presente estudo trata-se de uma revisdo da literatura integrativa realizada por
intermédio de base de dados, que auxiliam na busca de artigos e materiais de conteddo
cientifico que permite a incorporacdo de evidéncias na pratica clinica (Sousa et al., 2017),
com abordagem qualitativa, que relata sobre a atuagdo do enfermeiro da estratégia da saude
da familia no manejo da mulher com resultado de colpocitologia alterado.

A pesquisa bibliografica foi realizada usando materiais disponiveis na Biblioteca
Virtual em Salde, nas bases de dados Sistema Online de Busca e Analise de Literatura
Meédica (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF). Utilizaram-se o0s seguintes descritores
na estratégia de busca: Assisténcia de enfermagem, Estratégia salude da familia, Atencéo
Priméria a Saude, Exame colpocitoldgico.

Para uma busca mais abrang ente e significativa, os descritores controlados foram
combinados de inumeras maneiras, utilizando os operadores booleanos OR e AND, aplicando
somente os Descritores em Ciéncia da Saude (Decs) para elaboragdo da estratégia de busca no
portal da biblioteca virtual em satde (BVS), da seguinte forma: (tw:(Exame colpocitoldgico))
AND (tw:(Assisténcia de Enfermagem)) OR (tw:(Estratégia Salde da Familia)) OR
(tw:(Atencdo Primaria a Saude)).

Com base na coleta de dados, foram encontrados 1184 estudos. Apds a analise,
ocorreu a primeira fase, que teve como objetivo & aplicacdo dos critérios de incluséo e
exclusdo. Foram incluidos: artigos em texto completo disponiveis de forma gratuita, idiomas
portugués, inglés e espanhol, publicados entre 2015 e 2020. Foram excluidos: artigos
duplicados, escrito em outras linguas, que fugiam ao tema proposto e ao periodo de
publicacdo. Dessa maneira, obteve-se 115 artigos no final da primeira fase. Na segunda fase,

realizou-se a leitura dos 115 estudos para detectar aqueles que respondiam a
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pergunta/problema norteadora da pesquisa e/ou tinham concordancia com o tema

apresentado. A Figura 1 mostra o fluxograma das etapas.

Figura 1 - Fluxograma das etapas de estratégia de busca dos artigos.

ESTRATEGIA DE BUSCA

¥

COLETA DE DADOS

TOTAL DE 1184 ARTIGOS ENCONTRADOS

LILACS BDENF MEDLINE

77 17 1138

Apo6s critérios de inclusdo e

‘ excluséo

LILACS BDENF MEDLINE

44 47 24

Qual a atuacdo do enfermeiro da estratégia
‘ da saude da familia no manejo da mulher
com resultado de colpocitologia alterado?

LILACS BDENF MEDLINE

7 03 02

TOTAL: 12 ARTIGOS

Fonte: dados da pesquisa (2020).

A partir do fluxograma, resultou-se uma amostra de 12 artigos inclusos na pesquisa,
sendo 7 (58%) da LILACS, 3 (25%) da BDENF e 2 (17%) da MEDLINE. A analise e
interpretacdo dos dados foram estruturados por meio de um quadro apresentado nos resultados

dessa pesquisa (Quadro 2).
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3. Resultados e Discussao

Foi notdria a escassez de artigos sobre o tema, porém, entre os 12 estudos analisados,
destacaram-se que dos estudos encontrados a prevaléncia foi do ano de 2019, com 4 artigos
(33%), 3 de 2018 (25%), 2 em 2015 (17%), 1 em 2016, 2017 e 2020 (8%). Com relacdo a
abordagem das pesquisas, observou-se a prevaléncia de pesquisas quantitativas (50%) e
qualitativas (50%)

As caracteristicas dos 12 estudos inclusos nesta revisao podem ser observadas no
Quadro 1. Para melhor compreensdo dos dados, ap0s leitura dos textos completos e anélise
cautelosa dos resultados encontrados nos artigos, suscitaram o0s seguintes eixos tematicas a
serem discutidos: Auxilio do servico salde da ESF diante de mulheres com alteragdes no
Papanicolau; Percepcao e adesdo das mulheres quanto ao exame de esfregaco cervicovaginal
e seus resultados; Atuacdo do enfermeiro da ESF diante das a¢des do controle do cancer de
colo uterino (Quadro 2).

O delineamento do enfermeiro da ESF foi correlacionado a algumas caracteristicas
como: competéncia na atuacdo profissional relacionada a sua atencdo no servigco basico de
salde, atuacdo direta na realizacdo de acGes de controle do céncer cervicouterino e de
atividades de educacdo permanente com a equipe, além do manejo da mulher com
colpocitologia oncética alterada.

Em relacdo e as dificuldades e limitagcbes que o enfermeiro da ESF encontra no
ambiente trabalho, destacou-se, desde insumos para manutencdo do servico a ser ofertado,
pouca experiéncia, capacitacdo inadequada na detecgédo/rastreamento do CCU, quanto a busca
ativa de mulheres que se encaixam nos requisitos para a realizagdo do exame, analisar e
avaliar resultados, assim como, viabilizar a entrega dos mesmos, manejo relacionado a acoes

adjacentes de acordo com a situacdo de cada paciente.

Quadro 1 — Caracteristicas dos estudos. Teresina - Pl, 2020.

p ANO DE
TITULO/AUTOR | ABORDAGEM . OBJETIVO
PUBLICACAO
Controle do cancer
. Compreender o0 processo do
do colo do tero: .
acBes o trabalno do enfermeiro da
01 | & . Qualitativa 2015 Estratégia de Saude da Familia
desenvolvidas pelo A
. (ESF) no controle do cancer do
enfermeiro a luz . L
. colo do utero do municipio de
do discurso do
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sujeito coletivo

(Correio et al.,
2015)

Carpina-PE

Tempo de espera
pela primeira
colposcopia em
mulheres com teste

Avaliar o tempo de espera para
obter a primeira colposcopia por

02 | de Papanicolaou Quantitativo 2015 mulheres  com  teste  de
alterado Papanicolaou alterado.
(Nascimento et al.,

2015)

Adeséo das

mulheres ao exame

citolégico do colo Auvaliar o perfil sociodemografico

03 | Uterino na atengéo Quantitativa 2016 ea afje.séo das mulheres a0 exame

basica citologico do colo uterino na
Atencdo Basica

(Oliveira et al.,

2016)

A percepcao de

mulheres sobre o

exame preventivo Analisar a compreensdo das

04 | de cancer uterino e Qualitativa 2017 mulheres  ao recgberem 0

os seus resultados resultado do exame orientado pela
enfermeira.

(Sebold et al.,

2017)

Alteracbes no O objetivo deste estudo &

papanicolau: conhecer  as dificuldades

d|f|cg|dadtesdno enfrentadas pelas mulheres que

seguimento das ;

05 Origentagﬁes Qua"tatiVO 2018 :ﬁ;izerltaram algum tlpo de

Rathaad cdo no exame Papanicolau,
profissionais para seguir as  orientacdes
(Carvalho et al., indicadas pelos profissionais de
2018) saude.

Amparo do sistema Conhecer a percepcdo das

06 | de saude: Qualitativa 2018 mulheres com alteragbes no

percepgdes das
mulheres com

exame Papanicolau acerca do
amparo do Sistema Publico de
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alteracdes no
Papanicolau

(Carvalho et al.,
2018)

Saude as suas necessidades.

Percepcéo e adesdo
das mulheres

O objetivo dessa pesquisa foi

conhecer a concepgdo das
quanto ao exame mulheres sobre 0  exame
07 | ci 50 uantitativo 2018 .
citopatologico Q Papanicolau, e os fatores
(Miranda, Rezende relacionados f’:l néo ades_ao ao
& Romero, 2018) exame preventivo de Papanicolau.
Anélise dos
resultados do teste
de papanicolaou Identificar os resultados do teste
entre usuarias da de Papanicolaou correlacionando-
08 | atencdo primaria: Quantitativo | 2019 0os com o inicio da atividade
estudo transversal sexual e 0 numero de parceiros de
. mulheres.
(Véras et al., 2019)
A percepcao das
mulheres idosas
sobre 0 exame de Descrever a percepcdo das
5 - mulheres idosas sobre o exame
09 | Prevencao de Qualitativa 2019 . R
cancer do colo de preventivo do cancer de colo de
(Leite et al., 2019)
Exame
citopatologico de
cancer de colo do
(tero: acesso e Conhecer o0 acesso e a qualidade
qualidade no _ ao Papanicolaou a partir do olhar
10 . uantitativa 2019 -
atendimento Q das usuéarias e da cobertura dos
exames realizados
(Souza et al.,
2019)
11 | Inseguranca nas 2019 Analisar as agdes de controle do

acOes de controle

cancer de colo uterino (CCU)
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do cancer de colo
uterino: atuacdo do
enfermeiro na
Estratégia de
Salde da Familia

(Rocha, Cruz &
Oliveira, 2019)

Qualitativa

desenvolvidas pelo enfermeiro na
Estratégia de Saude da Familia
(ESF) em um municipio da regiéo
sul de Mato Grosso.

Andlise dos
coeficientes de

Analisar o comportamento dos

EXames coeficientes de exames
citopatologicos Quantitativa citopatolégicos  realizados e
12| realizados e 2020 alterados em mulheres
alterados no parana Paranaenses no periodo de 2006 a
(Herget, Bueno & 2014.
Santos, 2020)
Fonte: dados da pesquisa (2020).
Quadro 2 — Eixos Tematicas. Teresina - Pl 2020.
Cate,g_ona Resultados Artigos Frequéncia
tematica referentes
Foi observado que em um estudo depois de
encaminhadas, as mulheres com alteracdes
citologicas de alto grau tiveram acesso a
colposcopia mais rapidamente (21 dias) do que
aquelas com lesdo de baixo grau (27 dias) ou
) ASCUS (30 dias). Destacou-se ainda a importancia
Atuagdo 0| fazer o diagnéstico da situacdo, identificando
servico satde da | oeqiveis causas de atrasos e ajudando no o | Abordado
ESF diante de | ... < . em 03
aprimoramento  das agBes com  propostas 03- 05 artigos
mtherNeS COM | direcionadas as diferentes etapas do tempo de
alteragbes N0 | oqpera  |dentificaram que os atuais achados 25%
Papanicolau sugerem que a gravidade da alteracdo citoldgica
possivelmente influenciou o agendamento da
colposcopia em prazo mais curto (30 dias). As
mulheres avaliaram 0 acesso a0 servico e a
qualidade da assisténcia como 6tima, boa e regular,
algumas se sentiram amparadas pelo sistema de
salde relacionando com as orientagcdes recebidas

10
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pelos profissionais de saude, outras relacionado
com a liberacdo de medicamentos, realizagdo de
exames, agendamentos de consultas e efetivacdo de
procedimentos. Algumas mulheres relataram
conhecer o exame e realizar, além de terem fécil
acesso ao servico, em contra partidas outras
disseram ndo ter facil acesso, conhecimento
inadequado e disseram ter dificuldades como medo,
dor, vergonha e tempo.

Percepcao e

A maioria das mulheres possui 0
entendimento empirico sobre o exame preventivo,
considerando-o  importante e entendem a
importancia da promogdo e prevencdo do cancer
colo de dutero, todavia muitas delas indagam
sentimentos de vergonha e medo ao se submeterem

ao exame, ndo possuem uma periodicidade definida. Abordado
adesdo das ) _ 08 em 04
mulheres quanto As mulheres que ndo realizavam o exame )
ao exame de | preventivo com periodicidade tinham 09 artigos
esfregaco menos compreensdo dos resultados que daquelas 11
cervicovaginal e | que realizavam anualmente. O enfermeiro nas ages 12
seus resultados | educativas é de extrema importancia, orientando 33%
sobre prevencao, esclarecendo diavidas e
divulgando informacdes adequadas.
As mulheres adquirem confianga no profissional
enfermeiro e compreendem que esse € qualificado
para realizar a coleta e a entrega do resultado do
exame.
Educacdo em saude, aconselhamento e
implementacdo de medidas profilaticas séo
importantes na APS, sdo ac¢les necessarias para
3 prevencdo de IST’s, como o HPV. O rastreamento
Atuagdo 0o | 4o mylheres em todas as faixas etérias para Abordado
enfermeiro  da | yoqjisac40 do teste de Papanicolaou ¢ uma 02— |om 05
ESF diante das | responsabilidade consciente. O enfermeiro da ESF 04— | artigos
acoes de | tem esse papel diante tanto da realizagéo do exame, 06 —
controle 0| quanto na assisténcia dessas mulheres com 07—
cancer de colo | roq1tados alterados. O acolhimento e a prevencéo 10 420

uterino

na APS sdo fundamentais para que ndo haja
consequéncias de um tratamento tardio. A
assisténcia a mulher mais velha tem despertado o
interesse dos profissionais da salde, e todos o0s
esforcos tém como finalidade aumentar a

11
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possibilidade de uma vida mais autbnoma, mediante
0 incentivo ao autocuidado.

Evidencia-se, certa  inseguranga e
dependéncia j& que precisam discutir os casos com
0 meédico, assim como ajuda como fluxograma e
encaminhamentos, segundo as enfermeiras
constantemente sdo realizadas palestras sobre
sexualidade, prevencdo de ISTs/AIDS e do cancer
do colo uterino na UBS. Durante as consultas de
enfermagem aproveitam o momento para esclarecer
as duvidas e orientar as usuérias. Mencionaram que
ha uma garantia da continuidade do tratamento para
pacientes que apresentam citologias alteradas
através de um sistema de referéncia e
contrarreferéncia das USFs para 0S Servicos
especializados que o municipio dispde.

Fonte: dados da pesquisa (2020).

Eixo 1 — Atuacéo dos profissionais de saude da ESF diante de mulheres com alteracdes

no Papanicolau

Entende-se que relacdes sexuais desprotegidas de métodos contraceptivos como a
camisinha feminina e masculina, e também a ndo vacinacao contra o virus HPV, sdo situacGes
propicias para a infeccdo pelo papilomavirus humano. A¢des e servicos de saude publica,
como a Estratégia Salde da Familia sdo esséncias no acolhimento, prevencdo, promogcao,
tratamento de mulheres com exames de colpocitologia alterado (Ramos et al., 2014).

As acdes realizadas pelas equipes da Estratégia da saude da Familia sdo diversas,
destacaram que referentes ao eixo tematico da pesquisa: busca ativa e realizagdo de medidas
preventivas na complicacdo dos resultados alterados, pautando suas a¢Ges no modelo de
vigilancia da salude, possibilitando o repasse de conhecimento e favorecendo facil acesso das
mulheres aos servicos de referéncia (Silva, 2016).

Alguns fatores como medo, cultura, vergonha, preconceito, baixa escolaridade,
caréncia de vinculo profissional paciente, desconhecimento sobre o exame, pouca ou
nenhuma informacdo sobre a patologia e despreparo do profissional sdo barreiras que
impedem a continuacdo da assisténcia de qualidade para os problemas encontrados (Onofre,
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Vieira & Bueno, 2019). Contudo, se destacam as atividades educativas, visto que € aceita
facilmente pelas mulheres para o conhecimento para prevenir agravos, pois uns dos pilares da
ESF é justamente a prevencao atraves da disseminacdo de informacéo que é a comunicagdo
clara e eficiente sobre o tema (Soares & Silva, 2015).

Foi observado que a ESF deve fazer a cobertura e o rastreamento das mulheres que
residem na &rea que o programa oferece seu servico. Elas devem se enquadrarem nos critérios
para realizacdo do exame de Papanicolau. O agente comunitario de saude, técnicos de
enfermagem e médicos sdo de suma importancia para lidar com a mulher com resultados
alterados, onde cada um possui uma funcdo especifica dentro do programa (Ramos et al.,
2014).

O que se diz respeito as alteracdes cervicais encontradas, todo e qualquer tipo de
registro e relato deve ser anotado no Livro de Registro da instituicdo de saude e no perfil
epidemioldgico, pois taxas de falsos negativos podem ser atribuidas a trés tipos de erro: de
amostragem, no rastreamento e na interpretacdo do esfregaco (Hartmann et al., 2018). Apesar
dos resultados, deve-se seguir as condutas do enfermeiro da UBS, juntamente com a equipe
multiprofissional, como encaminhamento diretamente para procedimentos como biopsia,
cauterizacdo ou centro de referéncia, segundo protocolos da local que estd oferecendo o
servigo (Dalmolin, Dexheimer & Delving, 2016).

A partir de exame citopatologico com resultado alterado, é necessario assegurar o
adequado manejo da mulher, garantindo assisténcia articulada aos servicos de salde e cuidado
integral. Caso ndo sejam tomadas primeiras medidas, a mulher corre o risco de atraso no
diagndstico e no tratamento. Repeticdo do exame respeitando a periodicidade adequada,
informacBes registradas em prontuarios sdo importantes para delinear um perfil
sociodemogréafico das mulheres, além do encaminhamento para servicos de referéncia em

casos de evidéncias de cancer de colo do utero (Paterra et al., 2020).

Eixo 2 — Percepcao e adesdo das mulheres quanto ao exame de esfregaco cervicogavinal

e seus resultados

O Papanicolaou é considerado padrdo ouro no rastreio do cancer de colo uterino,
sendo o HPV um fator de risco para o desenvolvimento dessa neoplasia, no entanto outros
fatores estdo relacionados com o aumento da doenga como, multiplicidade de parceiros,
tabagismo, etilismo, inicio precoce da atividade sexual e higiene intima inadequada. Embora

tenha um grande potencial de prevencdo e cura quando o diagnostico € confirmado
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precocemente, € um problema de saude publica, visto que, a falta de conhecimento, ndo
adesdo ao exame e abandono do tratamento influenciam na alta incidéncia e mortalidade no
Brasil (S& & Silva, 2019; Santos et al., 2020).

E notavel o aumento no nimero de pacientes que reconhecem a importancia da
consulta ginecoldgica e do intuito do exame, resultados similares foram encontrados por
Gongalves et al. (2015) que em sua pesquisa com 72 mulheres, 56 (78%) tinham
conhecimento sobre o exame colpocitoldgico, 0 que colabora na adesdo satisfatoria. Em
contra partida, apesar da compreensdo sobre a regularidade da realizacéo, algumas mulheres
ndo seguem a recomendacdo do Ministério da Saude do Brasil, que preconiza que toda mulher
com idade fértil e sexualmente ativa entre 25 e 64 anos realize o exame de deteccdo precoce
do céncer de colo uterino com intervalo de trés anos, ap0s dois exames negativos com
intervalo anual (Neves et al., 2016; Mendes, Feitoza & Silva, 2020).

O fato da mulher reconhecer a importdncia do exame ndo significa que
necessariamente entendem a gravidade do cancer de colo uterino, Silva et al. (2019) e
Amorim et al. (2018) relatam que o nivel de escolaridade é fator crucial no acesso a
informacdo sobre cuidados com a salde, afetando a compreensdo sobre a doenca e a baixa
demanda de exames colpocitol6gicos, consequentemente aumentando o risco de mulheres
com baixa escolaridade apresentar cancer cervical concomitantemente um diagndstico e
tratamento tardio.

Apesar do conhecimento adquirido sobre a relevancia da realizacdo do preventivo, a
atitude que a mulher tem sobre seu corpo sofre influencias por meio de valores sociais,
culturais e até sobre sua sexualidade, somados a raz6es multifatoriais como pudores, tabus,
medo, vergonha, constrangimento, nivel socioeconémico, conhecimento inadequado sobre a
doenca, falta de acesso ao servico de salde de qualidade podem afetar a adesdo do exame
(Sousa & Miranda, 2018; Carvalho, Altino & Andrade, 2018; Recanello, Souza & Dias,
2018).

Segundo Gongcalves et al. (2015) e Amaral, Gongalves e Silveira (2017) existem
estratégias para quebrar as barreiras relacionada ao exame e viabilizar a adesdo, é necessario
melhorar o acesso da mulher ao servigo de satde oferecendo horéarios flexiveis que atendam a
realidade de cada paciente, além da importancia do profissional de saude criar um vinculo de
confianca, demonstrando seguranga, para que sua atuacdo ndo se baseei em apenas preparo
técnico, mas na sensibilidade a fim de individualizar a assisténcia. Cabe ao profissional
esclarecer sobre medidas a serem tomadas antes do exame para que ndo interfiram nos

resultados, sessar duvidas acerca do CCU, assim como, enfatizar sua prevencdo, visto que
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uma experiencia positiva no atendimento e consulta, resulta no retorno para busca do
resultado e intervengdes futuras.

Assim como a realizacdo do exame € importante, a busca pelo resultado é
determinante para 0 seguimento da assisténcia, no entanto muitas mulheres ndo reconhecem a
relevancia de dar continuidade ao tratamento, a gravidade da lesdo e seus possiveis danos. O
profissional enfermeiro tem papel fundamental para a adeséo da paciente ao tratamento, por
meio do acolhimento e da criacdo de uma relacdo empatica no momento da consulta, tal
como, esclarecimento dos resultados que seja de facil entendimento, visto que a nomenclatura
dos laudos dificulta a compreensé&o, esse tipo de atencdo estimula a mulher a buscar o servico
de saude, além do fornecimento de informacdes por escrito e agilizar o inicio do tratamento.
Apesar do desconhecimento frente a importancia dos resultados, ndo somente a mulher tem
controle sobre o retorno a unidade de saude, ja que o tempo de espera pela consulta seguinte é
um fator limitante, e muitas sdo obrigadas a buscar assisténcia fora do servi¢co publico
(Carvalho et al., 2018).

Eixo 3 — Atuacdo do enfermeiro da ESF diante das acdes de controle do cancer de colo

uterino

O enfermeiro da ESF atua em diferentes dimensdes do cuidado, no que se diz
respeito as acOes de controle do céncer cervicouterino, realiza e planeja a¢des educativas
durante a visita domiciliar abordando temas como o uso de preservativos e a sua importancia
na prevencdo de doencas, na consulta de enfermagem, momento que o profissional explica
passo a passo 0s procedimentos que vai executar de forma segura e de facil interpretacéo e
outra estratégia utilizada para incentivar a reflexdo da paciente diante do autocuidado sdo
palestras que podem ser realizadas na prépria unidade apresentando o cancer de colo uterino
como tematica para atrair a populacgdo alvo (Ferraz, Jesus & Leite, 2019; Santana et al., 2017).

Carneiro et al. (2019) em concordancia com os autores acima citados, relata que a
educacdo em salde realizada pelo enfermeiro é de extrema importancia e deve ser realizada
de forma integral, usando a consulta de enfermagem para o esclarecimento de duvidas sobre
0s riscos, sinais e sintomas da neoplasia abordada, além de incentivar a realizacdo periddica
do Papanicolau atentando para os riscos da ndo realizacdo. Ainda sobre a educacdo em salde
o profissional deve direcionar atividades de acordo com realidade da comunidade, contando
com o apoio dos Agentes Comunitarios de Saude.
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E responsabilidade do enfermeiro orientar os agentes de satde quanto a busca ativa
de mulheres na faixa etdria preconizada, destacando sua relevancia para um tratamento
precoce quando executada de forma detalhada. Observa-se a importancia da atuacdo do
enfermeiro para a populacdo, visto que, leva esclarecimento, conforto e seguranca para a
prevencdo adequada dessa patologia, a informagdo dada de forma clara resulta em uma
populacdo que entende a importancia da prevencdo e o enfermeiro € um fator crucial na
ampliamento do autocuidado e autoconhecimento (Santos et al., 2020). Em contrapartida,
outro estudo relata que embora o enfermeiro oriente 0 ACS a fazer o convite para a realizacéo
da colpocitologia oncética, a busca ocorre de forma aleatoria e desorganizada, e ndo direciona
a acdo as mulheres que estdo ha anos sem realizar o exame, sendo necessario o envolvimento
de todos os profissionais da equipe para um planejamento organizado, coletivo e responsavel
(Silva et al., 2017).

O profissional enfermeiro tem diferentes funcbes na Estratégia da Saude da Familia,
relacionado ao cancer de colo uterino sdo: planejamento e realizacdo de acbes de controle
com foco nos fatores de risco; vasto conhecimento de a¢fes de controle da patologia; realizar
condutas éticas conforme os protocolos existentes sobre promocao, prevencao, rastreamento,
diagndstico, tratamento, reabilitacdo e cuidados paliativos; conhecer a comunidade no que se
diz respeito a valores culturais, sociais, religiosos e habitos de vida, facilitando o acolhimento
integral e sensivel; prezar as diferentes perspectivas de saberes e praticas pra viabilizar um
cuidado resolutivo, criando vinculos pautados na ética e respeito; definir e desenvolver
atividades coletivas e individuais; acompanhar o estado de salde da mulher nas visitas
domiciliares, trabalhar em equipe multidisciplinar de forma organizada no intuito de prestar
cuidado integral e de qualidade (Ferraz et al., 2019; Santos et al., 2020).

Além de executar o exame de esfregaco cervicovaginal, o enfermeiro é encarregado
do preenchimento de documentos necessario para realizacdo de exames, como anotacfes em
prontuérios, monitoramento das pacientes em consultas futuras, alimentar sistemas de
informacdes, sendo SICOLO (Sistema de informacéo do cancer de colo de Utero) um deles, é
ainda da competéncia do enfermeiro a busca ativa de mulheres para a entrega de resultado de
exames (Carneiro et al., 2019).

O exame de Papanicolau é direcionado ndo s6 para verificar lesdes nas células
percursores que causam o cancer de colo do Utero, mas também outras infec¢des que precisam
ser tratadas. Sabe-se que o profissional médico € o habilitado para diagnosticar doencas e
prescrever medicacOes. O enfermeiro da ESF possui muita autonomia em diversos programas

de saude do MS, no rastreamento do CCU tem um papel muito importante na coleta,
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interpretacdo de exames, acompanhamento clinico, prescricdo de cuidados de enfermagem,
além de procedimentos privativos da instituicdo na qual ele esta inserido e que tenha um
protocolo para aquela regido (Brasil, 2015).

Cada vez mais o enfermeiro da Estratégia Saude da Familia esta realizando o exame
de Papanicolau para a deteccao do cancer de colo de Utero e além de verificar e analisar outros
resultados alterados, os estudos analisados mostram que o numero de enfermeiros da ESF
que sabem interpretar resultados de exames colpocitoldgicos aumentou. No entanto
observou-se a dificuldade dos enfermeiros em interpretarem algumas nomenclaturas, como:
cisto de Nabout, carcinoma de colo in situ, ASCUS e as classificagdes do HPV que possam
originar o CCU (Gongcalves, 2018).

Um fator muito importante observado em todos os artigos esta relacionado a conduta
do enfermeiro quanto a anotacdo/evolucdo de enfermagem, isso é importante para o
andamento de todo o processo de acompanhamento das mulheres e seus resultados. Além da
cobertura dos exames, onde a quantidade dos exames é sim de valia, porém, deve-se tomar
consciéncia da qualidade do exame, repeticdo do mesmo e comunicacao de qualidade para a
mulher (Franco, 2019).

Para mulheres que tiveram resultados ASC-US (Atypical Squamous Cells of
Undetermined Significance) e LSIL (Low-grade Squamous Intraepithelial Lesion) alterados
os enfermeiros solicitam nova colpocitologia, no prazo determinado segundo as diretrizes
para rastreamento do CCU. Ja as mulheres que tiveram resultados alterados nos seguimentos
ASC-H (Atypical Squamous Cells cannot discharge high grade lesion), AGC-US (Atypical
Glandular Cells - Undetermined Significance), AGC-H (Atypical Glandular Cells — High),
HSIL (High Grade Squamous Intraepithelial Lesion), AIS (Adenocarcionome in situ), e
carcinoma também tiveram um manejo adequado no encaminhamento para setores de
referéncia, como a realizagdo da colposcopia, onde o tempo de espera fica em torno de mais
ou menos 40 dias. Contudo, a falta de anotagdes concretas ainda é persistente segundos 0s
artigos analisados, isso dificulta o manejo em relacdo ao rastreamento, busca ativa e

consequentemente a continuidade dos cuidados de enfermagem (Paterra et al., 2020).

4. Considerac0es Finais

Esté pesquisa levanta a reflexdo sobre a importancia do enfermeiro da ESF, visto que
0 mesmo tem inumeras competéncias no ambiente da atengcdo primaria a saide ligadas ao

controle do CCU, no entanto a pratica desse profissional em relacdo a prevencdo dessa
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neoplasia ainda se mostra incipiente, ndo havendo um rastreamento do publico alvo de forma
satisfatoria, organizada e sistematizada, visto que essa acdo é de responsabilidade de toda
equipe, porém a participacdo se torna limitada ao Agente Comunitario de Saude (ACS) e o
enfermeiro, o que leva a baixa na realizacdo de exames colpocitologicos. Além de horarios
rigidos e inexordveis que auxiliam na ndo adesdo ao exame de esfregaco cervicovaginal,
juntamente com o sistema de saude falho no momento de marcacdes de futuras consultas.

Evidenciou-se algumas lacunas no que se diz respeito as acdes de controle do cancer
de colo uterino, em destaque as relacionadas a educacdo em salde que utiliza uma
metodologia retrégada baseada em palestras, informacgdes dadas pelo profissional afim da
mudanga de comportamento, orientacdes de procedimentos, contribuindo para dependéncia da
mulher ao servico de salde, sem abertura para discussdo, troca de experiencias e
inviabilizando a conscientizacdo sobre sua prépria vida, tornando o individuo incapaz de
tomar suas proprias decisdes de forma autdbnoma e precisa. Em destaque para o enfermeiro,
observou-se que apesar de sua autonomia na analise dos resultados de exames, ainda ha falhas
na interpretacdo da nomenclatura, falta de anotacdes concretas em documentos necessarios
para seguimento do tratamento, assim como, inseguran¢a no manejo de encaminhamentos,
afetando a presenca da enfermagem na continuidade da assisténcia.

Diante disso, este estudo espera contribuir para futuras pesquisas na area da
enfermagem com foco no enfermeiro da ESF, além de despertar estudantes e profissionais da
area de enfermagem a estimular e consequentemente viabilizar mudangas satisfatorias que
potencializem a atuacdo do enfermeiro e o crescimento positivo da profisséo, desenvolvendo a
autonomia regada a capacitacdo e especializacdo, aumentando a participacdo efetiva da

enfermagem em todos os ambitos do cuidado.
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