FARESI®

FACULDADE DA REGIAD SISALEIRA

FACULDADE DA REGIAO SISALEIRA — FARESIBACHARELADO EM
ENFERMAGEM

IANY DE OLIVEIRA SANTOS

AS DIFICULDADES PARA PREVENCAO DO CANCER DO COLO DO UTERO EM
MULHERES NA ATENCAO PRIMARIA: A IMPORTANCIA DA ATUACAO DO
ENFERMEIRO

Conceicédo do Coité — BA
2021



IANY DE OLIVEIRA SANTOS

AS DIFICULDADES PARA PREVENCAO DO CANCER DO COLO DO UTERO EM
MULHERES NA ATENCAO PRIMARIA: A IMPORTANCIA DA ATUACAO DO
ENFERMEIRO

Artigo cientifico apresentado a disciplina
Trabalho de Conclusdo de Curso Il da
Faculdade da Regido Sisaleira — FARESI,
como requisito de avaliagdo para conclusédo do
curso Bacharelado em Enfermagem.

Orientadora: Taise da Conceicdo Santos
Oliveira.

Coorientadora: Valnéia Cunha

Conceicédo do Coité — BA
2021



Ficha Catalografica elaborada por:
Joselia Gracia de Cerqueira Souza — CRB-Ba. 1837

S237d Santos, lany de Oliveira

As dificuldades para prevencdo do cancer do colo do Gtero em
mulheres na atencdo primaria: a importdncia da atuacdo do
enfermeiro./ lany de Oliveira Santos.- Concei¢do do Coité (Ba.),
FARESI, 2021.

16 p.

Referéncias: p. 14-15

Artigo cientifico apresentado a disciplina Trabalho de Concluséo de
Curso Il da Faculdade da Regido Sisaleira — FARESI, como requisito
de avaliacdo para concluséo do curso Bacharelado em Enfermagem.

Orientadora: Especialista Taise da Concei¢do Santos Oliveira.
Coorientadora: Valnéia Cunha

1. Cancer do Colo do Utero. 2. Satide da Mulher. 3. Prevenc&o.
4. Atuacdo do Enfermeiro e Atencdo primaria. I. Titulo.

CDD : 616.99449
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MULHERES NA ATENCAO PRIMARIA: A IMPORTANCIA DA ATUACAO DO
ENFERMEIRO
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RESUMO

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer, o Cancer do Colo do Utero é a quarta
maior causa de mortalidade em mulheres no pais e o mais incidente nas regides Norte
e Nordeste, o pico de incidéncia ocorre entre mulheres a partir dos quarenta e cinco
anos de idade e principalmente as que historicamente sdo marcadas pelo grupo de
exclusdo social como em casos de situacao de rua, dificuldade ao acessoa saude,
usuarias de drogas, tabagistas, privadas de liberdade e entre outras condicdes.
Geralmente o0s sinais e sintomas da presenca do Céancer Cervical ndo sao
detectados pela paciente na sua fase inicial, pois, ele & assintomatico ou pouco
sintomatico, consequentemente dificultando o diagndstico precoce, fazendo com que
seja mais um obstaculo para que essas mulheres ndo procurarem ajuda no inicio da
doenca. Visto que o diagnostico precoce € de fundamental importancia para impedir
o desenvolvimento do CCU, o profissional de enfermagem junto com a equipe da
Estratégia Saude da Familia atua juntos para realizarem um atendimento integral,
todavia, € necessario observar as dificuldades que esses profissionais de saude
enfrentam para atender melhor as necessidades dessas mulheres. O presente estudo
tem por finalidade identificar quais as dificuldades das mulheres em buscar a
prevencao do cancer do colo do utero na atencéo basica.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer do Colo do Utero, Saide da Mulher, Prevencdo do
Céancer do Colo do Utero, Atuacédo do Enfermeiro e Atencao Primaria.

ABSTRACT

According to the National Cancer Institute, cervical cancer is the fourth leading cause
of mortality in women in the country and the most incident in the North and Northeast
regions, the peak of incidence occurs among women from the age of forty-five of age
and mainly those that are historically marked by the social exclusion group, such as
in cases of homelessness, difficulty in accessing health, drug users, smokers, deprived
of liberty and among other conditions. Usually the signs and symptoms of the presence
of Cervical Cancer are not detected by the patient in its initial phase, as it is
asymptomatic or little symptomatic, consequently making early diagnosis difficult,
making it another obstacle for these women not to seek help in the onset of the disease.
Since early diagnosis is of fundamental importance to prevent the development of CC,
the nursing professional together with the Family Health Strategy team works
together to provide comprehensive care, however, it is necessary to observe the
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difficulties that these health professionals face to better meet the needs of these
women. This study aims to identify the difficulties of women in seeking the prevention
of cervical cancer inprimary care.

KEY WORDS: Cervical Cancer, Women's Health, Cervical Cancer Prevention, Nurse
Practice and Primary Care.

1. INTRODUCAO

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer, o Cancer do Colo do
Utero(CCU) é a quarta maior causa de mortalidade em mulheres no pais e o
mais incidente nas regides Norte e Nordeste, onde 0 pico de incidéncia
ocorre entre mulheres a partir dos quarenta e cinco anos de idade e
principalmente as que historicamente sao marcadas pelo grupo de excluséo
social como emcasos de situacdo de rua, dificuldade ao acesso a saude,
usuarias de drogas, tabagistas, privadas de liberdade e entre outras
condicdes (INCA, 2020).

Geralmente os sinais e sintomas da presenca do cancer cervical ndo
sdodetectados pela paciente na sua fase inicial, pois, ele é assintomatico ou
pouco sintomatico, consequentemente dificultando o diagnostico precoce,
fazendocom que seja mais um obstaculo para que essas mulheres nao
procurarem ajuda noinicio da doenca.

Ha diversos fatores de risco que aumentam as chances para o
desenvolvimento do CCU, sendo eles: se relacionar com multiplos
parceiros, idade precoce na primeira relacdo sexual, realizar uma ma
higienizacdo, fazer uso de anticoncepcional oral, ter uma alimentacao pobre
em acido fdlico, vitamina A e C, além de mulheres com diabetes, lUpus, em
uso de corticoterapia e as que sdo portadoras de AIDS (Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida) (FERNANDES; NARCHI, 2012 ).

Existem mais de 100 tipos de HPV, todavia, apenas 13 deles séo
cancerigenos, sendo os subtipos 16 e 18 os principais causadores de CCU.
O principal meio de transmissao faz-se através do contato com a pele ou
mucosa infectada pelo virus, por via oral-genital ou genital-genital, néo
necessitando ocorrer penetragdo para haver o contagio.
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promocdo e prevengcdo a saude diante do cancer cervical, pois estes
profissionais atuam de forma direta com os usuarios do Sistema Unico de
Saude e principalmente diante de todo o processo, desde a prevencao até o
tratamento e recuperacdo do quadro de saude do cliente. Visto que o
diagnostico precoce € de fundamental importancia para impedir o
desenvolvimento do CCU, o profissional de enfermagem junto com a equipe
da Estratégia Saude da Familia(ESF) atuam juntos para realizarem um
atendimento integral, todavia, € necessario observar as dificuldades que
esses profissionais de saudeenfrentampara atender melhor as necessidades
dessas mulheres.

A vacina contra o Papiloma Virus Humano (HPV) foi distribuida pelo
SUS para meninas de 11 a 13 anos de idade, em 10 de margo de 2014.
Neste periodo a autora deste trabalho procurou ser imunizada na Unidade
Basica de Saude (UBS) da sua micro area, encontrando, contudo, muitas
dificuldades de acesso ao imunobiolégico em varias unidades de atencao
primaria do municipio de sua residéncia e como desfecho, acabou nao
tomando a vacinado HPV, por exceder a faixa etaria preconizada pelo
Ministério da Saude.

A auséncia da vacina contra o HPV repercutiu em 2016 com um
resultado do seu exame citopatolégico, com rastreamento positivo para o
virus HPV, o quelevou a reflexdo sobre a importancia dos profissionais da
saude, e em especial o Enfermeiro, na busca da prevencédo primaria e
secundaria do cancer de colo do Utero na Atencéo Primaria a Saude.

Este trabalho tem como objetivo geral Identificar quais as dificuldades
das mulheres em buscar o rastreamento do cancer do colo do utero na
atencao primaria, e como objetivos especificos: Descrever as adversidades
gue impedemno diagnostico precoce do cancer do colo do Utero e relacionar

0s principais fatores de risco para o referido cancer.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1. CANCER DO COLO DO UTERO E SEUS FATORES EPIDEMIOLOGICOS



O céancer cervical é ocasionado pela infeccdo constante por
determinados sujeitos presentes no Papiloma virus Humano (HPV)
chamados de tipos oncogénicos (Souza, Souto, & Santos, 2020).

De acordo com Da Costa et al, O HPV é um dos fatores
desencadeantespara o desenvolvimento do CCU, sendo os subtipos 16 e 18

0S principais responsaveis, porém existem outros fatores desencadeantes.

O cancer do colo do Gtero (CCU) tem-se apresentado como um
problema de saude publica no Brasil, por ser uma enfermidade de
evolugdo lenta que adota um impacto fundamental nas altas
taxas de prevaléncia e na letalidade em mulheres com condi¢éo
social e econdmica mais baixa (DA COSTA, et al. 2017, p.2).

Neste sentido Lorenzeti 2019 relata que, um dos fatores intrinsecos
qgue impedem na prevencdo do CCU esta associado a mulheres com

condicdes estruturalmente mais baixas:

A heterogeneidade das condi¢des sociais, econdmicas e culturais
de diferentes populacdes, com diferencas importantes ao acesso
a bons programas de rastreamento e tratamento adequado as
mulheres com resultados alterados. (LORENZI, 2019, p.27)

Desse modo, entende-se que 0s principios que norteiam o SUS- a
universalidade, equidade e integralidade- ndo estdo sendo totalmente posto
a pratica, além de ser uma questéo de desigualdade social.

De acordo com a Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica (SBOC,
2018), 52% das mulheres no Brasil ndo fazem exame preventivo do cancer
de colo de utero e ainda destacam os estados com indices mais baixos,
sendo eles Rio Grande do Norte (25%), Roraima (27%), Mato Grosso (27%),
Tocantins(27%) e Bahia (29%).

A implementacdo do rastreamento organizado do cancer do colo do
Uterorequer o envolvimento das trés esferas da federacdo e de todos os
niveis assistenciais, com destaque para a atencdo béasica (INCA, 2019).
Dessa forma, €& necessario ter um trabalho em conjunto para um
atendimento integral e de qualidade que possa atender melhor o publico

alvo.



2.2. AENFERMAGEM NO PROCESSO DE IDENTIFICACAO DO
CANCERDO COLO DO UTERO

No periodo de 1930, o médico grego George Papanicolau fez a
descoberta do exame do esfregaco por meio do colo do utero de mulheres,
conseguindo identificar lesbes que podiam ter formacdes cancerosas
(TEIXEIRA, 2015).

A deteccéao precoce do cancer de colo uterino a partir de técnicas de
rastreamento de lesBes precursoras antes de se tornarem invasivas e o
tratamento adequado podem prevenir o0 aparecimento da doenca
(Nascimento, Santos & Britto, 2019).

Neste sentindo, o profissional de Enfermagem torna-se
extremamente necessario para as agcdes de prevencao antes do surgimento
do CCU.

A oferta de um cuidado integral é fundamental no cotidiano da
assisténcia, em que cada profissional baliza suas acdes em busca
de amenizar os efeitos da manifestacdo da neoplasia e de seu
tratamento(SALIMENA, et al, 2014).

Dessa maneira, o profissional tenta articular-se por meio de acfes
para realizar o controle do CCU através do rastreamento, detec¢éo precoce,
prevencdo e promocao a saude, atuando em diferentes niveis de atencao
para amenizar o impacto diante do surgimento de um cancer do colo uterino

e € na atencado primaria, que esta acao deve ser realizada de forma efetiva:

Atencdo Primaria & Saude (APS) apresenta-se como 0 eixo
estruturante do SUS e constitui-se como o primeiro nivel de
atencé@o naRAS, sendo enfatizada, cada vez mais, sua funcdo de
congregar um conjunto de acdes de promocdo e protecdo a
saude, prevencdo de agravos, diagndstico, tratamento,
reabilitacdo e manutengcdo da saude nas dimensdes coletiva e
individual (INCA, 2016).

Sendo assim, o papel da atencdo primaria visa promover a
prevencdo do cancer do colo do utero através de acBes de saude,
imunizagdo por meio da vacinacao contra o HPV e a deteccéo precoce do
CCuU.



O rastreamento € uma tecnologia da atengdo primaria, e os
profissionais atuantes nesse nivel de atencado devem conhecer o
método, a periodicidade e a populagdo-alvo recomendados,
sabendo ainda orientar e encaminhar para tratamento as
mulheres de acordo com os resultados dos exames e garantir seu
seguimento (INCA, 2016).

Por isso, a equipe de saude da familia € de grande importancia para
se obter um rastreamento qualificado, conhecendo as necessidades do seu
publico alvo, orientando a respeito do que esta sendo investigado e a
relevancia de informa-los o que de fato se é investigado em uma consulta,
pois,diante de uma patologia silenciosa a prioridade é de se realizar uma
prevencao e promocao a saude de forma integral.

A lei do Exercicio Profissional n° 7.498, de 25 de junho de 1986
asseguraao enfermeiro, respaldo legal para realizar coletas de exames
de citopatologia oncoética, dessa forma, o enfermeiro tem autorizacao para
efetuar consultas e exame citopatolégico, tornando-se assim, o principal
instrumento de investigacao frente a essa doenca, sendo o profissional mais
gualificado por ter conhecimento tedrico, cientifico e compreender as
necessidades dessas mulheres para uma prevencdo efetiva do cancer de

colo de utero.

3 METODOLOGIA

O presente estudo tem por finalidade identificar quais as dificuldades
dasmulheres em buscar a prevencao do cancer do colo do utero na atencéo
primaria a saude e os empecilhos que dificultam o profissional de
enfermagem no processo de identificacdo precoce dos sinais e sintomas.

Refere-se a uma revisao bibliogréafica de carater qualitativo que tem o
intuito de identificar e analisar as dificuldades que impedem o rastreamento
e diagnéstico precoce do cancer do colo de utero . A principio foram
utilizados dados bibliograficos, como trabalhos académicos, artigos
cientificos e publica¢des periodicas, datando-se a partir do ano de 2012 com
diferentes tiposde autores, publicados em bibliotecas virtuais como: Google
Académico, Microsoft Académico, Periédicos CAPES, PUBMED e SCIELO.


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%207.498-1986?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%207.498-1986?OpenDocument

Tal estudo foi realizado por meio de uma sele¢céo de publicagbes de
trabalhos cientificos acerca dos contetidos: Cancer do Colo do Utero, Satde
daMulher, Prevencdo do Cancer do Colo do Utero, Atuacdo do Enfermeiro e
Atencdo Primaria. Tendo em vista disso, os resultados encontrados diante
da pesquisa aumentaram as chances de chegar ao objetivo deste trabalho.

Foram selecionados ao todo 22 artigos, 5 do Google Académico, 2 do
Microsoft Académico, 2 do Periédicos CAPES, 6 do PUBMED e 7 do
SCIELO. Foram descartados 14, pois nao trazia o cancer de colo de Utero
como foco da discusséo.

A estrutura do estudo foi dividida em duas partes contextualizadas a
partir de pesquisas bibliograficas com énfase no conceito dos fatores
determinantes do Cancer do Colo do Utero e o profissional de Enfermagem

diante do processode identificacdo desta enfermidade.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os oito artigos cientificos selecionados, foram agrupados no quadro
descrito abaixo, para melhor analise dos mesmos. Os estudos foram
classificados por autores e ano, trazendo a discusséo sobre as dificuldades
para prevencao do cancer do colo do udtero em mulheres na atencéo
primaria, onde contém os objetivos, metodologia e os resultados encontrado
em cada estudo, sendo assim sera possivel compreender melhor acerca do
tema exposto, analisando as possiveis dificuldades, o motivo e as condutas.

Os critérios de inclusédo foram mulheres do sexo feminino e do género
trans masculino e suas dificuldades em se prevenir quanto ao cancer do
colodo atero. O termo trans é utilizado para se referir a uma pessoa que nao
se identifica com o género ao qual foi designado em seu nascimento e o
termo “homem trans” ou “pessoa transmasculina” € indicado para tratar uma
pessoa que foi designada mulher, mas se identifica com uma imagem
pessoal masculina.

Foram incluidas revisdes bibliografias que abordassem a assisténcia
dos profissionais enfermeiros diante dessas dificuldades. Os trabalhos nao
utilizadosforam pesquisas com idiomas que ndo fossem em portugués, pois,

o essencial do trabalho é ter uma perspectiva da saude do pais e



estudospublicados antes do ano de 2012, ademais os que abordam sobre o

cancer de mama como assunto principal da pesquisa.

Tabela - Analise da populacéo transexual em relacdo a

saude
Autor(es)/ano Objetivo Metodologia Discusséo e
Resultados
Mota, et al. | Analisar a | A falta da adeséo | E possivel
(2021) realidade da | ao protocolo de | observar o]
populacao prevencgao no empecilho para o
transexual, em | controle do | rastreamento do
especial dos | cancer de colo do | cancer do colo de
homens trans | utero. atero em homens
guanto a adeséo transexuais pela
ao exame dificuldade em
citopatologico confiar no
para profissional  de




rastreamento do
cancer de colo de
Utero na Atencao
Primaria.

saude
serem
marginalizados,
desta forma
envolve questdes
emocionais que
sd0 necessarias
levar em
consideracao.

por ja

Melo et al. (2012)

Analisar o]
desenvolvimento
da prevencéo e
deteccéo precoce
do cancer do colo

Foram
entrevistadas dez
enfermeiras,

que trabalham
nas equipes da

As participantes
demonstraram ter
pleno
conhecimento
das atividades

do utero no| ESF. preconizadas
cotidiano gue séo de sua
assistencial da competéncia
enfermeira  que na equipe da
atua nas ESF no que se
equipes da refere a
ESF. prevencéo e
deteccao
do céncer do colo
do atero,
demonstraram
considerar
a sua
importancia, mas
também
reconhecem
aspectos
dificultadores de
suas acoes.

Brito et al. (2013) | Avaliar alA tipologia | Houve baixa
integralidade na | escolhidafoi o | cobertura do
dimenséao do | estudo de caso. | exame de
acesso aos | O local estudado | Papanicolau,
servicos de | estd entre as | possivelmente
prevencao, cidades devido a busca
diagnéstico e | brasileiras com | ativa insuficiente
tratamento do | maior niumero de | e a dificuldade de

cancer do colo do

estabelecimentos

agendamento




atero. de saude | das consultas na
cadastrados e | atengdo basica.
disponibilidade
de profissionais.
Ferraz, Jesus e | ldentificar as | Descrever as | Muitas mulheres
Leite (2019) acoes caracteristicas de | ainda encontram
desenvolvidas determinada dificuldades em
pela enfermeira | populacéo acessar 0S
(o) na prevencéao | ou fenbmeno ou | servicos de
do céancer do colo | estabelecimento | saude para
de dtero  no | de relagbes entre | realizagéo do
ambito da | variaveis. exame
Atencgdo Basica. Papanicolau,
além do baixo
conhecimento do
que e
preconizado pelo
Ministério da
Saude para
realizacao do
exame.
Ribeiro (2018) Avaliar a Avaliacao Identificou-
producéo de normativa com se deficit de
procedimentos calculo das exames

de rastreamento,
investigacao
diagnostica e

estimativas de
necessidade
baseadas nas

citopatoldgicos e
bidpsias, excesso
de colposcopias

tratamento de diretrizes e de tratamento
lesbes nacionais para de lesdes
precursoras do rastreamento. precursoras no
cancer do colo do Brasil.
atero no Sistema
Unico de Salde
(SUS).

Fernandes et al. | Analisar a | Trata-se de | A prevencdo e

(2021)

articulacdo entre
Atencdo Primaria
a Saude (APS) e
0s diferentes
pontos de

estudo de caso,
com abordagem
gualitativa
(MINAYO, 2014),
numa regido de

controle do CCU,
na APS,
dependem, entre
outras coisas, da
capacidade de




atencao para
controle do
cancer do colo do
utero (CCU).

saude na Bahia,
Brasil. Uma
regido de saude
€ constituida por
agrupamentos de

municipios
limitrofes, com a
finalidade de
integrar a

organizacdo, O
planejamento e a

execucao de
acOes e servicos
de saude na
perspectiva de
garantia da

integralidade
(BRASIL, 2011).

profissionais
realizarem
regularmente
exames de
Papanicolaou ao
conjunto de
mulheres na faixa
etaria
preconizada, bem
como
acompanhar e
tratar
precocemente
todas as usuarias
com lesGes
precursoras
detectadas
exame
citopatologico

no




Sousa
(2021)

et

al.

Tracar 0
panorama dessa
linha de cuidado
no Amazonas,

avaliar 0S
indicadores de
rastreio e

diagnéstico  do
cancer do colo do
Utero.

Analisou a
realizacéo de
procedimentos da
linha de cuidado
do cancer do
Colo do atero no
amazonas.

As analises
demonstraram
gue a cobertura
vacinal
preconizada
(80%) nao foi
atingida em
nenhum

ano no periodo
analisado.A
quantidade de
procedimentos

realizados  néo
alcancou 0S
parametros

preconizados,
mesmo nos anos
em que

se obteve
melhores
resultados:
exames
citopatoldgicos (-
47,20%) em
2017,




colposcopias (-
83,14%) em 2016
e biopsias (-
63,60%) em
2019.

Fonte: Quadro elaborado pela propria autora.

Os artigos descritos no quadro acima tém uma importante relevancia
parao estudo, eles abordam as dificuldades das mulheres em buscar uma
prevencaodevido a fatores determinantes como em agendar consultas, pois,
consequentemente advém da busca ativa insuficiente, além do baixo
conhecimento dessas mulheres a respeito do principal motivo da realizacéo
do exame. Outrossim, ha um grande empecilho em mulheres para realizar o
exame citopatolégico devido conhecer o profissional de sua
comunidade/bairro e ter medo ou vergonha de vé-lo(a) novamente em um
ambiente que ndo seja no consultorio, pois pensam que serao julgadas pelo
profissional, devido a exposi¢éo do seu corpo.

Abordar sobre a realizacdo do exame citopatolégico na populacao
transexual é de suma importancia, visto que € uma questdo dificiimente
mencionada e por serem um publico que sdo constantemente
marginalizados pela sociedade , sendo muitas vezes julgados pela sua
escolha de género. Existem questdes psicologicas como a saude emocional
desse publico alvo, levando a ter dificuldade em confiar no profissional de
saude, o que , dessa forma, impede-se que ocorra a promocao e prevencao
da saude do mesmo.

E necessario ter um olhar a satde dos homens transexual como um
todo,por parte da enfermagem e de toda a equipe de saude, realizando um
acolhimento integral, além de necessitar de uma qualificacdo para o0s
profissionais da saude em relacdo a fragilidade ligado a este publico, para

gue assim se obtenha um cuidado integral e de qualidade.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se concluir que o Cancer do Colo do Utero é uma questdo de




saude publica, por mais que existam métodos de prevencdo como a
imunizacdo contra o HPV e o0s servicos de saude disponiveis na
AtencaoPrimaria para realizacdo do Papanicolau, as dificuldades na qual
estas mulheres enfrentam estdo relacionadas ao baixo conhecimento a
respeito da patologia, elas tem uma visdodo Papanicolau como um exame
para ver se ha algo de errado no Utero, de parte estdo certas, porém nao
sabem o que de fato esta sendo investigado e qual a finalidade.

O enfermeiro tem um papel importante frente a esta necessidade, pois,
além de obter o conhecimento dentro da questdo, sdo eles um importante
veiculo de transmissdo deste conhecimento para o grupo afetado. O
rastreamento juntamente com a educacdo em saude a respeito dos fatores
de risco & necesséario para sanar as dificuldades e consequentemente
diminuir o indice demortalidade frente a esta doenca silenciosa. Apesar dos
avancos de todo o SUS,continuar a reduzir a mortalidade por cancer do colo

do Utero no Brasil ainda € um desafio a ser vencido.
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