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Justificativa e Objetivos: As mortes decorrentes do Cancer de Colo Uterino podem ser evitadas desde que

ruyascenso23@hotmail.com  haja a deteccdo precoce e o tratamento oportuno, que se encontram nas recomendacdes de rastreamento,
por parte das mulheres e seus profissionais de satde. Assim, o objetivo deste artigo é pormenorizar sobre o

contexto historico das a¢des implementadas para o combate deste cancer e sobre o método utilizado atu-

DESCRITORES  almente como prevencdo do desenvolvimento de neoplasias intraepiteliais cervicais. Contetido: De acordo

Neoplasias do Colo do Utero;  com a literatura, as acdes de controle e prevencdo eram pontuais e ndo abrangiam o pais em sua totalidade,
saude da Mulher;  4¢cim ngo era possivel obter forte impacto na reducdo da mortalidade decorrente desta causa. Conclusdo: As

Esfregaco Vaginal estratégias atuais de prevencdo € um método eficaz capaz de reduzir o aparecimento de novos casos, contudo
percebe-se a necessidade da adesdo por parte das mulheres e melhor captagado e acolhimento por parte dos
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ABSTRACT

Background and Objectives: Cervical cancer deaths can be avoided through of the early detection and timely
handling, which are in the screening recommendations, for women and their health care professionals. The
objective of this article is to itemize about the historical background of actions taken to fight this cancer and
the method currently used as prevention of uterine cervical neoplasms. Contents: According to studied the
literature, the control and prevention were specific and did not includ all the country, so it was not possible
to obtain strong impact in reducing mortality. Conclusion: The current prevention strategies is an effective
method able of reducing the occurrence of further cases, however we see the need the women's adhesion and
that the health professionals improve the catchment and user embracement.
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REDUGAO DA MORBIMORTALIDADE POR CANCER DE COLO UTERINO
Ruy Roberto Porto Ascenso Rosa

INTRODUCAO

O Cancer de Colo do Utero (CCU) é o segundo tu-
mor maligno mais comum e representa o maior nimero
de mortes por cancer em mulheres em todo o mundo,
principalmente em locais onde existe baixo acesso e/ou
adesdo aos servicos de triagem e tratamento. Mais de
80% dos casos surgem em paises em desenvolvimento,
ocupando o primeiro ou segundo lugar entre os tipos
de cancer em mulheres em 13 das 23 regi6es do mundo.
Assim, mulheres de paises em desenvolvimento, espe-
cialmente dos de baixa renda, estdo mais suscetiveis ao
risco de morte por CCU.Y®

No Brasil, o rastreamento populacional se da atra-
vés do exame de Papanicolaou com uma periodicidade
de trés anos, apds dois exames consecutivos normais,
dentro do intervalo de um ano. £ recomendado, priori-
tariamente, para mulheres de 25 a 60 anos e as gravidas
podem realiza-lo sem prejuizo pra si ou para o bebé.’®
Estando inclusive em conformidade com as normas
internacionais que assume que a cada 3 anos, cada mu-
Iher entre 25 e 59 anos, possuira um exame citoldgico
realizado.*

Ja esta bem estabelecida, tanto clinicamente como
experimentalmente, a associacdo entre as infeccbes com
um dos tipos altamente oncogénicos do Virus do Papi-
loma Humano (HPV) e o desenvolvimento de neoplasias
intraepiteliais cervical e CCU pré-invasivo.®? Além disso,
estudos demonstram que a infeccdo pelo HPV é téo
comum que cerca de 50-80% das mulheres sexualmente
ativas ja estiveram expostas a pelo menos um tipo de
HPV durante a sua vida.®

Ressalta-se que quase todas as mortes por CCU
podem ser evitadas desde que haja adesdo as recomen-
dacoes de rastreio e acompanhamento da patologia
por parte das mulheres e seus profissionais de saude,
de preferéncia dentro do intervalo recomendado para
evitar gastos desnecessarios com repeticdes de exames
gue ndo seriam necessarios.141

Embora existam muitos estudos evidenciando as
acoes obtidas com a prevencao do CCU, percebe-se a
necessidade de estudos que demonstre a evolucdo ja
obtida no que se refere a prevencdo do CCU proporcio-
nando, assim, uma sensibilizacdo entre os profissionais
de salde a fim de conseguir uma conscientizacdo de que,
embora tenhamos disponivel uma 6tima tecnologia, essa
somente tera utilidade se houver a adesao por parte da
populacdo, fazendo necessaria a participacdo conjunta
dos profissionais de saude neste processo. Diante disso,
o objetivo deste artigo é descrever sobre o contexto his-
torico das a¢bes implementadas para o combate ao CCU
e sobre o método utilizado atualmente como prevencao
das neoplasias intraepiteliais cervicais.

METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica
sobre as iniciativas desenvolvidas pelo Governo Federal
Brasileiro que culminaram no programa de deteccdo

precoce de lesdes intraepiteliais da cérvix uterina, atual-
mente adotado como medida eficaz a prevencéo do CCU.
Além disso, realiza-se um breve histérico e descricdo
do exame de Papanicolaou. Optou-se por realizar uma
pesquisa bibliografica devido aos objetivos propostos
e por esta ser responsavel por levantar dados de uma
questao, ao passo que oferece fundamentacdo tedrica ao
problema.t’

Os artigos identificados pela estratégia de busca
inicial foram avaliados independentemente, conforme
o seguinte critério de inclusdo: pesquisas que relatavam
o histérico dos programas de saude brasileiro, mesmo
que este ndo fosse o foco principal do artigo, e foram
adicionados também aqueles que retratavam, além do
histérico, sobre o exame citoldgico e o rastreio do CCU.

Foram identificadas publicacdes nos idiomas por-
tugués, inglés e espanhol através de pesquisa nas princi-
pais Bases de Dados (Quadro 1) utilizando-se o descritor:
Neoplasias do Colo Uterino, termo definido pela Biblio-
teca Virtual em Salde e utilizado em portugués devido
o carater nacional adotado para o desenvolvimento da
pesquisa, porém nao foram desconsideradas as publica-
cOes realizadas em outras linguas. A etapa de busca inicial
retornou 828 artigos distribuidos entre 2009 e 2013.

As publicacdes estudadas foram obtidas das bases
de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO),
PubMed, Revista Enfermagem em Foco, Revista de Sau-
de Publica de Santa Catarina, Revista de APS e Revista
Percurso Académico. Além disso, utilizaram-se cinco
publicacbes do Ministério da Saude, independente do
ano de publicagdo e que retratavam o tema em estudo, e
também se utilizaram uma dissertacdo e um livro, estes
adicionados por abordarem a citologia do trato genital
feminino e satisfazerem o critério de incluséo relativo ao
ano de publicacéo.

O método de busca utilizado ocorreu nas seguintes
etapas abaixo descritas:'’

Primeira etapa — Os artigos foram selecionados,
conforme apresentado no quadro 1, da seguinte ma-
neira: 1) inicialmente, artigos sobre o tema delimitado
com marco temporal entre 01/01/2009 a 31/05/2013; 2)
artigos que reportassem algum resultado relevante ao
estudo e ndo somente breve citacdo sobre o tema; e 3)
arquivos disponiveis para acesso livre.

Segunda etapa — Compreendeu o processo de bus-
ca cruzada, onde se realizou a impressao dos 21 artigos,
agrupando-os por ano, para poder visualizar melhor e
excluir os repetidos, isso devido ao fato de haver a dis-
ponibilidade do mesmo em bases de dados diferentes,
conforme figura 1.

Assim, foram incluidos na presente revisdo 29
artigos, sendo 10 na lingua portuguesa, 17 na lingua
inglesa e 02 na lingua espanhola, além de um livro, uma
dissertacao, cinco publicagdes do Ministério da Salude e
um artigo base para construcdo dos métodos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 4.245 artigos localizados, conforme apresenta-
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do no quadro 1, foram selecionados 29 (0,68%) por re-
portarem achados relevantes a pesquisa representados
na figura 1.

Programas de satde

Até a década de 1980 as acbes de controle do
CCU no Brasil eram pontuais e as atividades de aten-
¢do a saude da mulher eram voltadas para o periodo
gravidico-puerperal. Somente na década de 1990 é que
foram consolidadas as acdes do controle do cancer no
Brasil sob a coordenacéo do Instituto Nacional de Cancer

Quadro 1. Selecdo dos artigos utilizados na pesquisa.

(INCA). Em 1998 através do Projeto Piloto do "Programa
Viva Mulher” ocorreu a 12 Campanha Nacional de Rastre-
amento, através do exame Papanicolaou.’

Financiado por impostos e contribuicbes especifi-
cas, uma caracteristica Unica na América Latina, desde
1989 os brasileiros tém, através de um sistema nacional
de salde, direito a atencdo a saude gratuita em nivel pri-
mario, secundério e terciario. O Sistema Unico de Saude
(SUS) expandiu o acesso aos servicos de saude, especial-
mente a atencdo basica, com a Estratégia de Saude da
Familia o que aumentou expressivamente a sua cobertura
tendo impacto positivo na reducdo das mortalidades.’®

O Programa Salde da Familia (PSF), também de-

BUSCA RESULTADO PRIMEIRA ETAPA SEGUNDA ETAPA RESULTADO
PARCIAL DE SELECAO DE SELEC;\O FINAL

SciELO

Pesquisa com o termo Neoplasias 14 artigos rejeitados automa- | 04 artigos rejeitados por ndo 12 artigos

do Colo Uterino (todos os indices)
realizada no site: <http://www.scielo.

org/php/index.php>.

28 resultados.

ticamente por ndo atenderem
ao critério de inclusdo referente
ao ano de publicagdo. Restando

16 artigos.

reportarem resultados de
interesse, conforme os critérios

de inclusdo deste trabalho.

selecionados
por atenderem a
todos os critérios

de incluséao.

PubMed

Pesquisa com o termo Neoplasias do
Colo Uterino no site: <http://www.

ncbi.nlm.nih.gov/pubmed>.

1605 resultados.

1360 artigos rejeitados
automaticamente por ndo
atenderem ao critério de
inclusdo referente ao ano de
publicacdo. Restando 245

artigos.

233 artigos rejeitados devido
a impossibilidade de acesso
ao texto completo; sendo

que destes 228, analisados
mediante resumo disponivel,
ndo reportavam resultados de
interesse ao estudo conforme

os critérios de inclusao.

Devido as
limitagdes frente
ao acesso ao
texto completo
foram selecio-
nados apenas
18 artigos desta

base de dados.

LILACS
Pesquisa com o termo Neoplasias do | 2602 resultados. 2041 artigos rejeitados 560 artigos rejeitados devido 01 artigo
Colo do Utero, em todos os indices automaticamente por ndo a impossibilidade de acesso selecionado.
no site: <http://lilacs.bvsalud.org/>. atenderem ao critério de ao texto completo e/ou ndo

inclusdo referente ao ano de reportar achados relevantes a

publicacdo. Restando 561 pesquisa, conforme os critérios

artigos. de incluséo.
Revista Enfermagem em Foco
Pesquisa com o termo Neoplasias do Colo | 01 resultado. - - 01 artigo
do Utero no site: <http:/revista.portalco- selecionado.
fen.gov.br/index.php/enfermagem>.
Revista de Saude Publica de Santa
Catarina
Pesquisa com o termo Neoplasias do | 02 resultados. - 01 artigo rejeitado por ndo 01 artigo
Colo do Utero no site: <http://esp. reportar achados relevantes a | selecionado.
saude.sc.gov.br/sistemas/revista/ pesquisa.
index.php/inicio>.
Revista Percurso Académico
Pesquisa com o termo Neoplasias 01 resultado. - - 01 artigo
do Colo do Utero no site: <http:// selecionado.
periodicos.pucminas.br/index.php/
percursoacademico>.
Revista de APS
Pesquisa com o termo Neoplasias do | 04 resultados. - 03 artigos rejeitados por nao 01 artigo
Colo do Utero, no site: <http://aps. reportar achados relevantes a | selecionado.

ufjf.emnuvens.com.br/aps>.

pesquisa.
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4.245 artigos identificados através de
Bases de Dados eletrénicas

SciELO 30, PubMed 1605, LILACS 2602,
Revista Enfermagem em Foco 01, Revista de
Saude Publica de Santa Catarina 02, Revista
Percurso Académico 01, Revista de APS 04

12 SELECAO

08 materiais identificados
através de outras fontes

842 artigos

23 SELEGAO

35 artigos

BUSCA CRUZADA
(ELIMINAR OS DUPLICADOS)
1

06 artigos duplicados

MIMISTERIO DA
| CITOLOGIA H METODOLOGIA H SAUDE |
01LVRO 01 05 MANUAIS E
01 DISSERTACAO ARTIGO NORMAS TECNICAS
INCLUIDOS
30 ARTIGOS
01 LIVROS

01 DISSERTAGAO
05 MANUAIS E NORMAS
TECNICAS

Elaboragdo prépria, 2015

Figura 1. Percurso metodolégico adotado no estudo.

nominado como Estratégia Saude da Familia (ESF), im-
plantado em 1994, sdo equipes compostas por médicos,
enfermeiros e agentes comunitarios de saude. E atua
desempenhando um papel estratégico na consolidacéo
do SUS, favorecendo, por meio de a¢bes inovadoras no
setor, a equidade e universalidade da assisténcia.t

O PSF veio com o objetivo de reorganizar o sistema
de salide por meio de uma atencéo basica com foco na
prevencdo e promocdo de salde por ter maior capaci-
dade de acéo para atender as necessidades de saude da
populacdo (Crianca, Adulto, Mulher e Idoso) através da
integracdo da equipe multidisciplinar e contando com a
participacdo da comunidade, obtendo assim um melhor
impacto sobre os diferentes fatores que interferem dire-
tamente no processo salde-doenca.?

Afim de atender as necessidades de saude da popu-
lagdo, o PSF atua por meio de programas especificos, dos
quais, neste artigo, se destaca o Programa de Atencdo
Integral a Saude da Mulher (PAISM), criado na década de
80, para atender a mulher em sua integralidade por todo
ciclo vital. Sdo implementadas a¢6es de sadde que além
de garantir os direitos humanos as mulheres contribuem
para a reducdo da morbimortalidade por causas preveni-
veis e evitaveis, desempenhando um papel fundamental
na prevencdo e controle do CCU.%°

Porém somente em 2002 é que ocorreu a segunda
mobilizacdo nacional para detecc¢do precoce do CCU
visando, prioritariamente, captar, acompanhar e tratar
as mulheres que nunca haviam realizado o exame. Logo
apos esses dois momentos de intensificacdo, as acdes

foram consolidadas nos Estados e Distrito Federal, com
destaque para alguns avancos como: padronizacdo na-
cional dos laudos de exames; disseminacdo da técnica de
cirurgia de alta frequéncia; ampliacdo da oferta do exame
citopatoldgico; disponibilizagdo de informacdes técnicas
e gerenciais e a consolidagdo do Sistema de Informacdes
de Controle do Cancer do Colo do Utero — SISCOLO

A preocupagdo do Governo com a realidade vi-
venciada impulsionou entdo a criacdo de portarias e
programas que se preocupam em combater o CCU, como
a instituicdo da Politica Nacional de Atencdo Oncoldgica
- Portaria GM/MS n° 2.439/2005 e do Pacto pela Saude
— Portaria GM 399/06, onde o controle do CCU passa a
compor os planos de salide estadual e municipal, sendo
uma das metas prioritarias e que envolve as diferentes
esferas na responsabilizacdo do controle desse cancer.*#2

As projecbes de incidéncia e mortalidade causada
pelo CCU devem aumentar bastante no periodo entre
2015 a 2030, e quando nao houver mais expectativa de
cura, o foco seré a busca pela qualidade de vida tornando
0 acesso aos cuidados paliativos uma necessidade essen-
cial. Porém como o CCU possui aspectos epidemioldgicos,
etiolégicos e evolutivos bem definidos para sua detec¢do
essa realidade pode ser evitada contanto que as pessoas
tenham os cuidados profilaticos necessarios.?0222

Nos dias atuais a realizacdo do método de colpoci-
tologia oncodtica ou exame de Papanicolau com a finali-
dade de deteccdo precoce do CCU é uma das estratégias
adotadas pelo PSF para promover a saude da mulher.
O exame ¢é realizado através de um método simples
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através do esfregaco citologico. Com o maximo de rigor
técnico de coleta obtém-se células do tecido epitelial da
ectocérvice e da endocérvice. Tornando assim possivel
o rastreamento de lesdes e um diagndstico precoce do
carcinoma.®

Exame citolégico (Papanicolaou)

E definido pelo Ministério da Saude, com base na
Portaria GM n°310 de 10 de fevereiro de 2010, que o Pro-
grama Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero
no Brasil baseia-se na deteccdo precoce deste cancer
em mulheres assintomaticas, processo conhecido como
rastreamento ou screening.’

A partir de 1943 passou-se a utilizar o exame de
citologia diagndstica, proposta pelo Dr. George N. Papa-
nicolaou, para analisar as alteragdes celulares das regides
da cérvix e vagina, devido presenca de qualquer doenca
que afete a regido sendo assim utilizado para a detecgdo
e prevencdo do CCU. O exame citoldgico recebeu a de-
nominacao de exame de Papanicolaou devido ao sistema
de coloragdo proposto por seu idealizador.?

Devido o cancer da cérvix uterina ter seu inicio no
epitélio da portio ou no canal endocervical, e tendo o
cientista George N. Papanicolaou desenvolvido um mé-
todo de simples colheitas de material através do exame
citologico, que passou a ser utilizado para rastreio pri-
mario, assim, este cientista conseguiu proporcionar ao
mundo uma poderosa arma contra o desenvolvimento
do CCU.16,25,26

O exame citopatoldgico de Papanicolaou além de
ser um método simples para detectar altera¢cdes da cér-
vice uterina a partir de células descamadas do epitélio, é
o método mais indicado para o rastreamento do CCU ja
que é um exame de baixo custo, facil execucdo, rapido,
indolor e realizado a nivel ambulatorial. Devido a eficacia
e eficiéncia a nivel coletivo é o meio mais indicado para o
rastreamento do CCU.16:26-29

As lesbes precursoras do CCU apresentam-se do
ponto de vista cito-histopatolégico em diferentes graus
evolutivos, sendo assim classificadas como Neoplasia
Intraepitelial Cervical (NIC) de graus [, II e III, sendo a
primeira: lesdes de baixo grau e as demais lesdes de alto
grau. Como sdo curaveis em quase 100% dos casos quando
tratadas precoce e adequadamente, a deteccdo precoce
através da realizacdo do exame citoldgico de Papanicolaou
tem sido uma estratégia segura e eficiente para modificar
as taxas de incidéncia e mortalidade deste cancer.?#3°

Além das NIC's, segundo o Ministério da Salde, os
resultados que podem ser encontrados nos exames ci-
topatoldgicos sdo: Atipias de significado indeterminado
em células escamosas (ASCUS) e em células glandulares
(AGUS), Carcinoma escamoso invasivo e Adenocarcino-
ma invasivo e efeito citopatico compativel com o HPV,
pois 0 exame ndo diagnostica a infeccdo pelo HPV e nem
0 seu tipo, apenas alteracdes celulares que sugerem a
presenca deste virus.3

O Ministério da Saude, em acordo com a Orga-
nizacdo Mundial de Salde, afirma que para se obter

um impacto significativo na mortalidade por CCU a
cobertura de rastreamento deve atingir 80% ou mais da
populagdo-alvo.” Assim, pesquisas afirmam que o exame
de Papanicolaou, também chamado de colpocitologia
oncotica, deve abranger mulheres de 35 a 59 anos, pois
causaria um impacto sobre os indicadores de morbidade
e mortalidade, notados apds quatro anos da implantagdo
da deteccéo precoce.®

Outros autores em seus trabalhos apontam que na
maioria dos servicos especializados, o rastreamento por
essa técnica ja tem sido superior a 80%.32 No entanto,
outros estudos demonstram que a cada ano surgem
aproximadamente 500 mil novos casos no mundo, dos
quais 70% ocorrem em paises subdesenvolvidos ou em
desenvolvimento como o Brasil, o que dificulta a cober-
tura total do exame.*

De acordo com a concepcdo dos autores de uma
pesquisa que buscou estudar a associacdo da preva-
Iéncia e fatores de risco para o aparecimento de lesdes
precursoras do CCU, o acesso aos servicos de triagem
e tratamento tem reduzido bastante a mortalidade no
mundo industrializado nas Ultimas quatro décadas.®
Confrontando com esse dado, uma pesquisa que buscou
retratar a infeccdo pelo HPV no Brasil, mostra que tém
sido descritos nas analises da situacdo epidemioldgica
do CCU baixas coberturas do exame de rastreamento
e modificacdes na exposicdo aos fatores de risco para
infec¢do pelo HPV.3

Por fim, o INCA destaca que a reducdo de morta-
lidade por CCU, ocorrida até o presente momento em
paises desenvolvidos, é resultado da realizagdo periddica
do exame citopatoldgico, pois o teste de HPV ainda nédo
é usado sistematicamente como método de rastreamen-
to.>> Corroborando, percebe-se que o uso do teste de
Papanicolaou nas Ultimas décadas proporcionou uma
diminuicao consideravel de casos de CCU e mortes.3®

Recentemente o combate ao CCU ganhou uma
poderosa arma através do desenvolvimento de vacinas
contra o HPV.%6 Em 2013, depois de analisar a eficacia, se-
guranca e custo-efetividade, o Ministro da Saude, duran-
te a reunido do Grupo Executivo do Complexo Industrial
da Saude (GECIS), anunciou a realiza¢do de uma parceria
com a finalidade de proporcionar o desenvolvimento
produtivo da vacina contra o HPV a fim de incorpora-la
ao SUS.*” Existem dois tipos disponiveis atualmente: con-
tra os tipos 16 e 18 (bivalente) e contra os tipos 6, 11, 16
e 18 (quadrivalente).!**338 A vacina quadrivalente ja esta
inclusa no Calendario Nacional de Vacinacdo, contudo
vale ressaltar que ela ndo substitui a realizacado regular
do exame citoldgico.

CONCLUSAO

A prevencdo do CCU através do exame de Papani-
colaou destaca-se como o método mais eficaz e respon-
savel por reduzir as taxas de mortalidade decorrentes
desta doenca, contudo, desde que sejam observadas as
recomendacbes do Ministério da Salde. Percebe-se o
grande avanc¢o nos programas de deteccdo que passa-
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ram de eventos pontuais para a¢des cotidianas, uma vez
que durante todo o ano é disponibilizada a realizacdo da
coleta citoldgica e o acompanhamento pela equipe da
ESF. Porém, apesar de toda estrutura oferecida através
do SUS, ndo teremos nenhum efeito na prevencédo do
CCU se nao houver a adesdo por parte das mulheres e
a captagdo e acolhimento por parte dos profissionais de
saude, pois somente juntos é que poderemos obter al-
gum impacto na reducdo da mortalidade por este tipo de
cancer; o que, além de reduzir os gastos publicos atuais
dispensados ao tratamento, proporcionara melhoria na
qualidade de vida da populacdo. Portanto espera-se que
este artigo sensibilize profissionais de salde a percebe-
rem a necessidade e grande importancia de suas atitudes
na promocéao da saude publica.
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