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Resumo

O céancer de colo do Utero é uma das principais causas de morte entre mulheres no Brasil. O estudo tem como objetivo
realizar um levantamento de pesquisas ciéntificas acerca do papel do enfermeiro frente a promocéao e prevencdo do
cancer do colo do Gtero. Utilizou-se as bases de dados SCIELO; Literatura LILACS e Biblioteca Virtual da Saide. Os
critérios de inclusdo foram artigos cientificos publicados no periodo de 2013 a 2023, no idioma portugués, disponiveis
na integra, online e gratuito, no qual foram selecionados 10 artigos apés leitura minuciosa. O diagndstico do cancer de
colo de Utero € realizado por meio do exame de Papanicolau, que detecta alteracdes nas células do colo do Utero, e por
bidpsia, que confirma a presenca de células cancerigenas no tecido cervical. A colposcopia é indicada quando o
exame citopatoldgico apresenta suspeita de malignidade ou ndo é conclusivo para o diagnéstico do cancer de colo de
tero. Nesse sentido, O exame colpocitolégico é fundamental para a prevencdo do cancer de colo de Utero e pode ser
realizado por enfermeiros capacitados. O enfermeiro junto com uma equipe multiprofissional pode fazer a diferenca
no que se refere a busca ativa e acolhimento de mulheres que necessitam de informacfes relacionadas a satde.
Investir na capacitagdo e valorizagdo da equipe de enfermagem, bem como em politicas pablicas para o atendimento
de pacientes com cancer de colo de Utero, é crucial para assegurar uma assisténcia integrada, humanizada e de
qualidade. Isso promove a melhoria da qualidade de vida e do progndstico da doenca para as mulheres.
Palavras-chave: HPV; Cancer cervical; Enfermeiro.

Abstract

Cervical cancer is one of the main causes of death among women in Brazil. The study aims to conduct a survey of
scientific research on the role of nurses in the promotion and prevention of cervical cancer. The SCIELO databases
were used; LILACS Literature and Virtual Health Library. Inclusion criteria were scientific articles published from
2013 to 2023, in Portuguese, available in full, online and free of charge, in which 10 articles were selected after
thorough reading. The diagnosis of cervical cancer is carried out through the Pap smear, which detects changes in the
cells of the cervix, and by biopsy, which confirms the presence of cancer cells in the cervical tissue. Colposcopy is
indicated when the cytopathological examination presents suspicion of malignancy or is not conclusive for the
diagnosis of cervical cancer. In this sense, the Pap smear test is essential for the prevention of cervical cancer and can
be performed by trained nurses. The nurse together with a multidisciplinary team can make a difference with regard to
the active search and reception of women who need health-related information. Investing in training and valuing the
nursing team, as well as in public policies for the care of patients with cervical cancer, is crucial to ensure integrated,
humanized and quality care. This promotes the improvement of quality of life and prognosis of the disease for
women.

Keywords: HPV; Cervical cancer; Nurse.

Resumen

El cancer de cuello uterino es una de las principales causas de muerte entre las mujeres en Brasil. El estudio tiene
como objetivo realizar un levantamiento de la investigacion cientifica sobre el papel de las enfermeras en la
promocidn y prevencion del cancer de cuello uterino. Se utilizaron las bases de datos SCIELO; LILACS Literatura y
Biblioteca Virtual en Salud. Los criterios de inclusion fueron articulos cientificos publicados entre 2013 y 2023, en
portugués, disponibles en su totalidad, en linea y de forma gratuita, en los que 10 articulos fueron seleccionados
después de una lectura exhaustiva. El diagnostico de cancer de cuello uterino se realiza a través de la prueba de
Papanicolaou, que detecta cambios en las células del cuello uterino, y de la biopsia, que confirma la presencia de
células cancerosas en el tejido del cuello uterino. La colposcopia esta indicada cuando el examen citopatolégico
presenta sospecha de malignidad o no es concluyente para el diagnéstico de cancer de cérvix. En este sentido, la
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prueba de Papanicolaou es esencial para la prevencion del cancer de cuello uterino y puede ser realizada por
enfermeras capacitadas. El enfermero junto a un equipo multidisciplinario puede marcar la diferencia en cuanto a la
blsqueda activa y acogida de mujeres que necesitan informacion relacionada con la salud. Invertir en la formacion y
valoracion del equipo de enfermeria, asi como en las politicas publicas de atencion a las pacientes con cancer de
cuello uterino, es fundamental para garantizar una atencién integrada, humanizada y de calidad. Esto promueve la
mejora de la calidad de vida y el pronéstico de la enfermedad para las mujeres.

Palabras clave: VPH; Céancer de cuello uterino; Enfermero.

1. Introducéo

O cancer é o principal problema de saide pablica no mundo, figurando como uma das principais causas de morte e,
como consequéncia, uma das principais barreiras para 0 aumento da expectativa de vida em todo o mundo (INCA, 2022). De
acordo com a Organizacdo das Nagbes Unidas (2019), no decorrer da vida, uma em cada seis mulheres e um em cada cinco
homens em todo 0 mundo desenvolvem cancer e uma em cada onze mulheres e um em cada oito homens morrem de cancer.

No Brasil, em cada ano do triénio 2020-2022 estima-se que sucederdo 625 mil casos novos de cancer (450 mil,
excluindo cancer de pele ndo melanoma) e, até 2025, cerca de 704 mil casos. Quanto aos casos novos de Cancer de Colo do
Utero (CCU), espera-se 16.710 para cada ano do referido triénio, com risco estimado de 16,35 casos a cada 100 mil mulheres,
0 que corresponde a 7,4% dos casos (INCA, 2021; INCA, 2022).

O CCU, também chamado de céncer cervical, tem como causa a infeccdo persistente por alguns tipos de
papilomavirus humano (HPV), conhecidos como tipos oncogénicos (INCA, 2022). Ou seja, para que uma mulher desenvolva o
cancer de colo do Utero, primeiro ocorrem pequenas lesdes no colo que podem em sua maioria ser devido a infecgdo por HPV.

Embora venha a possuir bom prognostico quando descoberto precocemente, 0 CCU apresenta taxa de mortalidade
acima de 5/100 mil mulheres e é a terceira neoplasia mais incidente entre as brasileiras. O Ministério da Salde possui um
plano de agdes estratégicas no qual a meta é aumentar a cobertura de exames citopatologico para mulheres de 25 a 64 anos,
bem como realizar o tratamento das mulheres com diagndstico de lesdes que podem levar ao desenvolvimento do CCU
(BRASIL, 2013a). De acordo com a American Cancer Society (2020), o cancer de colo do Gtero é mais frequentemente
diagnosticado em mulheres com idade entre 35 e 44 anos, sendo que até 0 momento do diagndstico a idade média é aos 50
anos. Além disso, essa neoplasia raramente se desenvolve em mulheres com menos de 20 anos e mais e 20% dos casos séo
diagnosticados em mulheres com mais de 65 anos.

O CCuU afeta principalmente as mulheres de paises subdesenvolvidos de menor nivel socioeconémico e apresentam
dificuldades de acesso aos servicos de salde, tragando perfis de morbimortalidade evitaveis e que conjecturam a iniquidade em
salide. Mesmo com o plano de cobertura do MS o nimero de ébitos sé tem crescido, mais de 70% das brasileiras sao
diagnosticadas em fases avancgadas da doenca, 0 que impacta negativamente no prognéstico (Tsuchiya et al., 2017).

O que se subentende é que parte das mulheres ndo tém conhecimento suficiente sobre alguns cuidados bésicos que
podem trazer beneficios para a sua salde como a realizagcdo de consultas de rotina que possam prevenir e tratar doencas
relacionadas a saude da mulher, bem como a realizacdo do exame preventivo Papanicolau que auxilia na prevencdo do
desenvolvimento do cancer do colo do Utero. Souza & Costa (2015), afirmam que os principais fatores que interferem na
prevencdo sdo o desconhecimento e representacfes sobre a doencga e sobre o Papanicolau, a acessibilidade aos servigos de
saude, os cuidados na pratica sexual, e 0 medo da dor e os pudores associados a exposi¢do do corpo.

Entre os profissionais da satide que tem contato direto com a mulher na atencdo primaria, que é a porta de entrada dos
servicos de salde, se destaca o enfermeiro que tem o papel de educador e disseminador de conhecimento para sua comunidade,
pacientes e equipe. O mesmo junto com uma equipe multiprofissional pode fazer a diferenca no que se refere a busca ativa e
acolhimento de mulheres que necessitam de informagdes relacionadas a sua salde e realizar conscientizagdo quanto a

necessidade de realizar consultas periodicas e 0 exame Papanicolau (Souza & Costa, 2015).
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Nessa perspectiva, entende-se que é necessario um maior conhecimento da parte da populagdo a respeito do cancer do
Utero, para que possam se basear na importancia do tratamento, e também sobre o que de fato é o cancer do colo do Gtero.
Desta forma o objetivo do presente estudo é realizar um levantamento de producdes ciéntificas acerca do papel do enfermeiro

frente a promogdo e prevencédo do cancer do colo do Utero.

2. Metodologia

Realizou-se uma revisao narrativa da literatura a partir de bases bibliograficas que partiu de outros artigos académicos
cientificos de livros e capitulos de livros, os quais se consideram referencias brasileira e relevantes daquela tematica especifica.
A busca dos artigos ocorreu nos meses de janeiro e fevereiro de 2023, no qual para consulta dos artigos cientificos utilizou-se
o0s seguintes descritores: HPV, Cancer cervical e Enfermeiro. Utilizou-se as bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), Literatura Latino Americana e de Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS), Base de Dados de Enfermagem
(BDENF) e Biblioteca Virtual da Saude (BVS).

Os critérios de inclusdo foram pesquisas realizadas no recorte temporal publicados no periodo de 2013 a 2023, no
idioma portugués, disponiveis na integra, online e gratuito, que apresentem estudos empiricos e que retratam a temaética
proposta. Foram excluidos artigos em que havia auséncia do resumo nas plataformas de busca, incompletos e artigos que nao
tratavam especificamente a tematica proposta. No que se refere a selecdo dos artigos, realizou-se a triagem dos titulos
relacionados ao tema em questdo. Em seguida foram executadas a leitura dos resumos das publicacdes, a fim de selecionar

aqueles que abordassem a tematica e refinar a amostra.

Figura 1 - Fluxograma do processo de busca e selecdo dos estudos inclusos na revisdo. Redencao/PA, Brasil, 2023.

Descritores:
HPV; Céancer cervical; Enfermeiro.

36 artigos selecionados

Filtro:
Texto Completo; Periodo da
Publicacdo;Base de Dados;
28 artiaos selecionados

Nos critérios de Nos critérios de
inclusdo: 28 artigos exclusdo: 8 artigos

Total de artigos
selecionados:

10 artigos

Fonte: Autores (2023).

A busca inicial constituiu 36 estudos, dessa investigacdo apenas 28 artigos foram selecionados, 8 artigos foram
excluidos pois estavam fora dos critérios de inclusdo deste estudo. E apés leitura minuciosa restaram, portanto, 10 artigos, 0s

quais foram incluidos no banco final deste estudo.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i5.41880

Research, Society and Development, v. 12, n. 5, 28912541880, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i5.41880

3. Resultados e Discussao

A metodologia aplicada possibilitou a selecdo de 10 artigos cientificos os quais se encontram sintetizados com base

em suas caracteristicas na Tabela 1.

Tabela 1 - Apresentacdo das caracteristicas dos estudos selecionados.

Autor/ano Titulo Objetivo Resultados
Silva, Morais Papilomavirus humano e fatores | Verificar quais 0s | Os principais fatores de risco relacionados com o
&Sousa, de risco no cancer de colo | principais fatores de risco | papilomavirus humano e o desenvolvimento de
(2023) uterino. associados ao HPV no | céncer de colo uterino: sdo tabagismo, doencas
cancer de colo uterino no | sexualmente

Brasil. Transmissiveis, uso de anticoncepcional
hormonal, nimero e caracteristicas dos parceiros,
inicio precoce da atividade sexual, infecgdo pelo

papilomavirus humano.
Lopes & Fatores limitadores e facilitadores | Sintetizar ~ achados de | Aspectos limitadores de acesso  como
Ribeiro, para o controle do cancer de colo | estudos brasileiros sobre o | periodicidade inadequada do Papanicolau,
(2019) de Gtero: uma revisdo de | acesso aos servicos | dificuldades para agendamento de consultas e
literatura. publicos de satde no Brasil | exames, alto indice de estadiamento avangado e

na éarea da atencdo ao
CCuU.

atrasos no diagnostico e no inicio de tratamento.

Tsuchiya et al.,
(2017)

O cancer de colo do utero no
Brasil: uma retrospectiva sobre as
politicas publicas voltadas a
salde da mulher.

Objetivou fazer um
retrospectiva  sobre  as
politicas publicas voltadas
a satde da mulher.

A andlise dos protocolos de tratamento voltados
para a salde coletiva mostra defasagem em
relacdo ao cenério internacional e nacional
preconizado por sociedades médicas,
especialmente no tratamento de fases tardias da
doenca.

Cerqueira et al.,
(2022)

Controle do cancer do colo do
Gtero na atencédo primdria a salde
em paises sul-americanos: reviséo
sistematica.

Descrever as estratégias
para prevencdo e controle
do céncer do colo do Utero
(CCU) na atengéo primaria
a salde (APS) na América
do Sul.

A fragmentagdo dos sistemas de salde e a
segmentacédo na oferta de servigos sdo obstaculos
para a prevengdo e o controle do CCU na
América do Sul. S&0 necessarios programas
organizados de rastreamento do CCU e a
incorporagéo de busca ativa para realizagdo do
Papanicolaou via APS.

De Paula et al.,
(2022)

Cancer de colo do (Utero:
qualidade de vida e resiliéncia em
mulheres tratadas no hospital
geral de Palmas — To.

Auvaliar qualidade de vida
relacionada a salde
(QVRS) e resiliéncia (RL)
em mulheres com CCU.

O estadiamento mais avancado e o tratamento
com quimioterapia concomitante a radioterapia
seguido de braquiterapia associaram-se com
QVRS néo satisfatdria e menor grau de RL.

Ferreira et al.,
(2022)

Deteccéo precoce e prevencdo do
cancer do colo do utero:
conhecimentos, atitudes e praticas
de profissionais da ESF.

Investigar ~ préticas  de
profissionais da Estratégia
Salde da Familia (ESF)
sobre o controle do céncer
do colo do utero (CCU)
recomendadas pelo
Ministério da Saude (MS).

Apenas 28,2% dos profissionais relataram ter
recebido capacitagdo nos ultimos trés anos e
50,3% realizaram agBes educativas para as
usudrias. Destaca-se necessidade de acgles de
educacdo permanente junto aos profissionais,
visando uma atuacdo mais efetiva para o
enfrentamento e erradicacdo do CCU.

Sena et al.,(2016)

Importancia do exame
papanicolau para a gestante.

Avaliar o efeito de uma
acdo educativa realizada
para gestantes sobre a
importancia da realizacéo
do exame papanicolau.

Foi possivel notar uma pouca adesdo ao exame
ginecoldgico em gestantes, onde as mesmas
demonstram medo e ndo conhecimento sobre o
exame.

Nascimento et al.,
(2018)

Prevaléncia da
papilomavirus
mulheres de
quilombolas  no
Brasil.

infeccdo pelo
humano em
comunidades
nordeste do

Identificar tipos especificos
de HPV correlacionados
com caracteristicas
sociodemograficas/compor
tamentais e  alteracOes
citolégicas do esfregaco
cervical em  mulheres
quilombolas.

A maior prevaléncia (42,0%) de infeccdo pelo
HPV ocorreu em mulheres com diagndstico de
lesdo intraepitelial escamosa de alto grau.

Da Costa et al.,
(2017)

Os desafios do enfermeiro perante
a prevencéo do cancer do colo do
Utero.

O objetivo deste estudo é
conscientizar uso do exame
citopatol4gico como
método de prevencdo e
relatar as dificuldades que
o enfermeiro enfrenta.

O enfermeiro deve orientar adequadamente as
mulheres acerca dos beneficios da prevencao,
organizar a assisténcia preventiva, criar método
eficaz na abordagem da populagdo feminina e
desenvolver estratégias que superem dificuldades
existentes, no intuito de diminuir a prevaléncia
desta neoplasia.
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Souza &Costa, Conhecimento de Mulheres sobre | Compreender a capacidade | A partir da analise dos dados, emergiram trés
(2015) HPV e Céncer do Colo do Utero | de assimilacdo das | categorias distintas:  desconhecimento  do
apds Consulta de Enfermagem. mulheres que realizam o | papilomavirus humano; néo aceitacdo do uso do

exame Papanicolaou acerca | preservativo; e orientagbes na consulta de
do papilomavirus humano | enfermagem do exame preventivo do cancer do
e sua relagdo com o cancer | colo do Utero.

do colo do Gtero.

Fonte: Autores (2023).

O cancer do colo do Utero caracteriza-se por uma replicacdo desordenada do epitélio de revestimento, o que
compromete o estroma (tecido subjacente), podendo se alastrar para outros 6rgdos. E uma alteracio patoldgica de
desenvolvimento lento que se inicia em sua maioria por meio de transformacoes intraepiteliais causadas pelo Papilomavirus
Humano (HPV) (Silva et al., 2023).

O HPV ¢ considerado o agente causador de infeccdo sexualmente transmissivel (IST) mais prevalente em todo o
mundo. A maioria das infecgbes causadas por esse virus € assintomatica e possui resolugdo em cerca de dois anos. Embora
existam mais de 200 tipos de HPV, apenas 40 infectam o trato anogenital e, destes, 12 sdo oncogénicos, isto é, estdo associados
ao desenvolvimento de tumores invasivos (Nascimento et al., 2018).

A classificacdo do HPV se da de acordo com o risco oncogénico. Pertencem ao grupo de baixo risco os tipos 6, 11,
40, 42, 43 e 44 e, no de alto risco, tem-se os tipos 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59 e 66, sendo os dois primeiros 0s
mais comuns. O HPV é fator fundamental para o desenvolvimento, manutencdo e progressao das lesdes intraepiteliais. No
entanto, além da persisténcia da atividade viral, é necessario que outros fatores de risco estejam associados, como o tabagismo,
multiplicidade de parceiros sexuais, inicio precoce da atividade sexual, multiparidade, tabagismo, uso de anticoncepcionais
orais, coinfecgdo por outros agentes infecciosos ou baixa ingestdo de vitaminas (da Costa et al., 2017; Nascimento et al.,
2018).

Pacientes com céancer de colo uterino podem apresentar sangramento vaginal anormal, dor pélvica, edema em
membros inferiores e hidronefrose. O condiloma acuminado, definido por multiplas lesdes papulosas vegetantes espiculadas,
pode estar presente na vulva, no &nus e na vagina, apresentando-se com aspecto similar a couve-flor. Em adultos, na maioria
das vezes, as verrugas séo transmitidas sexualmente (Tsuchiya et al., 2017).

No que se refere ao diagnostico do cancer de colo de Utero baseia-se, sobretudo, no rastreamento (Sena et al., 2016).
No Brasil, realiza-se 0 exame preventivo (também chamado de Papanicolau e colpocitopatologico oncética cervical) para a
populagdo feminina situada na faixa etéria de 25 a 59 anos. Recomenda-se que o exame seja feito em mulheres sexualmente
ativas e que seja repetido com intervalo de um ano. Com dois exames normais anuais consecutivos, o intervalo passara a ser de
trés anos (INCA, 2016).

A colposcopia, por sua vez, deve ser realizada quando o diagndstico citopatolégico revela malignidade ou
impossibilidade de descarta-la (Sena et al., 2016). Se a colposcopia confirmar achados anormais ou suspeitos de malignidade,
deve-se realizar a bidpsia para a confirmacéo de neoplasia cervical. Além disso, técnicas de biologia molecular, como a captura
hibrida de segunda geracdo e a técnica de reacdo de cadeia de polimerase (PCR), sendo esta Ultima considerada padrdo-ouro,
sdo utilizadas para a pesquisa de DNA-HPV. No entanto, devido ao alto custo, sdo pouco usadas para o diagndstico (INCA,
2016).

A conduta terapéutica baseia-se no tamanho do tumor fatores pessoais (p. ex. idade e desejo de preservacdo da
fertilidade) e estadiamento da doenca. O céncer do colo do Gtero é estadiado segundo a classificacdo sugerida pela Federacao
Internacional de Ginecologia e Obstetricia. Existem trés opc¢des de tratamento: cirurgia, quimioterapia e radioterapia. Esta
Gltima faz com que as células malignas sejam impedidas de se multiplicarem e preserva os tecidos ndo afetados. Nos estadios

iniciais do cancer, os tratamentos cirdrgicos conservadores, como a conizagdo ou traquelectomia radical com linfadenectomia
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por via laparoscopica, podem ser considerados. Para lesdes intraepiteliais de alto grau, recomenda-se a exérese cirdrgica da
zona de transformacdo (INCA, 2016; Lima et al., 2022).

Para Ferreira et al., (2022), a prevencdo do cancer do colo uterino na atencéo integral a saide da mulher é atividade
do enfermeiro e de sua equipe multiprofissional, que atua através da elaboracdo de atividades para o esclarecimento de
duvidas, prevencao de fatores de risco, realizacdo de consultas ginecoldgicas e coleta do exame citopatolégico, influenciando
para um atendimento de melhor qualidade que atenda a demanda, concentrando esforcos para diminuir os preconceitos, mito e
tabus em procura da conviccdo da populacdo feminina sobre as vantagens da prevencdo contra essa neoplasia. Souza e Costa
(2015), apontam que as atividades que apresentam maiores relevancia sdo o desenvolvimento do relacionamento terapéutico, o
acolhimento, e agdes capazes de transcender o patolégico proporcionando ambiente mais favoravel e confortavel gerando
confianca e bem-estar.

Quanto mais abrangente for o programa de prevencao e mais atuante for o enfermeiro, melhor serd o resultado dessas
acoes (Lopes & Ribeiro, 2019). N&o obstante, a enfermagem é capaz de desenvolver estratégias de mobilizacdo dos
profissionais envolvidos na realizacdo da prevencéo, influenciando, assim, no recrutamento de mulheres para a realizacdo de
acoes de promogdo em saude (Machado et al., 2921).

No que se refere as orientacfes de enfermagem e atividades desenvolvidas, podem ser bem amplas, como por
exemplo expor cartazes que demonstrem as técnicas usadas no exame Papanicolau, proporcionar informagfes para 0 momento
da coleta, gerar espaco de privacidade no decorrer da consulta, realizar uma completa anamnese, preparar a paciente para o
exame, falar a respeito do uso de preservativo como um essencial instrumento de preven¢do do HPV, visto que ela pode levar
ao CCU e abordar sobre a vacinagdo contra o HPV na adolescéncia no periodo de 9 a 14 anos (De Paula et al., 2022).

Além dos meios de prevencdo supracitados, vale destacar da importancia de orientar a respeito da satide em geral,
incentivar adogdo de habitos saudaveis, como alimentacéo adequadas e exercicios fisico regulares, ndo ser tabagista e etilista,
correcdo das deficiéncias profissionais e incentivo a realizacdo de exames preventivos anualmente ou sempre que perceber
alguma mudanca. Outro ponto muito importante que deve ser levado em consideragdo para uma 6tima adesdo a campanha
preventiva, € preciso tentar entender as crencas das mulheres, prestando, portanto, o comportamento de preven¢do baseado na
cultura de cada mulher e no meio no qual estéo inseridas (Cerqueira et al., 2022).

S0 muitos 0s meios de realizacdo de atividades de prevencdo do CCU, mas para que seja concretizado também é
importante que os gestores e profissionais de salde venham a realizar essas a¢oes e assim venha possibilitar a integralidade do
cuidado, unindo as a¢des de detec¢do precoce com a garantia de acesso a procedimentos diagnosticos e terapéuticos em tempo

oportuno e com qualidade, pois a atengdo basica qualificada e organizada € fundamental para o controle do CCU.

4. Consideracdes Finais

O estudo permitiu uma reflexdo sobre o papel da equipe de enfermagem no cuidado as mulheres com céancer de colo
de atero. Foi possivel observar que a atuagdo desses profissionais € fundamental para o diagndstico precoce e o tratamento
adequado da doenga, além de oferecer suporte emocional e cuidados paliativos. No entanto, é necessario enfrentar diversos
desafios para garantir um atendimento de qualidade, incluindo a falta de recursos, a sobrecarga de trabalho e o impacto
emocional da doenca.

Portanto, é fundamental investir na capacitacdo e valorizacdo da equipe de enfermagem, além de politicas publicas
que garantam recursos e condi¢fes adequadas para o atendimento dessas pacientes. Somente assim serd possivel garantir um
atendimento de qualidade, integrado e humanizado as mulheres com cancer de colo de Gtero, contribuindo para a promogdo da
qualidade de vida e a melhoria do progndstico da doenca.

E valido ressaltar que ainda ha necessidade de ser desenvolvidas novas pesquisas no qual envolve o enfermeiro néo sé
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na prevengdo, mas também nos cuidados durante os tratamentos oncoldgicos
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