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RESUMO

ALMEIDA, Ana Raquel Ferreira de. A IMPORTANCIA DA ENFERMAGEM NA
PREVENCAO PRIMARIA DO CANCER DO COLO DO UTERO: uma revisio
integrativa. 2024. N. 42. Monografia (graduacdo de enfermagem). Centro Universitario Vale
do Salgado- UNIVS. Ico, Ceara, 2024.

As doencas cronicas ndo transmissiveis, incluindo o cancer, sdo um desafio significativo para a
salde publica no Brasil. Com o cancer do colo do Gtero, medidas preventivas como vacinacao
contra HPV, uso de preservativos e exames como o Papanicolau sdo fundamentais. Na atencao
primaria a saude, enfermeiros desempenham um papel crucial na prevencéo e deteccéo precoce
desse cancer, através de educacéo, triagem e cuidados adaptados as necessidades locais. Desse
modo, objetivou-se investigar, na literatura cientifica, a importancia da assisténcia de
enfermagem na prevencao primaria do cancer do colo do Gtero. Trata-se de uma Revisao
Integrativa da Literatura (RIL), descritiva e qualitativa. A pesquisa foi realizada utilizando os
descritores "Enfermagem"”, "Atencdo Primaria a Saude™ e "Cancer Cervical™. Apds filtragem e
leitura dos artigos, foram selecionados 8. Os artigos foram escolhidos com base em critérios de
incluséo e exclusao, resultando em um conjunto que abordava a importancia da enfermagem na
prevencdo priméria do cancer cervical, apresentados em um quadro com informages como
titulo, autor, base de dados, objetivo e resultados. Ap6s andlise dos artigos, foi destacado o papel
crucial dos enfermeiros na prevencdao primaria do cancer do colo do Utero. Atuando na
Estratégia Saude da Familia, esses profissionais desempenham fun¢bes fundamentais como
educacdo sobre saude feminina, realizacdo de exames como o Papanicolau e estabelecimento
de vinculos de confianca com as mulheres da comunidade. Essa abordagem proativa ndo apenas
facilita 0 acesso aos servigos de salde, mas também promove uma percep¢do positiva dos
cuidados ginecoldgicos, aumentando a adesdo ao rastreamento e contribuindo para a deteccéo
precoce e tratamento oportuno do cancer do colo do Gtero.

Palavras Chaves: Enfermagem. Cancer cervical. Atencdo primaria a satde.



ABSTRACT

ALMEIDA, Ana Raquel Ferreira de. THE IMPORTANCE OF NURSING IN THE
PRIMARY PREVENTION OF CERVICAL CANCER: an integrative review. 2024. N. 42.
Monograph (nursing degree). Vale do Salgado University Center - UNIVS. Icd, Ceara, 2024.

Chronic non-communicable diseases, including cancer, are a significant challenge for public
health in Brazil. With cervical cancer, preventive measures such as HPV vaccination, use of
condoms and tests such as Pap smears are essential. In primary health care, nurses play a crucial
role in the prevention and early detection of this cancer, through education, screening and care
adapted to local needs. Therefore, the objective was to investigate, in the scientific literature,
the importance of nursing care in the primary prevention of cervical cancer. This is an
Integrative Literature Review (RIL), descriptive and qualitative. The research was carried out
using the descriptors "Nursing™, "Primary Health Care" and "Cervical Cancer". After filtering
and reading the articles, 8 were selected. The articles were chosen based on inclusion and
exclusion criteria, resulting in a set that addressed the importance of nursing in the primary
prevention of cervical cancer, presented in a table with information such as title, author,
database, objective and results. After analyzing the articles, the crucial role of nurses in the
primary prevention of cervical cancer was highlighted. Working in the Family Health Strategy,
these professionals perform fundamental functions such as educating about women's health,
carrying out exams such as the Pap smear and establishing bonds of trust with women in the
community. This proactive approach not only facilitates access to health services, but also
promotes a positive perception of gynecological care, increasing adherence to screening and
contributing to the early detection and timely treatment of cervical cancer.

KEYWORDS: Nursing. Cervical cancer. Primary health care.
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1 INTRODUCAO

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo um grande desafio de satde publica
no Brasil, responsaveis por milhdes de mortes anualmente. Elas incluem diversas condicdes
médicas que se desenvolvem ao longo do tempo devido a fatores genéticos, ambientais e de
estilo de vida. O cancer, um dos principais tipos de DCNT, é caracterizado pelo crescimento
desordenado de células que podem afetar diferentes tecidos e 6rgaos do corpo, podendo se
disseminar para outras partes. A prevencdo e controle dessas condi¢fes dependem
principalmente de mudancas nos habitos de vida e no ambiente. (BRASIL, 2023).

O cancer é uma forma de neoplasia, caracterizada pelo crescimento desordenado de
células mutadas que invadem tecidos e 6rgdos. Essas mutagdes no DNA podem ocorrer devido a
exposicdo a agentes cancerigenos e fatores do estilo de vida. Monitorar e modificar habitos como
dieta e atividade fisica sdo medidas cruciais para reduzir o risco, especialmente para individuos
com predisposicdo genética. Essas acGes preventivas sdo essenciais para mitigar a incidéncia de
canceres, como o cancer do colo do uUtero, que representa um significativo desafio de salude
publica no Brasil. (PASSOS, 2021).

O cancer do colo do atero, o quarto mais comum entre as mulheres no Brasil, é causado
principalmente pelo HPV, transmitido por contato sexual. Fatores como inicio precoce da vida
sexual, tabagismo e nimero de parceiros também contribuem para seu desenvolvimento. No
entanto, a prevencdo é viavel com uso de preservativos, vacinacdo contra HPV e exames como
0 Papanicolau. A atencdo priméaria desempenha um papel crucial no rastreamento e controle
dessas infec¢bes, destacando-se na salde preventiva das mulheres. (CARVALHO; COSTA,;
FRANCA, 2019).

A atencdo primaria, central no Sistema Unico de Saude (SUS), ¢ impulsionada pela
equipe de enfermagem através da criacdo e implementacdo de projetos que monitoram nao
apenas a saude, mas também aspectos familiares, socioecondmicos e qualidade de vida das
comunidades. O enfermeiro desempenha um papel crucial nesse contexto, realizando exames
preventivos, promovendo ac¢des educativas em salde, como a importancia da vacinagdo contra
HPV, e quebrando tabus através de visitas domiciliares. Essas iniciativas ndo apenas melhoram
a salde da populacéo, mas também fortalecem os programas de atencdo basica, adaptando-se
as necessidades locais para beneficiar um nimero cada vez maior de pessoas.. (PINTO;
PEDROSA; GENER, 2021).

Dessa forma, com todas as informagfes supracitadas surge a seguinte pergunta

norteadora: Qual a atuagcdo do enfermeiro na prevencgéo primaria no combate ao Céancer do Colo
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do Utero?

Este trabalho justifica-se pela complexidade do cancer, que apresenta desafios
significativos de tratamento e cura. Observacfes em UBS revelaram baixa adesdo das mulheres
ao exame preventivo do cancer do colo do Utero, realizado pelo enfermeiro, e pouca busca pelos
resultados. O tema foi escolhido com base nessas lacunas, explorando o papel crucial do
enfermeiro tanto na prevencao da doenga quanto no suporte ao paciente durante o tratamento.

A pesquisa em questdo é relevante para a populacdo, aumentando o reconhecimento dos
cuidados disponiveis na atencdo basica, a importancia dos exames preventivos e formas de
prevencao do cancer do colo do Utero. Para os profissionais de satde, oferecendo novos insights
para melhorar o tratamento e cuidado das vitimas, além de disseminar informagdes sobre a
patologia e estratégias de prevencdo. No ambito do SUS, ajudando a identificar obstaculos e
necessidades na estratégia salude da familia, visando uma assisténcia mais humanizada.
Contribui também para a comunidade cientifica, ampliando as fontes de pesquisa e base de
dados disponiveis. Para os académicos, proporcionando conhecimentos atualizados e dados

fundamentais sobre o tema.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

- Investigar, na literatura cientifica, a importancia da assisténcia de enfermagem na prevencao

primaria do cancer do colo do tero.

2.2 Objetivo Especifico
- Pesquisar, as barreiras e dificuldades enfrentadas pelas mulheres na prevencao do cancer do

colo do Utero.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), sdo responsaveis por 72% da
mortalidade no Brasil, as DCNT sdo grupos de doencas que tem como caracteristicas
impedimentos funcionais, inimeros fatores de riscos, mortes e longos periodos de duracéo.
Essas doengas aumentam cada vez mais, principalmente na populagéo de baixa renda, por terem
menos acesso aos servicos de salde, por falta de conhecimento e informacdes.
(WEHRMEISTER; WENDT; SARDINHA, 2022).

O Sistema Unico de Satide SUS, tem como objetivo e dever suprir as necessidades dos
brasileiros e garantir seu bem-estar e satde. Porém, tal obrigacdo ndo dialoga com a realidade
ao observar a falta de recursos para a prevencdo de DCNT na populagéo carente. Essa falta de
governabilidade gera baixas oportunidades para populacdo ter chances de melhora no seu
quadro clinico. Uma vez que, essa populacdo depende do governo para conseguir 0S
medicamentos. (MENDES, 2019).

Grande parte da populagdo brasileira apresenta uma DCNT. Essas enfermidades se
encontram principalmente nos sistemas cardiovasculares, respiratérios e circulatorios. Entre
elas estdo: osteoporose, diabetes, obesidade, hipertensdo, neoplasias e artrite. Pessoas que
adquirem essas doencas tem todo seu estilo de vida diferente de pessoas que ndo possuem, por
conta dos impedimentos que essas doencas apresentam. Infelizmente, ndo é todo mundo que
consegue manter um estilo de vida adequado para prevenir essas doencas ou trata-las. (MELO,
2019).

A priori, importa destacar que um dos fatores mais importantes no que concerne a satde
é o estilo de vida adotado pelo individuo, podendo ser prejudiciais a saude e diminuir a
qualidade de vida. Destaca-se 0 sedentarismo, estresse e depressdo, entre muitos outros. Os
principais fatores de risco que mais ocasionam mortes de DCNT no Brasil, sdo: tabagismo,
imobilidade fisica, alimentacdo ndo saudavel e uso prejudicial de alcool. O consumo desses
agentes s&o muitos comuns no Brasil, o que agrava mais ainda o quadro do paciente. (MELO,
2019).

Nesse contexto, ha que destacar o papel das novas tecnologias. Se por um lado, contribui
positivamente para diversos aspectos do dia a dia, por outro, maximiza a doacdo de habitos
sedentarios por parte da populacdo. Visando uma melhora nos grandes nimeros de DCNT no
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Brasil, o Ministério da Saude (MS), organizou a vigilancia de DCNT, que tem como objetivo
criar estratégias para prevenir o crescimento dessas doencas na sociedade. Uma vez que, essas
patologias cronicas sdo adquiridas pelo ser humano de maneira rapida, simples e muitas vezes
silenciosa. As principais acOes e estratégias exercidas sdo: implementacdo de acdes de
vigilancia DCNT, secretarias de estados e municipios de saude, transferimentos de verbas
financeiras, monitoramento de doencas e fatores de risco e fornecimento e atencdo a saude
entrado em dietas saudaveis e atividade fisica. Como sua prépria nomenclatura diz, o problema
¢ cronico e ndo apresenta cura, apenas tratamento através de medidas farmacoldgicas e ndo
farmacoldgicas. (MALTA, 2017).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), estimou que em 2005 ocorreram 35 milhdes
de mortes por doencas crénicas no mundo, e que 7,6 milhdes corresponderam as neoplasias. A
neoplasia estd entre os 4 principais grupos de DCNT. Dessa forma, avaliando a influéncia
significativa que as neoplasias possuem sobre as taxas de mortalidade e na qualidade vida dos
portadores, torna-se de extrema importancia analisar mais profundamente seus principais
aspectos e caracteristicas. (DUARTE; SHIRASSU; MORAES, 2023).
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3.2 NEOPLASIAS

Sendo umas das principais causas de mortes prematuras em todo mundo, as neoplasias,
também chamado de cancer refere-se a um conjunto de mais de 100 doencas que tem em comum
0 crescimento descontrolado de células, atingindo tecidos e 6rgdos e podendo causar
consequéncias graves, incluindo danos ao 6rgdo afetado, possibilidade de metastase para outras
partes do corpo, efeitos colaterais dos tratamentos como quimioterapia e radioterapia e impacto
emocional. No ano de 2022, o Instituto Nacional de Cancer (INCA) estimou 704 mil novos casos
por ano até 2025. (SAUDE, 2021).

As células normais sdo programadas para trabalhar corretamente sem causar dano ao
corpo, crescem em ritmo controlado, depois de um ciclo morrem naturalmente e em seguida
sdo substituidas por outras. No entanto, quando uma célula sofre uma mutacéo, ou seja, uma
alteracdo no seu DNA, ela passa a trabalhar de forma deficiente. Essas alteracbes ocorrem
devido a exposicao da célula a agentes cancerigenos (quimicos, fisicos e biol6gicos), mudando
seu DNA, fazendo com que elas tenham um crescimento desordenado. Essas alteragdes podem
acontecer nos proto-oncogenes que sdo inativos, contudo, quando sdo ativados tornam-se
oncogenes transformando as células normais em células cancerigenas, ou seja, malignas. Ou
pode acontecer em genes supressores de tumor que estdo presente em todas as células e sdo
responsaveis por retardar a divisdo celular. Com isso, a chance de desenvolver o cancer aumenta

devido a falta desses genes nas células. (INCA, 2022).

As neoplasias s@o classificadas em benignas ou malignas, cada uma possuindo
caracteristicas diferentes. As benignas apresentam caracteristicas celulares parecidas com as
originais, sdo encapsuladas, bordas bem definidas, ndo s&o infiltrantes, possui crescimento lento,
sem presenca de metastase e ndo causa dano ao tecido. As malignas por sua vez, apresentam
caracteristicas celulares diferentes das originais, ndo sdo encapsuladas, bordas irregulares, sao
infiltrantes, possui crescimento rapido, presenca de metastase e causam danos teciduais.
(BRASIL; INCA, 2012).

O desenvolvimento do cancer acontece a partir de trés estagios, séo eles: iniciacéo,
promoc&o e progressdo. A iniciacdo e representada quando as células sdo expostas aos agentes
quimicos, fisicos ou bioldgicos, modificando seu DNA. A promogdo se caracteriza-se pela
facilidade de crescimento de mutacGes daquela célula j& modificada. A progressao é definida
pela multiplicagdo descontrolada das células cancerigenas, dando origem a uma massa chamada
tumor, também ocorre as primeiras manifestaces clinicas da doenga. Esse processo de
desenvolvimento do cancer denomina-se carcinogénese e pode levar anos para que ele aconteca
completamente. (SANTOS et al,2021).
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O céncer pode ser in situ ou invasivo. Quando é In situ, ou seja, local, significa que as
celulas cancerigenas estdo no mesmo lugar que se desenvolveram e ndo atingiram o tecido. O
invasivo ja invadiu os tecidos e se espalhou para outras partes do corpo. (BRASIL; INCA, 2012).

A priori, vale ressaltar que, evitar tais fatores de riscos diminui a chance de desenvolver

cancer. Destaca-se os fatores de risco modificaveis responsaveis por 80% a 90% dos casos, sao

eles: consumo de &lcool e tabaco, falta de atividade fisica, obesidade, polui¢des ambientais,
habitos alimentares inadequados, agentes infecciosos, exposicdo a radiacdo ionizante e
ultravioleta, uso de horménios e imunossupressdo. E os fatores de risco ndo modificaveis
responsaveis por 10 a 20% dos casos, sdo: idade, género, etnia e heranca e genética. (INCA,
2023).

No Brasil, 0 SUS oferece ao paciente desde o diagndstico até o tratamento. O tratamento
do céancer se da a partir de alguns exames, como exames de sangue, imagem e biopsia. J& 0
tratamento para o cancer acontece de diferentes formas, cabe escolher a melhor medida
terapéutica, de acordo com o tipo e o estagio que o cancer se encontra. E realizado através de
cirurgia, radioterapia, quimioterapia ou transplante de medula 6ssea. Sendo necessario em
alguns casos combinar mais de uma medida terapéutica. (SANTOS et al, 2021).

Sendo assim, cabe citar que umas das neoplasias mais comum é o cancer do colo do
utero (CCU), excluindo o cancer de pele ndo melanoma, o CCU ocupa a terceira posi¢do no
ranking de principais canceres frequentes nas mulheres e a quarta causa de morte de mulheres
no Brasil (BRASIL, 2021).
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3.3 CANCER DO COLO DO UTERO

O colo do utero, também chamado de canal cervical, exerce um grande papel no sistema
reprodutor feminino, é a parte inferior do Utero, transporte entre a vagina e 0 corpo uterino e
fica localizado no final da vagina. Umas das suas fungdes é proteger o Utero de microrganismo,
assim prevenindo o risco de desenvolver infecgdes. O CCU ou cancer cervical é iniciado quando
héa alterac6es celulares no colo uterino, chamada lesdes precursoras. Um dos principais agentes
causadores desse cancer é o contato com o HPV Papilomavirus Humano. Por ser uma area que
tem contato com o0 meio externo, tem mais facilidade de desenvolver infec¢des. (INCA,2023).

Existem dois tipos de cancer do colo do Gtero, em primeiro lugar, representando cerca
de 90% dos casos e sendo 0 mais incidente entre as mulheres, carcinoma epidermoide, que se
origina no epitélio escamoso, e representando 10% dos casos 0 adenocarcinoma, é mais raro e
acomete o epitélio glandular. (INCA,2023).

O CCU ¢ a terceira neoplasia maligna que mais acomete as mulheres, com o nimero de
mortes de 6.627 e com estimativa de 17.010 novos casos. Representando um marco importante
na salde da mulher devido a sua alta incidéncia e a possibilidade de prevencao eficaz através
do exame de Papanicolaou e da vacinacdo contra o HPV. Detectado precocemente, tem altas
chances de cura, porém, em estagios avancados, pode ter impactos significativos na satde
reprodutiva e geral da mulher. (INCA, 2023).

O HPV, um virus que infecta pele e mucosas com mais de 100 tipos, destaca-se pelos
tipos 16 e 18, responsaveis por 70% dos canceres do colo do Utero e lesbes pré-cancerosas.
Transmitido principalmente por via sexual, também pode ocorrer durante o trabalho de parto.
A infecgdo pode ser transitoria e eliminada pelo sistema imune dentro de 6 meses a 2 anos,
persistir sem manifestar sintomas ou evoluir para cancer. Estima-se que 80% das mulheres
sexualmente ativas serdo infectadas ao longo da vida. (CARDIAL et al., 2019).

Entretanto, o HPV ndo é o unico fator de risco para cancer do colo do Utero, sdo diversas
as causas que podem aumentar a incidéncia, como o inicio precoce da vida sexual, a variedade
de parceiros, a pratica sexual ndo segura, ma higiene intima, uso oral de contraceptivos,
tabagismo, idade e genética. (SANTOS et al, 2021).

De inicio pode ser assintomatico e ndo apresentar sintomas. Em estagio mais avangado,
pode apresentar sangramento durante ou apos a relagdo sexual, dores durante a relacéo sexual,

corrimento vaginal anormal as vezes com odor, dor abdominal e queixas urinarias intestinais.
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(LIMA et al., 2019).

A prevencdo contra o virus HPV pode ser prevenida, através da vacina contra o HPV,
capaz de prevenir até 90% dos casos do CCU, a vacina preveni contra os principais subtipos de
virus associados ao CCU, essa vacina esta disponivel no SUS e faz parte do calendario de
vacinaco. A vacina é recomendada para meninas de 9 & 14 anos e meninos de 11 & 14 anos. E
recomendado nessa idade para serem protegidos antes de iniciarem a vida sexual, ou seja, serem
expostas ao virus. O homem ndo apresenta sintoma do HPV, toda via espalha o virus sem saber,
sendo considerado um grande vetor do HPV para as mulheres. (FRANCELINO, 2022).

O diagnédstico do CCU pode ser feito através de 4 exames: exame preventivo
papanicolau, onde sera coletado do colo uterino, células que serdo avaliadas depois no
laboratdrio para verificar se ha alteracdes celulares. Exame pélvico e histéria clinica com
visualizacdo do Utero, colo do Utero, vagina, tubas uterinas e ovario. A colposcopia detecta
lesBes através de um aparelho, nas regides do Utero e colo uterino e a bidpsia, por sua vez é
retirado uma pequena parte do tecido com células suspeitas para analise. (INCA, 2023).

O tratamento para o0 CCU, vai depender do estdgio do tumor, mas, as medidas mais
utilizadas séo cirurgia e radioterapia. Contudo, também leva em conta a idade, a histdria clinica
da paciente e se a mesma deseja ter filhos futuramente. Se o cancer estiver avancado € indicado
a histerectomia, cirurgia que é removido o Utero. (INCA,2023).

Vale ressaltar, que € de suma importancia realizar o exame papanicolau, pois além de
servir como diagnostico também é realizado para prevencdo e rastreamento do CCU, capaz de
detectar lesdes precursoras precocemente. O exame é ofertado pela rede publica e é indicado
para mulheres sexualmente ativas que tenham entre 25 e 64 anos. No entanto, mesmo sendo
ofertado pela satde o exame é pouco realizado pelas mulheres, devido a falta de informac6es
sobre 0 CCU e a importancia do exame preventivo, seus fatores de risco (HPV), o medo de
realizar o exame, medo do diagndstico/resultado, pudor ou dificuldades para chegar até o local
que ¢ ofertado. (BAIA et al, 2018).

Com isso, cabe ao enfermeiro ja que o exame € realizado por ele, realizar busca ativa
dessas mulheres, ter uma boa relacdo com elas, tranquiliza-las, realizar uma assisténcia
humanizada, mostrar confianca e realizar a¢cdes educativas e promover salde na atencéo basica
de salde, conscientizando a populagéo sobre a importancia do diagnéstico precoce (MACIEL,;
AOYAMA; SOUZA, 2020).
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3.4 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

A atencdo primaria ou atencao basica é definida como a entrada principal para o acesso
da populacdo no SUS, ¢ ofertada a popula¢do um conjunto de acles, servicos e orientacdes de
salde gratuitamente. Sendo responsavel por 85% das demandas de atencdo a salde, ela abrange
cinco principais a¢des: promogdo, prevencao, diagnostico, tratamento e reabilitagdo. (REIS,
2019).

O SUS oferece atendimento a todos os individuos, € o maior sistema publico do muno
e 80% das pessoas dependem dele para tratar a sadde. O SUS é composto por trés principais
principios, sdo eles: universalidade, equidade e integralidade. A universalidade garante que todo
individuo tenha acesso a atencdo basica e os servi¢os ofertados, independentemente de cor, raca,
etnia, idade e condicBes socioeconémicas (SALES, 2019).

A equidade assegura que todo cidad&o tenha as mesmas oportunidades e sejam tratados
de acordo com suas necessidades. A integralidade atende o individuo como um todo, incluindo
sua historia familiar, ambiente em que insere, baseando nas a¢des de promocéo, prevencdo e
recuperacdo. (SALES, 2019).

Os profissionais de enfermagem, sdo profissionais de salde que prestam cuidados de
salde e apoio aos pacientes. Sdo formados em diversas especialidades, atuando na promocao,
protecdo e recuperacdo dos cidaddos. Na atencdo primaria os profissionais de enfermagem
desempenham um papel fundamental, desenvolvem acdes de gerenciamento, assuntos técnicos
e assistenciais. Além do cuidado e servi¢o desenvolvido para a populacdo. (ALMEIDA; LOPES,
2019).

A prética do enfermeiro na atencdo primaria se destaca por ser de extrema importancia
para 0 bom funcionamento no combate de doencas, nas praticas de atencdo a salude e por
promover um bom cuidado integral e uma boa qualidade de vida. Juntamente com os membros
da equipe, a profissdo enfermagem é significativa e engloba o processo do trabalho em saude.
(TOSO, 2021).

O enfermeiro na atencdo primaria desempenha um papel essencial na prevengéo e no
controle do céncer do colo do utero. Ele realiza exames como o Papanicolaou, promove a
vacinacdo contra o HPV, educa sobre praticas sexuais seguras e orienta sobre 0s sinais e
sintomas da doenca. Além disso, identifica mulheres em maior risco, encaminhando-as para
avaliacdo especializada quando necessério, e oferece suporte emocional e acompanhamento
continuo, contribuindo para a saude integral das mulheres. (MACIEL; AOYAMA,; SOUZA,
2020).

Os enfermeiros juntamente com as equipes de saude, sdo responsaveis por uma

determinada populacédo e a atencdo é diferenciada para cada regido especifica. De acordo com
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a Politica Nacional de Atencdo Basica PNAB, cabe ao enfermeiro realizar a territorializacdo e
0 mapeamento daquela determinada &area, para conhecer a populacdo, observar as barreiras
existentes, notar as dificuldades do acesso aos servigos de saude, as condi¢fes socioeconémicas,
situacdo de moradia e saneamento basico. Desse modo, o enfermeiro junto com a equipe de

salde apos realizarem todo o mapeamento da &rea determinada, irdo promover acles de

promocdo a saude e qualidade de vida, de acordo com os problemas identificados. E também a
execucdo de um rastreamento que é uma acgdo de grande importancia para conhecer melhor o
paciente, seu estilo de vida, fatores de risco que 0 mesmo esta exposto, evitando doencas e caso
ja esteja acometido mostrar ao paciente melhor forma de trata-la. (MENEZES, 2019).

Os resultados da realizacdo do rastreamento séo positivos, pois tem como resultados a
inclusdo de pessoas que ndo tinham conhecimento de como cuidar da sua saude da melhor
maneira e conseguem uma melhor qualidade de vida, bom acompanhamento na saude das
criangas que ndo tem condigdes financeiras suficientes, melhora na alimentagéo de grande parte
da populacéo e, devido a esses projetos de atencdo primaria a saide mais pessoas procuram as
Unidades Basicas de Saude UBS para melhorar seu estado de salde ou averiguar como anda
seu quadro clinico. (TOSO, 2021).
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

O presente estudo é do tipo Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), descritivo e com
abordagem qualitativa.

Uma pesquisa do tipo descritiva é aquela em que o pesquisador tem como objetivo
principal registrar os fatos coletados, sem que ocorra interferéncia no que foi encontrado. Dessa
forma, os fatos sdo registrados e observados, sem que o pesquisador mude a opinido do
entrevistado ou 0 meio ao qual ele se insere. (PRODANOV; FREITAS. 2013).

Uma pesquisa de revisdo integrativa da literatura é caracterizada por uma coletanea de
estudos ja publicados envolvendo determinado assunto, proporcionado tanto ao pesquisador
como ao leitor um aprofundamento da tematica abordada existente de um determinado assunto.
Sendo assim, esse tipo de estudo permite a sintese de conhecimento através dos resultados
obtidos nas pesquisas. As etapas dessa pesquisa compreende 0s seguintes passos: Identificacdo
do tema e selecdo da identificacdo da pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusdo e
exclusdo; identificacdo dos estudos pré-selecionados e selecionados; categorizacdo dos estudos
selecionados; analise e interpretagdo dos resultados; apresentacdo da revisdo integrativa.
(MENDES, SILVEIRA, GALVAO, 2008)

Quadro 01 — Etapas operacionais para construcao da RIL.
ETAPA DEFINICAO PROCESSO

18 Identificacdo do tema e | Escolha e definicdo do

selecdo da questdo de|tema; Definicdo  dos
pesquisa objetivos; Definicdo dos
descritores; Definicdo da
base de dados.

28 Estabelecimento dos | Uso das bases de dados;
critérios de exclusdo e | Busca dos estudos com
inclusdo base nos critérios de
excluséo e inclusao;

Selecéo dos estudos.
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32 Identificacdo dos estudos | Leitura dos titulos e
pré- selecionados e | resumos das publicacoes;
selecionados Organizacdo dos estudos

pré-selecionados;
Identificacdo dos estudos

selecionados.

43 Categorizacao dos estudos | Categorizacdo e analise das
Selecionados informagdes; Anélise
critica dos estudos

selecionados.

52 Anadlise e Interpretacdo dos | Discussdo dos resultados;
Resultados Proposta de
recomendacdes; Sugestdes

para futuras pesquisas.

62 Apresentacdo da revisdo Criagdo de um documento
Integrativa que descreva
detalhadamente a reviséo;
Propostas para estudos

futuros.

Fonte: Adaptado de (Mendes, Silveira, Galvao, 2008)

4.2 IDENTIFICACAO DA QUESTAO NORTEADORA

A elaboracdo da questdo norteadora é uma etapa de suma importancia para a producéo
de umaRIL. Visto que, € o inicio para a classificacdo dos estudos que serdo incluidos, o0s
recursos queserdo utilizados para a identificacdo e as informacdes colhidas que abrange esse
estudo. Consequentemente, deve conter a escolha dos participantes, a classificagdo das
intervencdes e a analise dos resultados. (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

Para a construcdo da questdo norteadora foi utilizada a estratégia PICO. Essa estrategica
é umelemento fundamental para a criacdo da pergunta dessa pesquisa. Pico corresponde um
acrénimo para Pacientes Intervengfes Comparagido ¢ “Outocomes” (desfecho). (SANTOS;
PIMENTA; NOBRE, 2007).
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Com relacéo a esse estudo, define-se como Populacdo — Mulheres sexualmente ativas;
como Interesse — Vacinacéo contra o HPV; Comparacdo — Néo ha e Outocomes — Aumento de
diagnosticos precoces e formas de prevencgdo. Portanto, a questdo norteadora foi descrita como:

Qual a atuagio do enfermeiro na prevencao primaria no combate ao Cancer do Colo do Utero?

4.3PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

O procedimento da coleta é feito através da busca dos artigos cientificos nas seguintes
base de dados: Base de dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scielo Scientific Electronic Library Online
(SciELO). A busca dos artigos nesses referidos bancos de dados é feita mediante o cruzamento
dos descritores da pesquisa, 0s quais estdo disponiveis nos Descritores em Ciéncias da Salde
(DeCS). Os trés principais descritores sdo: Enfermagem, Cancer Cervical, Atengdo Priméria a

Saude. Utilizando AND como operador booleano para busca cruzada entre os descritores.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusdo utilizados para a coleta de dados sdo: trabalhos completos,
idioma em portugués e artigos publicados na integra nos Gltimos cinco anos. Ja os critérios de
exclusdo serdo artigos de revisdo, livros, resenhas e noticias. Além disso, ap6s uma leitura
exaustiva dos artigos que sao selecionados, ainda podera existir a possibilidade de descarte de

algum estudo que ndo tenha relacdo com a tematica a ser pesquisada.

4.5 ANALISE DOS DADOS

Nessa etapa da pesquisa é feita mediante a analise de contetdo proposto por Bardin. De
acordo com essa metodologia de andlise ela é dividida em pré-analise, exploragdo do material
e tratamentos dos resultados. Nessa primeira etapa identificada como pré-analise tem como
caracteristica uma leitura flutuante, escolha dos documentos, formulacdo das hipoteses e
objetivos e formulacdo dos indicadores. J& na exploracdo do material contempla codificacéo,
recorte, classificacdo e categorizacdo do material. A Gltima etapa dessa anélise é o tratamento
dos resultados que consiste em inferéncia e interpretacdo. S&o elaborada categorias, apds todas
essas etapas e ocorre a discussdo dos resultados encontrados. (BARDIN, 2011).

A investigacdo dos artigos foi conduzida por meio do portal BVS, utilizando as bases de
dados LILACS, SCIELO e BDENF. A busca iniciou-se pela combinagdo dos descritores
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estabelecidos “Enfermagem” “Aten¢do primaria a satide” “Cancer cervical”, resultando em

1.062 artigos. Ap6s uma meticulosa filtragem e leitura completa dos artigos, seguindo
critérios de inclusdo e exclusdo, a amostra final foi de 8 artigos. Destes, 4 foram obtidos na
LILACS, 2 na SCIELO e 2 na BDENF.

O primeiro cruzamento foi realizado na base de dados LILACS, utilizando os descritores
"atencdo primaria a saude" e "cancer cervical" com o operador booleano "and", resultando em
165 artigos. Em seguida, foram aplicados os filtros de texto completo, idioma em portugués e
ultimos 5 anos de publicacdo, resultando em 41 artigos. Posteriormente, foi realizado um
segundo cruzamento na mesma base de dados, utilizando os descritores "cancer cervical™ e
"enfermagem" com o operador booleano "and", resultando em 281 artigos. Apds aplicar os
mesmos filtros do primeiro cruzamento, restaram 44 artigos. Portanto, inicialmente foram
encontrados 446 artigos, mas apos os filtros, restaram 85 artigos. Destes, ap0s a leitura, foram
excluidos 73 artigos, pois ndo atendiam a pergunta norteadora e ao objetivo geral do estudo.

O segundo cruzamento foi realizado na base de dados SCIELO, utilizando os descritores
"atencdo primaria a saude" e "cancer cervical" com o operador booleano "and", resultando em
25 artigos. Em seguida, foram aplicados os filtros de idioma em portugués e ultimos 5 anos de
publicacdo, resultando em 11 artigos. Posteriormente, foi realizado um segundo cruzamento na
mesma base de dados, utilizando os descritores "cancer cervical” e "enfermagem” com o
operador booleano "and", resultando em 77 artigos. Ap6s aplicar os mesmos filtros do primeiro
cruzamento, restaram 17 artigos. Portanto, inicialmente foram encontrados 102 artigos, mas
apos os filtros, restaram 28 artigos. Destes, apos a leitura, foram excluidos 25 artigos, pois ndo
atendiam a pergunta norteadora e ao objetivo geral do estudo.

O terceiro cruzamento foi realizado na base de dados BDENF, utilizando os descritores
"atencdo primaria a saude" e "cancer cervical" com o operador booleano "and", resultando em
72 artigos. Em seguida, foram aplicados os filtros de texto completo, idioma em portugués e
ultimos 5 anos de publicacdo, resultando em 17 artigos. Posteriormente, foi realizado um
segundo cruzamento na mesma base de dados, utilizando os descritores "cancer cervical” e
"enfermagem" com o operador booleano "and", resultando em 260 artigos. Apos aplicar 0s
mesmos filtros do primeiro cruzamento, restaram 45 artigos. Portanto, inicialmente foram
encontrados 332 artigos, mas apos os filtros, restaram 62 artigos. Destes, ap0s a leitura, foram
excluidos 60 artigos, pois ndo atendiam a pergunta norteadora e ao objetivo geral do estudo.
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ANEXO A- REVISAO SISTEMATICA E META-ANALISES DOS ITENS DE RELATORIO PREFERIDOS

~

IDENTIFICACAO

DO INSTRUMENTO (PRISMA) (MOHER ET AL., 2009).

IdentificacOes dos estudos na base de dados e biblioteca

LILACS
446

TRIAGEM

SCIELO
102

BDENF
332

Estudos ap6s filtros: Ultimos 5 anos e idioma portugués

LILACS: 85
SCIELO: 28
BDENF: 62

ELEGIBILIDADE

Artigos elegiveis avaliados na integra

INCLUSAO

-

N: 175

o

Artigos Excluidos: 167

Né&o se trata do objetivo

~

Estudos incluidos na revisdo

8 artigos

Fonte: Fluxograma adaptado PRISMA (2009)
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Para apresentacdo dos resultados dos trabalhos encontrados, que passaram

pelos critérios de inclusao e exclusdo, fundamentados pela tematica “a importancia da

enfermagem na prevencao primaria do cancer do colo do utero”, foram apresentados

em quadro. Onde o quadro 2 descreve as caracteristicas de publicagdo como titulo,

autor, base de dados, objetivo e resultados.

QUADRO 02: Artigos organizados em titulo, autor, base de dados, objetivo e resultados.

IDENTIFICADOR TITULO AUTOR BASE OBJETIVO RESULTADOS
DE
DADOS
Al Inseguranga nas | ROCHA, C. | LILACS |analisar as agbes | A amostra do
acbes de | B.A.; CRUZ, de controle do | estudo incluiu 12
controle do |J. W.; cancer de colo | enfermeiros,
cancer de colo | OLIVEIRA, uterino (CCU) |sendo a maioria
uterino: atuacdo |J, desenvolvidas pelo | mulheres, com
do C. S. (2019). enfermeiro idades entre 25 e
Enfermeiro  na na Estratégia de |35 anos. Quanto
Estratégia de Salde da Familia |a formacéo
Saude da Familia. (ESF) em um | académica, a
municipio da | maioria néo
regido sul de Mato | possui pos-
Grosso. graduacdo, mas
dois tém
especializacdo
em Salde da
Familia. Em
relacdo ao tempo
de trabalho na
Estratégia Saude
da Familia (ESF),
metade tinha
contrato
temporario  em
gestbes
anteriores,
enquanto 0S
outros foram
contratados  nos
altimos sete
meses.
A2 Conhecimento, AZEVEDO, | LILACS | Identificar o | Entre as
atitude e et al. conhecimento, a mulheres
pratica de | (2020). atitude e a pratica | entrevistadas
trabalhadoras sobre a prevencdo | sobre a prevencao
rurais sobre do cancer de colo | docancerde colo
prevencao uterino de uterino, a maioria
do cancer mulheres (64%) tinha
de colo uterino. trabalhadoras conhecimento
rurais, bem como | insuficiente,
conhecer o perfil | enquanto
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sociodemografico,
as principais
dificuldades para
realizacdo do
exame
citopatoldgico e
os fatores de risco
do cancer de colo
uterino.

metade
(52%)
demonstrava
atitude adequada
e uma parcela
significativa
(78%) mostrava
prética adequada.
E crucial que as
trabalhadoras
rurais
compreendam a
importancia  do
exame
citopatoldgico

para
adotar
sua realizacéo.
A3 Busca ativa MACIEL, et | BDENF Descrever a | O estudo
para aumento al. (2021). implantacéo da | constatou

da adesdo ao
exame
Papanicolaou.

busca ativa de
usuarias como
estratégia para o
aumento da adesdo
ao exame
Papanicolau.

obstaculos na
identificacéo e
convite de
mulheres para o
exame
Papanicolaou,
incluindo falta de
dados cadastrais e
resisténcia dos
Agentes
Comunitarios de
Saude (ACS).
Apenas dez
mulheres
compareceram

ao convite,
revelando
lacunas no acesso
aos servigos

de saude.
Estratégias como
sensibilizacdo da
equipe de salde,
grupos de
promocdo da
saude e mutirdes
foram
implementadas
para promover
conscientizacéo
sobre 0 exame e
a saude
ginecologica,
abordando
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questdes como
infeccdes
sexualmente
transmissiveis e
davidas sobre o
procedimento.

Ad Sentimentosde | SILVA, P. L. | LILACS Identificar os A maioria das
pré- N. (2021). . entrevistadas
sentimentos de
adolescentes e , destacou a
pré-adolescentese | . .
adolescentes importancia da
s adolescentes .
quanto a . L vacinacdo na
L quanto a vacinacao N
vacinagdo prevencao do
contrao . .
contra o ) . cancer cervical,
. . papilomavirus
papilomavirus h mas algumas
umano
humano. demonstraram
desconhecimento
sobre a finalidade
da vacina HPV.
O medo da
vacina também
foi mencionado,
principalmente
devido ao
desconforto da
injecdo e medo
de reacOes
adversas.
A5 Monitoramento | ANJOS, et SCIELO Analisar fatores O estudo
das  acOes al. (2021). associados ao envolveu 241

de controle do
cancer do colo
do Utero e
fatores
associados.

monitoramento
das acdes para
controle do cancer
cervicouterino na
Estratégia Saude
da Familia, em
regido de salde

do Nordeste
brasileiro.

profissionais de
salide, a maioria
enfermeiros,
atuantes na
Atencdo Priméria
a Saude em uma
regido com
indices
socioecondmicos
diversos. Cerca
de metade desses
profissionais
realizava um
monitoramento
adequado das
acoes de controle
do cancer do colo
do utero (CCU).
Fatores como
tempo de

atuacao

na APS,
divulgacéo das
acoes pela
equipe, existéncia
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de casos graves
de lesGes pré-
cancerosas,
eficiéncia

nos
procedimentos
de

diagndstico

e liberacdo de
laudos
laboratoriais
estavam
associados a esse
monitoramento
adequado.

A6

Atuacao

de profissionais
de saude e
qualidade das
acoes no
controle de
cancer
cervicouterino:
um estudo
transversal.

ANJOS, et
al. (2022).

SCIELO

avaliar o tempo de
atuacao de
médicos e
enfermeiros na
Atencdo Priméria
a Saude (APS) e
qualidade das
acoes
desenvolvidas
para controle do
cancer
cervicouterino
(CO).

Amaioria  dos
profissionais de
saude na Atencédo
Primaria a Saude
(APS) relatou
equipes
completas e
oferta regular do
exame
citopatologico,
embora mutirdes
ainda fossem
realizados

para ampliar o
acesso. O registro
e monitoramento
das coletas eram
comuns, mas
havia relatos de
casos de lesbes
pré-  cancerosas
graves.
Profissionias com
mais tempo de
atuacdo
demostraram
maior frequéncia
na realizagdo de
exames e
mutirdes, além de
um registro e
monitoramentos
mais eficazes,

destacando a
importancia  da
experiéncia e
formacéo na

organizacao e
prestacdo de
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servicos de salde
na APS.

A7

Eu me sinto tipo
invadida":
Vivéncias com
0 exame
papanicolau e o
cuidado de
enfermagem.

LIMA, et
al. (2023).

LILACS

compreender
vivéncias e
sentidos
atribuidos pelas
mulheres ao
exame
Papanicolau e ao
cuidado de
Enfermagem

Mulheres de
diversas  faixas
etarias e niveis de
escolaridade,
entre 20 e 66 anos
e com formacéo
desde o ensino
fundamental até
a po6s-graduacéo,
realizaram o
exame
citopatoldgico

ha
aproximadamente
um ano.

Elas buscaram o
exame tanto para
prevencéo de
doencas quanto
para lidar com
queixas
especificas, mas
muitas
desconheciam sua
relacdo com a
prevencgéo do
cancer de colo
uterino. Algumas
expressaram
desconforto e
ansiedade devido
a percepcdo de
invasdo do corpo
durante o exame,
relataram falta de
esclarecimento
sobre 0
procedimento,
dificuldades para
estabelecer
vinculo com os
profissionais de
salde e sensagdo
de falta de
conforto e
seguranca.

A8

Praticas de
enfermeiros na
prevencdo e
rastreio do
cancer de
mama de colo

SILVA, et
al. (2024).

BDENF

Identificar como
ocorrem as
praticas de
prevencao e
de rastreio do
cancer de mamae

Os resultados
indicam uma
evolucéo das
praticas de saude,
destacando um
aumento da
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uterino.

de colo uterino
realizadas por
enfermeiros que
atuam na
Atencdo Primaria
a Saude do Rio
Grande do Sul.

autonomia e do
papel
protagonista da
Enfermagem.
Essas  préticas
envolvem  uma
maior
proximidade e
vinculo com a
comunidade,
oferecendo uma
gama mais ampla
de procedimentos
e acOes durante os
atendimentos.
Isso inclui néo
apenas a
realizacao do
exame
citopatolégico,
mas também a
conducao de
cuidados clinicos
e terapéuticos em
resposta a sinais e
sintomas de
infeccédo :
refletindo  uma
abordagem mais

abrangente e
centrada nas
necessidades de
salide das
mulheres.

(Fonte: elaborado pela autora).
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6 DISCUSSOES

Apds uma analise dos artigos compilados no Quadro 2, foi possivel agrupar os resultados
de acordo com temas correlatos, culminando na formulacédo das seguintes categorias: 1 - O papel
do enfermeiro na prevencdo primaria do cancer do colo do Gtero; 2 - Barreiras e dificuldades
enfrentadas pelas mulheres na prevencdo do cancer do colo do Utero. Diante deste cenério, as
discussOes referentes as categorias delineadas neste estudo sdo apresentadas, embasadas nos

resultados dos artigos selecionados que se destacaram durante a analise.

6.1 O PAPEL DO ENFERMEIRO NA PREVENCAO PRIMARIA DO CANCER DO COLO
DO UTERO

O envolvimento ativo dos enfermeiros na Estratégia Salde da Familia tem melhorado o
acesso as medidas de prevencdo e promocao da salde, especialmente no rastreamento precoce
e tratamento oportuno do cancer do colo do Utero, bem como na atencdo a questbes
ginecoldgicas e infecgdes sexualmente transmissiveis. Em colabora¢do com a equipe de atencao
primaria, os enfermeiros estabelecem vinculos com as mulheres da comunidade, aumentando
sua adesdo as consultas e abordando suas diversas necessidades, incluindo solicitacdo e coleta
de exames para rastreamento de doencas e infecgdes. (SILVA, et al,2024).

ANJOS e seus colaboradores (2022) diz que, a atuacdo proativa do enfermeiro na
Atencdo a Saude é notavel, especialmente na busca e rastreamento de mulheres, construindo
uma relacdo de confianca essencial para garantir o acompanhamento continuo e promover uma
percepcao positiva dos servicos oferecidos. Suas atribuicbes na Atencdo Priméria a Salde,
como realizacdo de exames e orientacdo sobre cuidados preventivos, destacam-se, contribuindo
para a qualidade dos servicos e superando barreiras existentes. Enfermeiros capacitados
proporcionam cuidados de alta qualidade, estabelecendo uma conexdo significativa com 0s
usuarios e alcancando resultados satisfatorios.

Segundo ROCHA, CRUZ, OLIVEIRA (2019), o exame de Papanicolau é essencial na
estratégia de satde da familia para o rastreamento do cancer do colo do utero. Os enfermeiros
desempenham um papel crucial, realizando o exame, interpretando seus resultados, orientando
as mulheres sobre sua importancia e encaminhando-as para servigos de salde especializados,
seguindo os protocolos e diretrizes clinicas estabelecidos.

De acordo com LIMA, et al (2023), na atencdo basica, o enfermeiro estabelece um

vinculo essencial com a comunidade, desempenhando um papel central na orientacdo das
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mulheres sobre o exame de Papanicolau. Ele explica o procedimento detalhadamente,
garantindo que compreendam a importancia do diagndstico precoce de doengas como o cancer
do colo do Utero e a relevancia do tratamento oportuno. Além disso, conduz praticas educativas
focadas na saude da mulher, promovendo a conscientizacdo sobre prevencdo e autocuidado.
Essas acdes tém um impacto significativo na promocéo da salde e no bem-estar das mulheres
na comunidade.

Em um estudo realizado por ANJOS e seus colaboradores (2021), 0 monitoramento
eficaz do cancer do colo do utero é mais bem realizado por enfermeiros, especialmente na
Atencdo Priméria a Satde no Brasil, onde sua abordagem mais envolvente e eficiente promove
confianca e adesdo das mulheres ao exame preventivo. A preferéncia por enfermeiros se deve
a gqualidade do cuidado oferecido, incluindo uma escuta atenta e um vinculo préximo com a
comunidade, o que ajuda a superar tabus relacionados a intimidade do corpo feminino e
aumenta a adeséo ao rastreamento.

Diante das evidéncias apresentadas, fica claro para nés que o papel do enfermeiro na
prevencdo primaria do cancer do colo do Utero é de grande importancia e impacto positivo na
salde das mulheres, conforme evidenciado. Sua atuacdo proativa na Atencdo Primaria a Saude,
combinada ao estabelecimento de lagos de confianga com a comunidade, aumenta a adeséo aos
programas de rastreamento e tratamento oportuno. A realizagdo do exame de Papanicolau, a
orientacdo sobre sua importancia, as praticas educativas e o acompanhamento continuo
demonstram o compromisso dos enfermeiros com a satde feminina. Portanto, acreditamos que
investir na capacitacdo e valorizacdo desses profissionais € essencial para assegurar a qualidade
e eficacia dos servicgos de saude, contribuindo para a reducdo da incidéncia e mortalidade pelo

cancer do colo do utero.
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6.2 BARREIRAS E DIFICULDADES ENFRENTADAS PELAS MULHERES NA
PREVENCAO DO CANCER DO COLO DO UTERO

A ndo realizacdo do exame de Papanicolau devido a auséncia de relacfes sexuais, falta
de sintomas, falta de orientacdo ou retorno para obter resultados, e o cuidado precoce de lesbes
é prejudicial para o processo de deteccdo precoce do cancer do colo do utero. Muitas mulheres
sentem constrangimento, especialmente quando o profissional de salde é do sexo masculino.
Esses fatores combinados contribuem para a ndo identificacdo precoce de lesdes precursoras do
CCU. (LIMA, et al, 2023).

Uma pesquisa realizada em Redencdo, Ceara, revelou que a falta de interesse e as
dificuldades para marcar e realizar o exame de Papanicolau foram os principais motivos para
sua nao realizacdo entre as mulheres entrevistadas. A vulnerabilidade socioeconémica também
foi apontada como um fator influente. Além disso, muitas mulheres relataram sentir vergonha
ou associar o exame a dor, enquanto outras foram desencorajadas por seus parceiros ou
profissionais de salde, contribuindo para a baixa adesdo. (MACIEL, et al, 2021).

Um estudo conduzido na sala de vacinas do Nucleo de Atencdo a Salde e Praticas
Profissionalizantes (NASPP), uma clinica-escola das Faculdades Integradas Pitagoras de
Montes Claros (FIPMOC), abordou jovens de nove a 14 anos que ja receberam pelo menos uma
dose da vacina contra o0 HPV. A pesquisa destacou a resisténcia significativa da populacéo
devido ao temor de efeitos colaterais, alimentado pela propagacdo de informacbes nao
confiaveis nas redes sociais. Essa desconfianca é ampliada pela divulgacdo de casos de reac6es
adversas graves, gerando insegurancas nos pais, que transmitem esses receios para suas filhas.
Além disso, alguns pais associam a vacinacdo ao estimulo precoce da sexualidade, o que
contribui para a relutancia em vacinar. (SILVA, 2021).

Segundo AZEVEDO e seus colaboradores (2020), mulheres enfrentam desafios
significativos na prevencdo do cancer do colo do utero (CCU), especialmente aquelas com
acesso limitado aos servicos de saude e dificuldades financeiras. Problemas como acesso
restrito aos servigcos de saude, dificuldades de agendamento para o exame citopatologico e
sentimentos de vergonha sdo comuns. Essas barreiras sdo agravadas por niveis mais baixos de
escolaridade e renda, afetando a compreensdo da importancia do exame, 0 acesso a informacao
e a adocao de medidas preventivas.

Como foi observado, as barreiras enfrentadas pelas mulheres na prevencao do cancer do
colo do Utero revelam uma série de desafios complexos, que vao desde a falta de acesso aos
servicos de salide até questdes culturais profundamente arraigadas. E crucial que as politicas de
salde abordem esses obstaculos de maneira holistica, promovendo a equidade no acesso aos

cuidados preventivos. Além disso, investir em programas educacionais e de conscientizagéo é
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fundamental para combater crencas culturais e mitos associados ao cancer do colo do Utero,

visando aumentar a compreensao sobre a importancia da prevencgéo e do diagndstico precoce.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Apb6s uma analise desses estudos é possivel notar bem o papel do enfermeiro na
prevencdo primaria do cancer do colo do Utero, fica claro que esses profissionais desempenham
um papel fundamental na promocdo da saude e bem-estar das mulheres. A partir dos estudos
compilados, foi observado que o engajamento ativo dos enfermeiros na Estratégia Saude da
Familia e na Atencao Primaria a Satde contribui significativamente para 0 acesso, a promogao
e a implementacdo de medidas preventivas.

O protagonismo da enfermagem no rastreamento precoce, realizagdo do exame de
Papanicolau, interpretacdo de resultados e orientacdo das mulheres sobre a importancia dos
cuidados preventivos demonstra o comprometimento desses profissionais com a salde
feminina. Além disso, o estabelecimento de vinculos de confianga com a comunidade, a
conducdo de préticas educativas e 0 acompanhamento continuo refletem a atuacao abrangente
e holistica dos enfermeiros na prevencdo do cancer do colo do Utero.

Portanto, considerando o impacto positivo e a relevancia do papel do enfermeiro nesse
contexto, é fundamental reconhecer e valorizar a sua atuacdo. Investir na capacitacao,
valorizacdo e reconhecimento desses profissionais € essencial para garantir a qualidade e
eficacia dos servigos de salde, bem como para promover a equidade no acesso aos cuidados
preventivos. Dessa forma, podemos contribuir de maneira significativa para a reducdo da
incidéncia e mortalidade pelo cancer do colo do Utero, além de promover a salde e qualidade
de vida das mulheres em suas comunidades.

O objetivo deste trabalho foi alcancado ao destacar de maneira clara o papel crucial dos
enfermeiros na prevencao do cancer do colo do Utero. Através da revisdo de estudos e analises
detalhadas, foi possivel evidenciar como esses profissionais desempenham um papel essencial
na promocdo da satde das mulheres.

Este estudo destaca a necessidade crucial de reconhecer e valorizar a contribui¢do dos
enfermeiros na promocdo da equidade no acesso aos servicos de salde preventiva,
especialmente no contexto da prevencdo do céancer do colo do utero. O papel desses
profissionais ndo s6 é vital para mitigar a incidéncia dessa doenga, mas também para reduzir

seu impacto na satde das mulheres.
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