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Citologia cervical em uma estratégia saude da
familia: perfil, resultados e condutas de enfermagem

Cervical cytology in a family health strategy: nursing profile, results and conduct
La citologia cervical en una estrategia de salud familiar: perfil de enfermeria, resultados y conducta

RESUMO

Objetivo: Descrever o perfil sociodemografico, dos exames do colo uterino e identificar as principais condutas realizadas pela enfermeira frente aos
resultados encontrados nos exames citologicos de uma Estratégia Satde da Familia de Manaus. Método: Estudo quantitativo, descritivo, retros-
pectivo e exploratorio, de analise de dados secundarios dos prontuarios e livro de registro dos exames citologicos realizados no periodo de janeiro a
dezembro de 2018. Resultados: Foram realizados 217 exames, dos quais, seguindo critérios de inclusao 203 compuseram a amostra final. O perfil
sociodemografico, mostrou prevaléncia da faixa etaria de 30-39 anos, casadas, ensino médio completo e do lar. Os exames apresentaram amostra
satisfatoria para avaliacao, as microbiologias predominantes foram Lactobacillus e Gardenerella. A inflamacao foi identificada como alteragao celu-
lar benigna reativa ou reparativa mais evidente. Conclusao: Conhecer a realidade da populagao onde desempenha suas atividades é fator de grande
relevancia para que se possam estabelecer intervencoes adequadas a realidade local.

DESCRITORES: Exame de Papanicolau; Cancer de colo do (tero; Prevencao; Enfermeiro.

ABSTRACT

Objective: To describe the sociodemographic profile and the examinations of the uterine cervix and identify the main procedures performed by the
nurse in view of the results found in the cytological examinations of a Family Health Strategy in Manaus. Method: Quantitative, descriptive, retros-
pective and exploratory study, analyzing secondary data from medical records and registry book of cytological exams performed in the period from
January to December 2018. Results: 217 exams were performed, of which, following inclusion criteria, 203 made up the final sample. The socio-
demographic profile showed a prevalence in the age group of 30-39 years old, married, completed high school and at home. The exams showed a
satisfactory sample for evaluation, the predominant microbiologies were Lactobacillus and Gardenerella. Inflammation was identified as the most
evident benign reactive or reparative cell alteration. Conclusion: Knowing the reality of the population where they carry out their activities is a factor
of great relevance so that interventions that are appropriate to the local reality can be established.

DESCRIPTORS: Pap smear; Cervical cancer; Prevention; Nurse.

RESUMEN

Objetivo: Describir el perfil sociodemografico v los examenes del cuello uterino e identificar los principales procedimientos realizados por la enfer-
mera a la vista de los resultados encontrados en los examenes citologicos de una Estrategia de Salud de la Familia en Manaus. Método: Estudio
cuantitativo, descriptivo, retrospectivo y exploratorio, analizando datos secundarios de historias clinicas v libro registro de examenes citolégicos
realizados en el periodo de enero a diciembre de 2018. Resultados: se realizaron 217 examenes, de los cuales, siguiendo criterios de inclusion,
203 conformados la muestra final. El perfil sociodemografico mostrd una prevalencia del grupo de edad de 30 a 39 anos, casados, bachillerato
completo y amas de casa. Los examenes arrojaron una muestra satisfactoria para la evaluacion, las microbiologias predominantes fueron Lacto-
bacillus y Gardenerella. La inflamacion se identifico como la alteracion celular benigna reactiva o reparadora mas evidente. Conclusion: Conocer la
realidad de la poblacion donde desarrollan sus actividades es un factor de gran relevancia para que se puedan establecer intervenciones adecua-
das a la realidad local.

DESCRIPTORES: Papanicolaou; Cancer de cuello uterino; Prevencion; Enfermero.
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INTRODUCAO

cancer do colo do ttero é caracte-

rizado pela replicagio desordenada

do epitélio de revestimento do 6r-
gio, comprometendo o estroma e poden-
do invadir estruturas e 6rgios adjacentes
ou nio. Os sinais e sintomas variam de
acordo com a localizagio e extensio da
doenga, podendo ocorrer secregio vaginal
fétida e até sanguinolenta, ciclos mens-
truais irregulares, spotting intermenstrual
e sangramento pds-coital. Nos estddios
mais avancados pode surgir dor em baixo
ventre, anemia, comprometimento ure-
tral, invasio da bexiga e reto’.

Dentre os fatores de risco, estio dire-
tamente associados sio as condicdes so-
cioecondmicas, miultiplos parceiros sexu-
ais, tabagismo, promiscuidade sexual do
parceiro, precariedade ou falta de higiene
intima, uso prolongado de contraceptivos,
nuliparidade, multiparidade, inicio precoce
de atividades sexuais ¢ principalmente por
infec¢io pelo Papiloma Virus Humano, o
HPV>

Para cada ano do triénio 2020-2022, sio
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calculados para o Brasil 16.590 novos casos
de cancer do colo do titero com um risco
estimado de 15,43 casos para cada 100 mil
mulheres. Sua incidéncia sofre variagoes de
acordo com as regioes, sem considerar os
tumores de pele ndo melanoma, o cAncer
do colo do ttero ¢ o segundo mais inciden-
te na Regiao Norte com 21,20/100 mil. Em
observagio detalhada, as estimativas para o
Amazonas e capital (Manaus) em 2020 cor-
respondem a uma taxa bruta de 27,60/100
mil no Amazonas e 51,94/100 mil mulhe-
res para Manaus, ficando com risco estima-
do acima da média nacional’.

A regido Norte do Brasil, ¢ a tinica onde
o cancer do colo de ttero apresenta maior
magnitude, com taxas bem maiores que a
média mundial ¢ semelhante aos da Améri-
ca Central. J o Estado do Amazonas, pos-
sui incidéncia de cincer do colo do ttero
semelhante ao da Africa Oriental, um dos
locais menos desenvolvidos do mundo.

De acordo com o boletim de epidemio-
logia ¢ estatistica da Fundagio Centro de
Controle de Oncologia do Estado do Ama-
zonas - FCECON, ocorreram 189 ébitos
por cancer de colo do utero em 2018, re-

presentando 25,5% dos 742 dbitos regis-
trados por cAncer na populagio feminina,
seguindo assim como a principal causa de
mortalidade por cAncer nas mulheres ama-
zonenses’.

Apesar dos nimeros exorbitantes, sabe-
-se que a doenga tem cura com expectativa
de 100% quando o diagnéstico ¢ precoce e
o tratamento ¢ imediato6. A deteccio pre-
coce do cancer e de suas lesdes precursoras
se d4 por meio do rastreamento pelo exame
colpocitolégico ou Papanicolaou. Trata-se
de um procedimento de rotina da consulta
ginecoldgica, oferecido gratuitamente na
atencdo primdria, além de ser um impor-
tante componente do Programa de Aten-
¢ao Integral & Sadde da Mulher - PAISM,
criado em 1984 ¢ reafirmado no Pacto pela
Satde em 2006'.

A realizacio periddica do exame cito-
patoldgico ¢ a alta cobertura da populagio
- alvo ¢ 0 componente mais importante no
Ambito da aten¢io bdsica, para que se ob-
tenha expressiva reducio da incidéncia ¢ da
mortalidade por cincer do colo do ttero.

Nesse contexto e de acordo com a Re-
solugio Conselho Federal de Enfermagem



(COFEN) Ne 381/2011, o enfermeiro é o
profissional responsavel pela realizacio da
coleta, necessitando que este seja dotado de
conhecimentos, competéncias ¢ habilida-
des que garantam rigor técnico-cientifico
ao procedimento®.

Cabe também ao profissional de satde,
formular estratégias para uma alta cobertu-
ra da populagio-alvo, pois o padrio predo-
minante do rastreamento no Brasil ¢ opor-
tunistico, uma vez que as mulheres tém
realizado o exame de Papanicolau quando
procuram os servigos de satde por outras
razoes’.

Com base no exposto, a partir da vivén-
cia em estdgio curricular em uma Unidade
Bésica de Satude (UBS), considerando que
a regido norte apresenta alta incidéncia dos
casos de cAncer de colo de titero em especial
o Amazonas, torna-se relevante um estudo
abordando essa temdtica a fim de conhecer
a realidade local e obter subsidios efetivos
que intermedeiem a prevengio e a orienta-
¢io de cuidados.

Tendo em vista a problemdtica do cin-
cer de colo de ttero para a satde publica, e
a necessidade em elaborar estratégias paraa
melhoria da prevencio e detecgio precoce,
este estudo teve por objetivo descrever per-
fil sociodemografico ¢ dos exames do colo
uterino ¢ identificar as principais condutas
realizadas pela enfermeira frente aos resul-
tados encontrados nos exames citoldgicos
realizados em mulheres atendidas em uma
Estratégia de Satde da Familia de Manaus.

METODO

Trata-se de um estudo retrospectivo de
corte transversal, descritivo e abordagem
quantitativa, teve Como amostra os prontu-
drios de mulheres que realizaram a coleta do
material cérvico vaginal através do exame
colpocitopatoldgico no periodo de janeiro
a dezembro de 2018 realizado pela enfer-
meira da unidade de satide e andlise do livro
de registro dos exames citoldgicos de uma
Estratégia Satide da Familia (ESF) da zona
urbana de Manaus.

Foram considerados como critérios de
inclusio ter prontudrio ¢ dados prescritos
nos livros de registro da ESF, ter realizado
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o exame Papanicolau no ano de 2018 e
excluidos os dados que continham somen-
te a informagio de coleta realizada, sem
anotagdes ou descricio de resultados. As
informagoes obtidas no livro de registro e
prontudrios foram inseridos num banco de
dados em planilha do programa Microsoft
Ofhce” Excel 2010, para anotacao de todas
as informacoes, envolvendo a caracteriza-
¢do sociodemogrificas (sexo, idade, escola-
ridade, estado civil e ocupacio), o perfil dos
resultados do exame da citologia cervical
classificados de acordo com as Diretrizes
Brasileiras para o Rastreamento do Céncer
do Colo do Utero (adequabilidade da mos-
tra, tipo de epitélio encontrado, microbio-
logia ¢ alteragdes celulares) e as condutas
adotas pela enfermeira (prescri¢io de medi-
camentos e orientagdes), submetendo-os a
andlise estatistica descritiva e foram expres-

sos em frequéncias absoluta e relativa.

Todas as providéncias em relagio a di-
mensio ética do estudo foram tomadas de
acordo com a Resolucio n° 466/2012 do
Conselho Nacional de Saide (CNS). O
protocolo de pesquisa foi analisado e apro-
vado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) do Centro Universitario Luterano
de Manaus (CEULM/ULBRA) com o
CAAE: 15637319.5.0000.5014 ¢ com a
anuéncia da Secretaria Municipal de Satde
de Manaus.

RESULTADOS

Foram realizados, um total de 217 exa-
mes no perfodo de janciro & dezembro de
2018 para o rastreamento do cAncer de colo
de ttero na Estratégia Satde da Familia sen-
do que em 14 exames (6,5%) havia somente

Figura 1- Distribuicao sociodemografica dos registros das mulheres que

realizaram o exame citologico do colo de Gtero em uma Estratégia Satude da

Familia de Manaus, AM, 2018.
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Fonte: Dados resultantes da pesquisa (2018).
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a informacio de coleta e nao continham os
registros dos resultados. Assim, 203 com-
puseram a andlise deste estudo.

Em relacio as caracteristicas sociodemo-
gréficas das mulheres que realizaram o exa-
me do colo do ttero, observou-se (Figura
1), a faixa etdria predominantemente foi de
30-39 anos (30%). Quanto ao estado civil,
33,5 % das mulheres eram casadas, 30,5%
solteiras, sendo que 26,6% estavam sem
informagao. O nivel de escolaridade mais
expresso foi ensino médio representando
(49,3%), seguido pelo fundamental com-
pleto (13,8%). A ocupagio predominante
declarada nos registros foi do lar (38,4%).

No que concerne 4 adequabilidade da
coleta, em todos os registros analisados, as
amostras foram classificadas como adequa-
das por apresentarem o material celular em
quantidade demonstrativa bem distribuida,
fixa e corada, caracteristica satisfatdria que
viabiliza conclusio diagnéstica correta-
mente.

Com relagio ao epitélio encontrado
nos registros se sobressaiu o escamoso com
(176) dos laudos avaliados, seguido pelo
glandular (88), metapldsico (25), células
escamosas de significado indeterminado
quando nio se pode excluir lesao de alto
grau ASC-H (01) e lesao intraepitelial es-
camosa de baixo grau LSIL/HPV ",

Na microbiota encontrada, 45,8% fo-
ram de Lactobacillus sp., seguido dos agen-
tes infecciosos Gardnerella ¢ Candida sp.
que representou 31% e 6,8% dos microrga-
nismos encontrados, respectivamente.

A respeito das alteragoes celulares benig-
nas, a inflamagio esteve presente em quase
todos os resultados (90,65%) e em seguida
atrofia com inflamacio (7,3%).

Quanto as condutas da enfermeira apds
realizagio do exame, o estudo observou
que a orientacio quanto a higiene intima e
prevencio de infecgoes sexualmente trans-
missiveis pelo uso do preservativo estava
presente em grande parte dos registros 133
seguida da prescricio de medicamentos
que contabilizou 82, foram encaminhadas
5 mulheres e registros sem a informagio de
conduta estavam em 49 prontuérios. No
entanto, destaca a falta de condutas especi-
ficas de educagao em saide que fortalegam
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Figura 1- Distribuicao sociodemografica dos registros das mulheres que
realizaram o exame citologico do colo de Gtero em uma Estratégia Satude da

Familia de Manaus, AM, 2018.
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Fonte: Dados resultantes da pesquisa (2018).

a prevengio e detecgio precoce do cincer
de colo de ttero.

DISCUSSAO

A maior proporcao de exames realizados
na faixa etdria de 30 a 39 anos encontrada
neste estudo corroborou com a idade de
rastreamento preconizada pelo Ministério
da satide de 25 a 64 anos. O estado civil en-
contrado em maior propor¢io (33,5%) foi
na categoria “casada’ coincide com estudo
realizado em outro cendrio, o autor afirma
aimportincia da realiza¢io do exame nesta
populagio visto que as mulheres casadas ou
com unido estdvel estio fortemente predis-
postas a infec¢io pelo virus do HPV, agente
expressamente associado ao cAncer do colo

203 100
0 0
172 84,7
88 433
25 12,3
93 458
6 3,0
63 31,0
3 15
14 69
36 17,7
184 90,6
15 74
4 2,0
1 0,5

1 0.5

do ttero’. Destaca-se que as mulheres que
conviviam com companheiro apresentaram
mais frequentemente diagndsticos de cin-
cer do colo do ttero em estdgio avancado,
ressaltando a importincia do rastreamento
¢ realizagao do exame neste grupo especifi-
CO]O.

O nivel de instrucao do individuo reflete
fortemente no seu cuidado a satde, quan-
to maior o seu grau de instrugao, maior ¢
a atencdo as condi¢des de satde. A baixa
escolaridade estd diretamente relacionada
a nio realizagio do exame de rastreamento
do cancer de colo uterino devido ao nivel
precdrio de informagdes sobre a gravidade
da doenca ¢ a importincia do exame, levan-
do a0 maior risco de diagnésticos tardios e
complicagoes'. Nota-se que mulheres com



ensino superior mostram menos chance de
desenvolver cincer de colo do titero'

A ocupagio predominante declarada
nos registros foi do lar, resultado que vai de
encontro com outro estudo onde 36% das
mulheres estudadas também nao possufam
trabalho remunerado, exercendo a funcio
de cuidadora do lar™.

Com relagio aos epitélios encontrados,
as células escamosas, glandulares ¢ meta-
pldsicas podem estar presentes em amostras
satisfatorias para avali¢io representando o
epitélio do colo do ttero7. Além disso, as
células metapldsicas ou endocervicais de-
vem estar presentes, pois estas representam
a zona de transformacio, local onde ocor-
rem 90% das lesdes neopldsicas e pré-neo-
plasicas™.

Quanto a microbiota encontrada, os
lactobacillus, cocos e bacilos sio microrga-
nismos tido como normais e que agem em
defesa do organismo, sendo responsdveis
pela produgio de 4cido léctico, o qual torna
o PH vaginal 4cido impedindo a prolifera-
¢ao de microrganismos patdgenos”.

No que se refere aos agentes infecciosos
o presente estudo identificou a gardnerella
como a mais preponderante. Essa bactéria ¢
encontrada em baixa concentra¢io na mi-
crobiota vaginal, sem causar-lhe dano, no
entanto quando se multiplicam de forma
exagerada pode causar alteragoes. Costuma
manifestar-se quando ocorrem alteragoes
na quantidade de lactobacillus, ¢ caracte-
rizada por produzir secre¢io volumosa, de
coloracio acinzentada ¢ com odor fétido
caracteristico ao de peixe podre'’.

A cindida sp., ¢ um fungo que faz par-
te da biota natural do ser humano, porém
aumentam a quantidade ¢ tornam-se pato-
genos em situagdes de imunodepressio e
imunossupressao. A cindida configura um
dos principais agentes causadores de vul-
vovaginites, tendo idade ¢ os anos de vida
menstrual atrelados a esse processo””.

Por fim, menos expresso no estudo estd
o Trichomonas vaginalis, uma das infec-
¢oes sexualmente transmissivel nio viral,
que mais acomete as mulheres. Quando
este protozodrio entra contato com o canal
vaginal coloniza-o de forma evolutiva, le-
vando a forte inflamacio, corrimento, odor
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atipico e irritagio vulvar, podendo causar
lesdes e/ou sangramentos18. Sua detecgio
e tratamento precoce tornam-se indispen-
sdvel, pois além das complicagdes j citadas,
cle possui forte correlagio com HIV ¢ a ne-
oplasia cervical”.

De acordo com as diretrizes para ras-
treamento do cincer do colo do ttero, as
limitagGes apresentadas pelo exame de Pa-
panicolau frente ao estudo microbioldgico,
interfere na identificagio dos patédgenos
causadores da inflamacio, sendo comum
apds a realizagio da colposcdpia identificar
ectopias, vaginites e cervicites’.

A inflamagio esteve presente em quase
totalidade das amostras. A inflamacio ¢
uma das alteracoes celulares benignas mais
presentes nos resultados dos exames de Pa-
panicolau. Os motivos do processo inflama-
tério sio determinados por modificacoes
epiteliais, frequentemente deliberadas pela
acdo de agentes fisicos, os quais podem ser
radioativos, mecAnicos, térmicos ou quimi-
c0s20. A literatura apresenta como agentes
causadores da inflamagio os bacilos supara-
citoplasmaticos (gardnerella/ mobiluncus),
candida sp., trichomonas vaginalis™.

No que tange a atrofia com inflamagao,
trata-se de uma alteracao benigna fisioldgi-
ca comumente encontrada no perfodo do
climatério, pds-parto ¢ lactagio, quando
nio houver presenca de atipias deve-se se-
guir conduta normal*.

Ao que diz respeito as células atipicas, se
sobressaiu as de significado indeterminado
quando nio se pode excluir lesio de alto
grau ASC-H, pois, o diagndstico de ASC-
-H ¢ definido como a presenga de anorma-
lidades celulares similares as de alto grau,
porém nao possuem pardmetros definidos
para tais lesdes22. Na mesma pesquisa o au-
tor evidenciou que a prevaléncia de NIC IT
/ 111 foi de 19,29% maior em ASC-H do
que naqueles diagnosticados com células
escamosas atipicas de significado indeter-
minado/ ACS-US.

Quanto a lesao intracpitelial escamosa
de baixo grau/ LSIL, constitui a diferen-
ciagio do epitélio causada pela infecgio do
HPV, ¢ uma ocorréncia corriqueira e com
grande potencial de regressio, especialmen-
te em mulheres jovens23. Destacando que

o HPV ¢ a infeccao sexualmente transmis-
stvel mais prevalente no mundo e possui as-
sociacio com o de colo do titero bem defi-
nida na literatura, presente em quase 100%
dos casos™.

Assim, o profissional enfermeiro ¢ o
mais capaz de analisar as dificuldades en-
contradas na prevengio do cincer de colo
uterino e na realizacio do exame citopa-
tolégico, buscando solugoes adequadas
quando possivel e prestando um cuidado
mais humanizado®”. Nessa perspectiva, no
contexto do exercicio da enfermagem ¢ no
ambito da Aten¢io Bdsica, dentre as atri-
buicoes especificas do enfermeiro consta
a solicitagio de exames complementares, a
prescri¢io de medicamentos estabelecidos
em programas de saude publica ¢ em roti-
nas aprovadas pelas institui¢oes de saude e
o encaminhamento dos usudrios quando
necessario a outros servicos™*.

Dentre os medicamentos prescritos pela
Enfermeira frente aos resultados de exames
constavam o Miconazol, o Fluconazol e o
Metronidazol. O Miconazol ¢ destinado ao
tratamento de infec¢des na regido vaginal
provocada por fungos, sendo a primeira
opcio no tratamento da candidifase vulvo-
ginal, como segunda op¢io medicamentosa
as diretrizes recomendam o Fluconazol. Ji
o Metronidazol ¢ indicado no tratamento
de infecgdes genitais bacterianas, como as
causadoras da vaginose bacteriana, gardne-
rella, mobiluncus™

O estudo observou que a palavra orien-
tacio esteve presente em grande parte dos
registros, contudo, nio foi descrito quais as
condutas foram prescritas as usudrias. Estas
lacunas nas especificacdes das orientacoes
provocam duvidas se o ato de orientar real-
mente foi realizado.

Os encaminhamentos, assim como as
orientagdes, tiveram seu registro feito de
forma incompleta devido a nio especifi-
cagdo para qual profissional ou, caso fosse
necessirio, para outra unidade de satde
com maior nivel de complexidade. A me-
dida que os registros sao insuficientes ou
inadequados comprometem a seguranca e
a perspectiva de cuidado do paciente, assim
como impossibilita avaliar os resultados da
assisténcia realizada pelo enfermeiro®.
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Os registros de Enfermagem consistem
no mais significativo tipo de prova da qua-
lidade da atuacio da enfermeira. Por esse
motivo, as informacoes escritas refletem
o cuidado ¢ todo o atendimento prestado
durante a consulta e acompanhamento das
usudrias, sendo necessirio o registro fide-
digno e claro da assisténcia realizada™.

Consoante com o codigo de ética dos
profissionais de enfermagem na Resolugio
n0564/2017, no art. ** ¢ dever do profissio-
nal de enfermagem registrar no prontudrio
¢ em outros documentos as informacdes
inerentes ¢ indispensdveis ao processo de
cuidar de forma clara, objetiva, cronolégi-
ca, legivel, completa e sem rasuras.

A qualidade do cuidado em satde ofer-
tado por um sistema estd relacionada com a
educagio permanente de seus profissionais,
utilizacio de protocolos clinicos e definicao
de linhas de cuidado, formando profissio-
nais que possam atuar na resolu¢io dos
problemas e entregar um cuidado com qua-
lidade aos sujeitos. Assim, conhecer a saude
da populagio ¢é fator decisivo para a tomada
de medidas eficazes, nio somente relaciona-
da ao tratamento da doenca, mas principal-

mente ao plano de acio para prevencio dos

10bstetricia FB das A de G e, others. Rastreio, diagnéstico e trat-

agravos ¢ promogio da satide, buscando a

cficicia ¢ resolutividade dos servicos™”.

CONCLUSAO

O cancer de colo de ttero configura-se
como um grande problemade saide pablica
brasileira, em especial no estado do Amazo-
nas, tornando sua compreensio indispensé-
vel tanto para os aspectos epidemioldgicos,
quanto das relagdes e condi¢oes necessdrias
para sua prevengdo e detecgio precoce im-
plicando ao enfermeiro um papel determi-
nante na condugio dessas estratégias para
intervir nas possiveis alteragoes que possam
preceder o cincer. Conhecer a realidade da
populacio onde desempenha suas ativida-
des ¢ fator de grande relevincia para que se
possam estabelecer interven¢oes adequadas
a realidade local.

A avaliacio do perfil sociodemografico
e ginecoldgico presente nos registros apre-
senta significado valoroso visto que a partir
destes ¢ possivel conhecer as caracteristicas
individuais e relacionar fatores de risco mais
eminentes, possibilitando a organizagio de
métodos educativos e preventivos. Baseado
nos resultados apresentados, os exames ci-

gov.br/resoluo-cofenn-3812011_7447. html>.

tolégicos apresentavam amostra adequada
¢ satisfatdria, permitindo a identificacio de
alteragdes e favorecendo a detecgio precoce
do cancer.

Tendo em consideracio as condutas re-
alizadas pela enfermeira frente ao resultado
dos exames evidenciou como lacuna a falta
de registros de enfermagem adequados que
respaldem a assisténcia realizada, emergin-
do a reflexao de como essas mulheres estao
sendo orientadas e quais informagdes rece-
beram frente aos seus resultados. Desta for-
ma, o profissional enfermeiro necessita cs-
tar capacitado para atuar na efetivagio das
agdes estratégicas a fim de prevenir o cincer
de colo uterino.

Por fim, pressupde-se que este estudo
nio exaure as alternativas de investigago
diversas diante da complexidade envolven-
do a temdtica ¢ de sua relagio com as con-
dutas para prevencio e deteccio da doenca.
Neste sentido, espera-se que este possa fa-
vorecer a organizagio das agoes em saude,
priorizando as necessidades voltadas para o
contexto local e contribua para a execugio
de politicas publicas, programas e projetos
que abordem a satide da mulher.
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