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cincer do colo do ttero (CCU)

permanece como uma relevante

questao de satde publica, apesar de
ser uma doenga prevenivel. Trata-se de um
dos tipos mais comuns de cAncer ginecold-
gico ¢ estd fortemente associado & infeccio
persistente  pelo  papilomavirus humano
(HPV), especialmente pelos subtipos 16 e
18. O HPV constitui a principal causa do
CCU, que ocupa a terceira posigao entre os
cAnceres mais incidentes em mulheres no
Brasil, com estimativa de 17.010 casos no-
vos por ano no triénio 2023-2025. Embo-
ra estratégias de rastreamento tenham sido
implantadas desde a década de 1990, persis-
tem desigualdades no acesso, na cobertura e
na qualidade do acompanhamento das mu-
lheres, especialmente em paises de média e
baixa renda.

Nesse contexto, a incorporagio do tes-
te molecular de detecgio do DNA-HPV
como método primdrio de rastreamento do
CCU representa uma mudanga paradig-
mitica, com potencial para transformar os
resultados em satde. Entretanto, a efetivi-
dade dessa inovagao depende, de maneira
decisiva, da atuacio qualificada das equipes
de satde, particularmente da enfermagem.

O teste molecular de DNA-HPV detec-
ta precocemente a presenca de subtipos vi-
rais de alto risco, permitindo estratificacio
mais precisa e maior sensibilidade diagnés-
tica. Esse aspecto constitui importante dife-
rencial em relagio i citologia convencional
(Papanicolaou), que identifica alteragoes
celulares em estdgio mais tardio do proces-
so patoldgico. Em 4mbito global, a Organi-
zagio Mundial da Satide recomenda o teste
molecular de DNA-HPV como estratégia
principal para o rastreamento, destacando

sua superioridade em relagio 4 citologia
convencional. Em consonincia com essas
diretrizes, no Brasil, o Ministério da Saide
vem promovendo a incorporagio progressi-
va do teste no Sistema Unico de Satde, ali-
nhando-se s evidéncias cientificas e as me-
tas globais de eliminagio do cAncer cervical.

Essa transi¢ao tecnoldgica implica tam-
bém uma transicio assistencial ¢ gerencial,
centrada na qualificacio do cuidado. A
maior sensibilidade do teste exige reorga-
nizagio dos fluxos assistenciais, definicao
clara de encaminhamentos ¢ capacitagio
das equipes para a adequada comunica¢io
dos resultados. Ademais, amplia possibili-
dades para estratégias inovadoras, como a
auto-coleta, com potencial de expandir a
cobertura do rastreamento e reduzir desi-
gualdades no acesso.

Nesse cendrio, a enfermagem assume pa-
pel estratégico. Na Atengao Primdria & Sau-
de, o enfermeiro atua nas a¢oes de educagio
em satde, na realizagio e organizagio do
rastreamento, no diagndstico precoce e no
acompanhamento continuo das usudrias.
Sua atuagdo contribui diretamente para a
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reducio de riscos, favorecendo interven-
¢oes oportunas e ampliando as chances de
prevencio efetiva das lesdes precursoras.

No que se refere & dimensio gerencial,
destaca-se a responsabilidade da enferma-
gem na organizacio do programa de rastre-
amento, no monitoramento de indicadores
¢ na articulagio com os servicos especiali-
zados. A efetividade do teste molecular de
DNA-HPV depende de programas orga-
nizados, com cobertura adequada e segui-
mento oportuno e condi¢des que requerem
lideranca, planejamento e compromisso
profissional.

Em sintese, a incorporacio do teste
molecular de DNA-HPV como método
primdrio de rastreamento no SUS, forma-
lizada pela Portaria SECTICS/MS n° 3, de
marco de 2024, com inicio de implemen-
tagdo previsto para agosto de 2025, repre-
senta uma mudanca de paradigma na pre-
vengio do CCU no Brasil. Essa tecnologia
oferece maior sensibilidade na deteccao de
HPV de alto risco em comparagio  citolo-
gia convencional, permitindo rastreamento
mais preciso ¢ intervalos ampliados entre os
exames. Nesse contexto, a enfermagem as-
sume protagonismo na consolidagio de um
modelo de cuidado organizado, humaniza-
do ¢ baseado em evidéncias, contribuindo
para que o CCU se torne, progressiva-
mente, uma doenca efetivamente evitdvel
— ndo apenas no discurso, mas na pratica
assistencial.
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