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RESUMO

Segundo a Organizagao Mundial da Saude (OMS), o cancer do colo do utero
(CCU) é considerado um dos canceres mais comuns entre mulheres, é um dos
mais importantes, com incidéncia mundial estimada de aproximadamente meio
milh&o de casos por ano. O colo do utero tem como causa principal a infecgéo
persistente por alguns tipos oncogénicos do Papiloma Virus Humano (HPV). A
detecgcao precoce do cancer de colo uterino torna-se a agao mais efetiva de
prevencdo. O rastreamento o CCU faz parte da APS, e visa detectar lesdes pré-
cancerigenas na publico-alvo sem sinais e sintomas, através do exame
citopatoldgico, também conhecido como Papanicolau. A pandemia da COVID-19
configurou-se em uma crise de saude global ocasionando interrupgdes drasticas
no sistema de saude inclusive nos programas de rastreamento do cancer. Esta
pesquisa teve por objetivo investigar o impacto a pandemia no rastreamento do
cancer de colo do utero na atengao primaria. Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura. A pesquisa ocorreu obedecendo os critérios de inclusao: artigos
publicados em portugués; em texto completo, com o objetivo de apresentar a
analise do impacto da pandemia da covid-19 no rastreamento do CCU. Foram
identificadas 616 referéncias nas bases de dados utilizadas. A selecao por titulo
e resumo resultou em 23 referéncias. Desse total (n=23), 16 tratavam
diretamente, pelo titulo, sobre o impacto da pandemia no rastreamento do CCU.
O tipo de metodologia que mais se destacou foi estudo descritivo, transversal,
ecoldgico, de série temporal, com abordagem quantitativa. Além disso, 14 dos
23 autores revisados utilizaram esses métodos. Os demais estéo distribuidos em
analise comparativa, levantamento de dados ou estudo apenas descritivo.
Através da revisao de literatura proposta no presente estudo foi possivel
identificar o impacto da pandemia do Covid-19 no rastreamento do cancer do
colo do utero no brasil. Podemos afirmar que todos os trabalhos revisados
apresentaram em seus resultados queda, decréscimo, redugao ou diminuigdo no
quantitativo da realizagdo do exame preventivo de rastreamento do cancer do

colo do utero.

Palavra-Chave: COVID-19, cancer do colo do Utero, rastreamento.



ABSTRACT

According to the World Health Organization (WHO), cervical cancer (CCU) is
considered one of the most common cancers among women and is one of the
most significant, with a global estimated incidence of approximately half a million
cases per year. The primary cause of cervical cancer is persistent infection by
certain oncogenic types of the Human Papillomavirus (HPV). Early detection of
cervical cancer becomes the most effective preventive action. CCU screening is
part of Primary Health Care (PHC) and aims to detect precancerous lesions in
the target population without signs and symptoms, through the cytological
examination, also known as the Pap smear. The COVID-19 pandemic has
constituted a global health crisis, causing drastic disruptions in the healthcare
system, including cancer screening programs. This research aimed to investigate
the impact of the pandemic on cervical cancer screening in primary care. This
study is an integrative literature review. The research followed inclusion criteria:
articles published in Portuguese, in full text, with the aim of presenting the
analysis of the impact of the COVID-19 pandemic on CCU screening. 616
references were identified in the databases used. Selection by title and abstract
resulted in 23 references. Out of these (n=23), 16 directly addressed, by title, the
impact of the pandemic on CCU screening. The most prominent methodology
was descriptive, cross-sectional, ecological, time-series studies with a
quantitative approach. Furthermore, fourteen out of the 23 reviewed authors used
these methods. The others were distributed in comparative analysis, data survey,
or descriptive studies. Through the literature review proposed in this study, it was
possible to identify the impact of the COVID-19 pandemic on cervical cancer
screening in Brazil. It can be affirmed that all the reviewed works showed a
decrease, decline, reduction, or diminution in the quantity of preventive screening

examinations for cervical cancer.

Keywords: COVID-19, cervical cancer, screening.
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1 INTRODUGAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o cancer do colo do
utero (CCU) é considerado um dos canceres mais comuns entre mulheres, com
incidéncia mundial estimada de aproximadamente meio milhdo de casos por ano
(Fonseca et al., 2010; Rigon et al., 2022). Quanto a incidéncia, em 2020, foram
registrados mais de 600 mil novos casos no mundo, evidenciando que este ainda
€ um grande problema de saude a nivel global. No Brasil, no ano anterior, 2019,
ocorreram 6.596 obitos por CCU. De acordo com o Instituto Nacional do Cancer
(INCA), o cancer do colo do utero é o terceiro tipo de cancer mais incidente entre
mulheres no pais (INCA, 2022).

Esse tipo de cancer é o segundo mais incidente nas regides Norte
(20,48/100 mil) e Nordeste (17,59/100 mil), sendo o terceiro na regiao Centro
Oeste (16,66/100 mil), além de ocupar quarta posi¢géo na regido Sul (14,55/100
mil), na regido Sudeste seguindo ocupando na quinta posigédo (12,93/100 mil),
de acordo com dados do Instituto Nacional de Cancer (INCA) (INCA, 2022; Lima
et al., 2023).

Com a pandemia da COVID-19, causada pelo novo coronavirus SARS-
Cov-2 segundo a OMS, datada com seu inicio no ano de 2020, houve restricao
e suspencado de diversos atendimentos de saude, inclusive referente ao
rastreamento do CCU. O virus foi identificado na cidade de Wuhan, provincia de
Hubei, China, apds uma série de casos de pneumonia de origem desconhecida,
e foi notificado pela OMS em dezembro de 2019. Diante disso, o virus causou
grande mortalidade no mundo inteiro, sendo declarada a situagdo uma
Emergéncia de Saude Publica Importancia Internacional (Militdo et al., 2021;
Lima et al., 2023).

Nesse sentido, o sistema de saude sofreu alteracdo, pois foram
priorizados os atendimentos e servigos de urgéncia e emergéncia. A assisténcia
ambulatorial e as cirurgias eletivas precisaram ser suspensas para que mais
pessoas pudessem ter acesso a um leito e para evitar novas infecgdes. Foram
também instituidas medidas de enfrentamento da pandemia a fim de reduzir o
contagio pelo virus altamente transmissivel, evidenciado pelo aumento no
numero de casos graves da doencga, como o isolamento de casos suspeitos,

quarentena, dentre outras disposi¢cdes (De Oliveira Silva, 2021).
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No entanto, ao longo do tempo essas medidas e restricbes em outras
areas de saude que foram descontinuadas, como, por exemplo, os servigos de
rastreamento do cancer do colo do utero, pelo numero significativo de mulheres
gue possivelmente ndo foram rastreadas de maneira efetiva, podem ter resultado
em um prejuizo no combate ao avango desse tipo de neoplasia que ainda
representa um problema de saude publica, devido as elevadas taxas de
incidéncia e mortalidade (Silva, 2021).

A pandemia de COVID-19 culminou prejuizos em diversos programas de
promogdo e prevengdo da saude (Kaufmann et al., 2023). Trouxe desafios
significativos para os programas de rastreamento do cancer. Isso pode levar a
diagndsticos tardios e redugdo nas taxas de detecgdo precoce, prejudicando o
tratamento eficaz e incidindo no numero de novos casos (Gomides, 2022). Desse
modo, o problema que norteia este estudo é: quais as evidéncias cientificas
disponiveis na literatura cientifica sobre o impacto causado pela pandemia da
COVID-19 no rastreamento do cancer de colo do utero no Brasil?

Diante do exposto, apdés a pandemia de COVID-19 notou-se a
necessidade de pesquisar como o rastreamento de cancer de colo de utero foi
afetado no Brasil (Militdo et al., 2021). Assim, este estudo objetiva investigar o
impacto da pandemia no rastreamento do CCU na atenc¢ao primaria.

Dessa forma, este estudo é relevante, pois pode contribuir objetivando a
redugao da incidéncia e mortalidade por este cancer e o controle da gravidade
de possiveis consequéncias negativas deixadas pela paralisagao dos servigcos
preventivos de rastreamento, trazendo informag¢des na integra sobre o periodo
pandémico e pos pandémico, proporcionando a realizagdo de comparativos
reais, adicionando referéncias valiosas a area do estudo do cancer do colo do
utero. Além disso, sera importante para avaliar essa situagao no sentido de criar
novas solugdes e elaborar estratégias de revisdo do quadro das politicas de

saude do Brasil.
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2 OBJETIVO

2.1 Objetivo geral

- Investigar evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre o impacto

da pandemia da COVID-19 no rastreamento do cancer de colo do utero no Brasil.

2.2 Objetivos especificos

- Analisar os fatores envolvidos na prevencao do cancer de colo de utero
no periodo da pandemia da COVID-19;
- [dentificar as regides do pais que foram mais afetadas pela pandemia do

COVID-19, em relagao ao rastreamento do cancer de colo do utero.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 O Cancer do Colo do Utero — CCU

A historia natural do cancer do colo do utero é bastante conhecida, e tem
como causa principal a infeccado persistente por alguns tipos oncogénicos do
Papiloma Virus Humano (HPV). Ademais, Menezes et al. (2014) enfatiza que o
tabagismo, baixo nivel socioecondmico, inicio precoce da vida sexual, restricdes
de acesso a saude, parceiro de alto risco, multiplicidade de parceiros, uso de
anticoncepcionais orais combinados e estado imunolégico deficiente também
podem ser associados como fatores de risco para o desenvolvimento do CCU.

Ressalta-se ainda que, o pico da infecgcao pelo HPV dentre a populacao
feminina ocorre entre as idades de 15 a 20 anos. Nesse sentido, séo
identificados atualmente mais de 200 tipos de HPV, sendo classificados em dois
grandes grupos, 0s nao oncogénicos e os oncogénicos. No grupo dos HPV
oncogénicos o destaque é para os tipos 16 e 18, responsaveis por 70% dos

canceres de colo do utero no mundo (Turkiewicz et al., 2022).

3.1.1 Definigao e fisiopatologia do cancer de colo do utero

Conforme é descrito por Pontes (2016, p. 26),

O cancer do colo do utero acontece quando ha replicagao
desordenada de seu epitélio de revestimento comprometendo o
tecido adjacente, podendo ou ndo invadir outras estruturas no
desenvolvimento de metastases.

Esse tipo de cancer se desenvolve por meio de uma lesao precursora do
epitélio na jungdo escamocolunar ou zona de transformacao, que é a jungao
entre o epitélio colunar simples da endocérvice e o epitélio escamoso e
estratificado da ectocérvice. Nesse setor, localizam-se mais de 90% das lesdes
precursoras ou malignas do colo do utero (Menezes et al., 2014).

O CCU apresenta-se em duas categorias dependendo do epitélio
comprometido: o carcinoma epidermdide, mais comum, responsavel por 80%

dos casos; e o adenocarcinoma, mais raro, atingindo o epitélio glandular. Este
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cancer mostra-se em desenvolvimento lento podendo ndo apresentar sintomas

na fase inicial (Menezes et al., 2014).

3.1.2 Rastreamento, diagnostico, classificagéo e tratamento

Ribeiro et al. (2022) pontua que € necessario evoluir do modelo de
rastreamento oportunistico, em que exames sao realizados por demanda propria
do usuario ou solicitados pelo profissional de saude, para o modelo organizado,
na qual a populagédo-alvo € convidada a realizar exames na periodicidade
recomendada, para que se possa estabelecer um controle centralizado das
acdes de rastreamento.

Segundo Brasil (2016a), paises que apresentaram uma cobertura de
exames de rastreamento do CCU acima dos 50%, sendo realizadoacada 3 a5
anos, obtém-se uma taxa de mortalidade inferior a 3 mortes por 100 mil
mulheres/ano. Ja em paises que possuem uma cobertura maior que 70% com
exames realizados no mesmo periodo, ha uma taxa de mortalidade de 2 mortes
por 100 mil mulheres/ano.

Adeteccédo precoce do cancer de colo uterino torna-se a acao mais efetiva
de prevencdo. De acordo com o Ministério da Saude (Brasil, 2016a), o
rastreamento deve ser realizado a partir de 25 anos em todas as mulheres que
iniciaram atividade sexual, a cada trés anos, se os dois primeiros exames anuais
forem normais. Os exames devem seguir até os 64 anos de idade. Para mulheres
com mais 64 anos de idade e que nunca se submeteram ao exame
citopatoldgico, é recomendado que se realize dois exames com intervalo de um
a trés anos. Se o resultado de ambos os exames for negativo, essas mulheres
podem ser dispensadas de exames adicionais (Brasil, 2016a).

A faixa etaria supracitada é preconizada para o rastreio devido ao maior
risco de aparecimento de lesdes de alto grau passiveis de serem tratadas
precocemente e também porque a maioria das infeccbes pelo HPV séo
eliminadas espontaneamente até os 25 anos (Gomides, 2022; Brasil, 2016a).

Gomides et al. (2022) enfatiza que o rastreio de mulheres saudaveis
necessita proporcionar seguranga e baixo custo, devendo ser realizado com
sensibilidade e especificidade comprovadas pela literatura, além de proporcionar
ter facil aceitacao pela populagao, com finalidade de se incorpora-lo facilmente
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a rotina de prevencédo da mulher, pois apesar da grande incidéncia, o CCU é
considerado de bom progndstico se diagnosticado precocemente. O autor
também aponta que o rastreamento no Brasil se mostra predominantemente
oportunistico, ou seja, as mulheres comparecem a unidade de saude para
realizarem o exame citopatologico do colo do utero geralmente devido a consulta
médica diante de queixas, como prurido e leucorréia ou mesmo gravidez
(Gomides, 2022).

3.2 Sistema Unico de Satide — SUS

A saude como direito de todos e dever do Estado foi garantida a partir da
promulgagao da Constituicdo Federal de 1988, e estabelecida com o advento
das bases do Sistema Unico de Saude (SUS) (Pontes, 2016).

O SUS é responsavel pela promocdo a saude através do cuidado e
vigilancia a saude, realizados em todas as suas dimensdes e niveis, do individual
ao coletivo, como também da atencao primaria a especializada. O direito a saude
disponivel a todos passa a ser exercido apds a implantagao e implementacao do
SUS, deixando de ser privilégio dos contribuintes da Previdéncia, estendendo-
se a todos os cidadaos, ocorrendo desta forma uma responsabilizacdo do Estado
por garantir este direito (Pontes, 2016; Souza, 2010).

A Constituicao de 1988 definiu o SUS como um sistema universal, com
integralidade das ag¢des, descentralizado e com participagdo social,
responsabilizando o Estado pelo papel de prover assisténcia a saude a todos os
individuos, e de forma integral, para a garantia de agbes e servigos de saude
requeridos em sua terapéutica, gratuita (Lima et al, 2005).

No que se refere ao Cancer Do Colo Do Utero, o histérico das acdes
salienta que em 1984 foi langado o Programa de Assisténcia Integral a Saude da
Mulher, com o intuito de propor o cuidado para além da tradicional atencédo ao
ciclo gravidico-puerperal. Em suas bases programaticas, é destacada a atencao
voltada a prevencao dos canceres do colo do utero e da mama (Brasil, 2016a)

Nessa perspectiva, em setembro de 1995, o Ministério da Saude
reconheceu a necessidade de um programa de ambito nacional, que envolvesse
o controle do cancer do colo do utero. Diante disso, estudos foram desenvolvidos
por uma equipe de técnicos do Ministério da Saude, em parceria com organismos



16

nacionais e internacionais para que mais tarde fosse subsidiado o Programa
Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero (Brasil, 2016a).

Nesse contexto foi instituido, em 1998, o Programa Nacional de Combate
ao Cancer de Colo do Utero, com a publicagdo da Portaria n® 3.040/GM/MS. A
coordenagao do programa foi transferida para o INCA por meio da Portaria n°
788/GM/MS, de 23 de junho de 1999. Ainda nesse ano, foi instituido o Sistema
de Informacdo do Cancer do Colo do Utero (Siscolo) configurado como
componente estratégico no monitoramento e gerenciamento das agdes (Brasil,
2016a).

3.3 Rede de Atencao a Saude (RAS) e o principio da integralidade

Segundo Pontes (2016), por ser considerado como um problema de
saude publica devido importante incidéncia, o manejo do cancer do colo do utero
implica necessidade da estruturacdo de uma rede de servigos, que possa
garantir atengao integral nos diversos niveis de atencdo a toda populagao
proporcionando condi¢gbes de acesso da populagao a atengao oncoldgica.

O SUS foi embasado e construido a partir de trés pilares: a universalidade,
a equidade e integralidade da atencao. No que tange a integralidade na saude,
esta relacionada ao reconhecimento o cidaddao como um ser integral dentro do
seu contexto, levando em consideracado sua abordagem nos diversos niveis de
atencdo, desde o desenvolvimento de acbes de promogao e prevengao até
reabilitacdo da saude (Pontes, 2016; Martins, 2011).

As Redes de Atencao a Saude (RAS) foram regulamentadas no Brasil por
meio da Portaria 4.279/2010. Dentre as definicbes estavam as redes prioritarias
(tematicas), incluindo a Rede de Atencao as Doencas e Condi¢gdes Crénicas,
com énfase no combate ao cancer, quando se intensificou as acbes de
prevencgao e controle do cancer de mama e colo do utero (Pontes, 2016).

Diante disso, considerando que o combate efetivo deste cancer esta
inteiramente relacionado a estruturacdo de uma rede de saude efetiva e
resolutiva, que permita ao individuo o acesso aos diferentes niveis de atencao,
as RAS tém por objetivo promover a continuidade do cuidado por meio da

integracdo sistémica de acdes e servicos de saude de diferentes graus
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tecnoldgicos, visando a melhoria do desempenho do sistema em relagdo a
qualidade da atencéo a saude da populagao (Carvalho, 2015; Pontes, 2016)

Nesse contexto, a Atencdo Primaria a Saude (APS) tem a
responsabilidade de coordenacdo do cuidado nos demais pontos de atengao,
considerando a fungao resolutiva dos cuidados primarios sobre os problemas de
saude para implantagédo e adequado funcionamento da RAS (Pontes, 2016).

Para tanto, um dos elementos constitutivos das RAS € sua estrutura
operacional composta por cinco componentes:

1) APS como centro de comunicagao; 2) os pontos de atengao
secundarios e terciarios; 3) sistemas de apoio (diagnéstico,
tratamento, assisténcia farmacéutica); 4) sistemas logisticos
(acesso regulado, transporte, prontuario clinico) e 5) sistema de
governanga. Uma rede bem estruturada precisar conter esses
componentes funcionantes, com a garantia de comunicagao e
fluxos entre esses componentes principalmente entre a APS e
os pontos de atencéo (Pontes, 2016, p. 24).

Entende-se, portanto, que a organizagédo do fluxo dos individuos é
essencial. Nesse contexto, o cuidado ao cancer de colo uterino deve esta
organizado na estratégia de linhas de cuidado a partir de alguns componentes
que garantam a integralidade da assisténcia considerando desde agbes

preventivas até as curativas e reabilitadoras (Pontes, 2016).

3.3.1 Atencgao Primaria a Saude — APS: rastreamento, preveng¢ao do HPV

O rastreamento o CCU faz parte da APS, e visa detectar lesbes pré-
cancerigenas no publico-alvo sem sinais e sintomas, através do exame
citopatolégico, também conhecido como Papanicolau. Nesse sentido, os
profissionais atuantes nesse nivel de atengdo devem conhecer o método, a
técnica correta, a periodicidade e a populagao-alvo recomendado, sabendo
ainda orientar e encaminhar para o tratamento as mulheres de acordo com os
resultados dos exames, garantindo seu seguimento adequado (Brasil, 2016a;
Cavalcanti et al., 2022).

Ferreira et al., (2022) acrescenta que a atitude e a pratica dos profissionais
que atuam na APS frente a essas agdes de controle do CCU, além do nivel de
conhecimento, podem contribuir para o diagndstico situacional e o planejamento

de acdes de educagao permanente, contribuindo na definicdo e adog¢ao de metas



18

a serem alcancadas e no estabelecimento de ag¢des estratégicas de controle
desse cancer de acordo com as necessidades da populacdo feminina,
proporcionando o avango do conhecimento sobre o tema.

Quanto a coleta do exame Papanicolau, pode causar um pequeno
desconforto na mulher, mas em geral € indolor. O profissional deve realiza-lo com
boa técnica e de forma adequada, pois a técnica correta € crucial para garantir
resultados confiaveis e precisos. E fundamental que haja orientagdes sobre o
que é e qual a importancia do exame preventivo, pois quando €& feito
periodicamente permite que o diagndstico seja feito cedo e reduza o indice de
mortalidade por cancer do colo do utero (Brasil, 2016a).

A realizacdo do exame citopatoldgico, envolve etapas distintas: pré-
laboratorial e laboratorial. A coleta consiste em um procedimento simples e
indolor, eficaz e confiavel. A paciente deve deitar-se em uma maca ginecoldgica,
com as pernas flexionadas e afastadas; com o espéculo corretamente
posicionado, o profissional ird usar uma espatula de Ayre e uma escova de
Cytobrush para coletar células da regido do colo do utero. Sao feitas
movimentacdes suaves e circulares para captar células da ectocérvice e
endocérvice (Oliveira, et al.,2010; De Sa et al., 2019).

Algumas das recomendagdes para obter uma coleta adequada sao: evitar
o uso de qualquer tipo medicamentos vaginais, duchas, nas 48 horas que
antecedem o exame; ndo ter relagcdes sexuais; em caso de menstruacao, a
coleta deve ser realizada pelo menos cinco dias apds o término da menstruagao.
E fundamental esclarecer as duvidas mesmo com aquelas mulheres que ja
fizeram o exame anteriormente, ajudando-as a reduzir a ansiedade e o possivel
desconforto causado pelo procedimento (Febrasgo, 2017).

Depois de coletada, a amostra é entdo fixada em uma lamina de vidro e
enviada para analise em laboratério. Essa fixagcao é feita com uma solugao
adequada para preservar as células e evitar alteracbes. No laboratoério, a
amostra é corada com corantes especiais e observada sob o microscépio para
analise das células em busca de alteragdes (Brasil, 2022b).

Faz-se necessario o preenchimento completo e correto dos dados tanto
na ficha de atendimento (formulario) quanto na identificagdo da Iamina, pois a
auséncia de informacbes pode comprometer acdes necessarias para o

acompanhamento, tratamento e controle do cancer do colo do utero, além de
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registrar os dados obtidos na anamnese e exame fisico. Na lamina deve conter,
na extremidade fosca, informagdes escritas a lapis, tais como as iniciais do nome
da paciente, o numero de registro da mulher na unidade e a data de nascimento
(Brasil, 2016a).

Na execucao da coleta é esséncia que se escolha o tamanho de espéculo
adequado. Eles sdo apresentados em pequeno, médio e grande, cada um com
indicagbes especificas. O tamanho pequeno pode ser usado em mulheres
jovens, nuliparas ou apds a menopausa. O tamanho médio pode ser usado em
mulheres com idade fértil que ja tenham tido partos vaginais. O tamanho grande
€ indicado para mulheres obesa ou que a adiposidade da vulva interpbe as
paredes do canal vaginal, entre outras especificidades (Brasil, 2016a; Febrasgo,
2017).

Existem algumas situagbes especiais para a coleta do exame
citopatoldgico, segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2016a). O rastreamento
em gestantes segue as recomendagdes de periodicidade e faixa etaria como
para as demais mulheres. Em mulheres no climatério e pds-menopausa
recomenda-se seguir as a periodicidade e faixa etaria como para as demais
mulheres (Brasil, 2016a; Febrasgo, 2017).

Mulheres histerectomizadas totalmente por lesbes benignas, que nao
apresentam histéria prévia de diagnodstico ou tratamento de lesdes cervicais de
alto grau, podem ser excluidas do rastreamento, porém devem apresentar
exames anteriores normais. Ja em casos de histerectomia por lesao precursora
ou cancer do colo do utero, a recomendacgao € que seja acompanhada de acordo
com a lesao tratada. Em histerectomia subtotal (com permanéncia do colo do
utero) deve seguir rotina de rastreamento (Brasil, 2016a; Febrasgo, 2017).

Para mulheres com histéria familiar de cancer do colo do utero é
recomendado seguir a periodicidade e faixa etaria como para as demais
mulheres. Outra recomendacao se da para mulheres sem histéria de atividade
sexual, nesse caso ndo devem ser submetidas ao rastreamento do cancer do
colo do utero devido a baixa incidéncia (Brasil, 2016a).

Na amostra podem estar presentes células representativas dos epitélios
do colo do utero, sendo elas: células escamosas, células glandulares e células
metaplasicas. Quando sdo observadas células endocervicais (glandulares), a
coleta é considerada de qualidade. Diante disso, € muito importante que os



20

profissionais de saude atentem para a representatividade da Jungao
escamocoluar (JEC) ou zona de transformagdo (ZT) nos esfregagos
cervicovaginais, sob condigdo de nao propiciar a mulher todos os beneficios da
prevencgao do cancer do colo do utero (Brasil, 2016a).

No que se refere a adequabilidade da amostra, pode ser definida como
satisfatéria ou insatisfatoria. A insatisfatéria é tida quando a leitura esta
prejudicada por razdes de natureza técnica e/ou outras de amostragem celular.
Nesse caso, recomenda-se exame deve ser repetido em 6 a 12 semanas com
correcao, quando possivel, do problema que motivou o resultado insatisfatério.
Ja a amostra satisfatéria representa as células em quantidade significativa, bem
distribuidas, fixadas e corada de forma que permita a conclusdo diagndstica.
(Brasil, 2016a).

Ressalta-se que a proporcdo de amostras insatisfatérias em exames
citopatoldgicos do colo do utero € um indicador; além de gerar comprometimento
no rastreio. Isso esta relacionado a qualidade da coleta, o que leva a avaliar e
programar agdes de capacitacao dos profissionais responsaveis, com o intuito
de otimizar e evitar perdas na adesao das mulheres a realizacdo do exame
(Brasil, 2016a; Febrasgo, 2017).

Os resultados encontrados nos exames citopatologico seguem condutas
especificas. Para alteragdes normais ou alteragdes celulares benignas deve-se
seguir a rotina de rastreamento. Em atipias de significado indeterminado em
células escamosas possivelmente ndo neoplasicas (ASC-US) a conduta repetir
citologia em 12 meses. Caso se mantenha essa atipia, devera ser encaminhada
para colposcopia. Se dois exames citopatolégicos subsequentes com intervalo
de 12 meses forem negativos, a mulher devera retornar a rotina de rastreamento
trienal (Brasil, 2016a; Febrasgo, 2017).

Em células glandulares ou de origem indefinida deve-se encaminhar para
a colposcopia (ginecologia). Atipias em células escamosas caracterizando leséao
intraepitelial de Baixo Grau (LSIL) recomenda-se repetir citologia em 6 meses.
Ja em lesao intraepitelial de alto grau (HSIL), a conduta € encaminhar para a
colposcopia, bem como em Carcinoma epidermoide invasor e Adenocarcinoma
invasor (Brasil, 2016a).

Diante de uma paciente que apresente o estagio invasor do cancer do
colo do utero, os principais achados a serem observados s&o sangramento
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vaginal (esponténeo, apds o coito ou esforgo), leucorréia e dor pélvica, que
podem estar associados com queixas urinarias ou intestinais nos casos mais
avancgados (Brasil, 2013). Pode ser observado na inspegao altera¢des na forma,
tamanho, consisténcia e mobilidade do colo uterino. Nesses casos, a realizagao
da coleta do exame citopatoldgico sera indicada com objetivo de diagndstico e
nao mais rastreio, podendo até ser precedida pelo encaminhamento ao
especialista (Brasil. 2016a).

Segundo Oliveira et al. (2018), para que o programa de rastreamento
tenha sucesso deve ocorrer ndo apenas 0 acesso ao primeiro exame, mas sim
0 seguimento completo de pessoas que, nesse exame de rastreamento, tenham
apresentado resultados alterados. Nessa perspectiva, compreende-se através
do autor que o atraso entre o recebimento do resultado do exame, a confirmagao
diagndstica e o tratamento necessaria podem influenciar na evolugao clinica dos
casos, implicando aumento de incidéncia, mas nao tendo impacto sobre a
mortalidade.

A principal forma de prevengao € a vacina contra o HPV, segundo
estabelece o Ministério da Saude (Brasil, 2016a). Esta vacina foi incorporada no
calendario vacinal em 2014, para meninas de 11 a 13 anos, mas em 2015 foi
estendida para meninas de 9 a 11 anos e em 2017 para meninos. Essa acao foi
um excelente avango no combate a doenga. Avacina quadrivalente contra o HPV
protege contra os subtipos de HPV 6, 11, 16 e 18 desse virus (Brasil, 2022;
Kaufmann et al., 2023).

3.3.2 Atencgdo Secundaria e Atengao Terciaria: diagndstico e tratamento

A atencao secundaria e terciaria serve de referéncia para as unidades de
atencao primaria (Brasil, 2016a).

Pontes (2016) também acrescenta que a atengao secundaria é formada
pelos servigos especializados com nivel tecnoldgica intermediario, e se encontra
entre a atengao primaria e a atencao terciaria. Esse nivel corresponde aos
servigos medicos especializados, com realizacdo diagnostica das lesdes iniciais
desse cancer pela realizacdo de colposcopias, bidpsias, terapéutica e
atendimento relacionado a urgéncia e emergéncia (Brasil, 2016a).
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Portanto, € importante destacar a relevancia do rastreamento nas suas
formas precursoras (Neoplasias Intraepiteliais Cervicais - NICs) para evitar o
surgimento de lesdes invasoras em estadios avangados que necessitem de
tratamento mais complexo, aumentando a morbimortalidade das mulheres
afetadas. Ressalta-se que essa detecgédo pode ser permitida pela progresséo
lenta das lesdes intraepiteliais (Turkiewicz et al., 2022).

E imprescindivel considerar o impacto psiquico que o diagndstico de uma
doencga sexualmente transmissivel e precursora do cancer principalmente em
adolescentes e adultas jovens sobre a autoimagem e a sexualidade. Diante
disso, ressalta-se que os profissionais devem ser orientar mulheres jovens
sexualmente ativas sobre anticoncepg¢ao, doencas sexualmente transmissiveis
e praticas de sexo seguro (Brasil, 2013).

Ademais, as mulheres que sao diagnosticadas com cancer de colo
uterino, sdo encaminhadas aos servigos de atencéao terciaria. Os resultados do
exame serdo classificados em diferentes categorias, variando de acordo com as
caracteristicas das células observadas. Dependendo do resultado, a paciente
pode ser orientada a realizar outros exames, como a colposcopia, para avaliar
mais detalhadamente o colo do utero, ou a repetir o exame em intervalos
especificos (Brasil, 2016a).

As lesbes precursoras sao classificadas em diferentes nomenclaturas
com base nas caracteristicas das células cervicais observadas em exames como
o Papanicolau (De Sa et al.,2019).

Atipias de significado indeterminado (ASC-US e ASC-H). ASC-US
(Atypical Squamous Cells of Undetermined Significance): indica a presenga de
células escamosas com alteragdes sutis, mas nao conclusivas. ASC-H (Atypical
Squamous Cells - Cannot Exclude High-Grade): indica a presenga de células
escamosas atipicas que podem sugerir alteragdes de alto grau. Lesdo escamosa
intraepitelial de baixo grau (LSIL): também conhecida como displasia leve ou NIC
1 (Neoplasia Intraepitelial Cervical), indica a presencga de células com alteracoes
leves (Brasil, 2016a; De Sa et al.,2019).

Lesdo escamosa intraepitelial de alto grau (HSIL): inclui tanto a lesao de
alto grau (NIC 2 e NIC 3) quanto a suspeita de carcinoma invasivo. Indica

alteragbes mais significativas nas células. Carcinoma de células escamosas
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(SCC): esta categoria indica a presenga de células que parecem ser consistentes
com carcinoma invasivo (Brasil, 2016a; De Sa et al.,2019).

Adenocarcinoma in situ (AlS): indica a presenga de células glandulares
alteradas, sugerindo a possibilidade de um cancer glandular, estagio inicial do
cancer do colo do utero, onde as células cancerosas estao presentes apenas na
camada superficial do colo do utero e ndo invadiram os tecidos adjacentes.
Carcinoma Invasivo: este € o estagio avangado do cancer do colo do utero, onde
as células cancerosas invadiram os tecidos circundantes e podem se espalhar

para outras partes do corpo (Brasil, 2016a; De Sa et al.,2019).

3.4 A Pandemia da covid-19: impactos gerados na saude

A pandemia da COVID-19 configurou-se em uma crise de saude global
causada pelo virus SARS-CoV-2, pertencente a familia dos coronavirus. Ela teve
inicio na cidade de Wuhan, na China, no final de 2019, e se espalhou
rapidamente pelo mundo, sendo declarada uma pandemia pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS) em margo de 2020. A doenga causada pelo virus foi
nomeada COVID-19 (Cavalcanti et al., 2022)

A COVID-19 é transmitida principalmente de pessoa para pessoa por meio
de goticulas respiratérias expelidas através da tosse, espirro ou fala. Essa
enfermidade pode causar uma variedade de sintomas, que vao desde leves,
como febre, tosse seca e fadiga, até mais graves, como dificuldade respiratoria
e pneumonia. Em casos extremos, a doenga pode levar a morte, especialmente
entre idosos e pessoas com condigdes de saude subjacentes (Da Silva et al.,
2022; De Souza Costa et al., 2020).

Chinaglia et al. (2020) apresenta dados da pesquisa realizada pela
Universidade Johns Hopkins, mostrando que no final de janeiro de 2020, ja havia
aproximadamente 10.000 casos confirmados de coronavirus na China, dentre
outros casos confirmados em outros paises como Tailandia, Japao, Australia,
Estados Unidos. Nesse sentido, a disseminacéao e repercussdo do SARS-CoV-2
se deu de forma alta em escala mundial, a ponto de haver, no dia 29 de fevereiro,
um total de 86.000 pessoas contaminadas com o coronavirus, depois registrou-
se aproximadamente, no dia 12 de marcgo, 131.000 casos.
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Costa et al. (2020) afirma, através da avaliagao preliminar da Organizagéo
Internacional do Trabalho (OIT), que em 3 de abril de 2020 mais de 1 milhdo de
pessoas foram infectadas e que mais de 50 mil ja perderam a vida.

Desde junho de 2020, as estimativas ja destacavam o Brasil como o
epicentro na América do Sul e o segundo pais em numero de casos e obitos em
todo o mundo (Santos et al., 2020). Em maio de 2021, pouco mais de um ano
depois do primeiro caso confirmado, o Brasil acumulava mais de 18 milhdes de

casos da doenca e 513 mil ébitos notificados (Ribeiro et al. 2022).

3.4.1 Primeira, segunda e terceira onda da pandemia

Observando o que ocorreu em diversos paises, a pandemia manifestou-
se em ondas diferentes. Desse modo, foram identificadas trés ondas principais
de propagacao da doenga no Brasil. A primeira onda correspondeu ao inicio da
disseminagao da covid19, estendeu-se de 23 de fevereiro de 2020 a 25 de julho
de 2020, de forma rapida por meio da transmissao comunitaria, com altos indices
de complicagdes dos casos e Obitos. Assim, na segunda metade de margo de
2020, com base em recomendacdes da comunidade cientifica e de organizagbes
internacionais e, a partir de politicas estabelecidas em outros paises, governos
estaduais e prefeituras do pais suspenderam diversas atividades econémicas,
sociais ou culturais (Brasil, 2020; De Souza et al., 2022; Moura et al., 2022).

Medidas como suspensao de eventos que reunissem grande quantidade
de pessoas, fechamento de estabelecimentos comerciais ndo essenciais e
proibicao de aulas presenciais foram designadas, além do rigido isolamento e
distanciamento fisico, para conter a propagacao do virus e evitar a sobrecarga
dos sistemas de saude (De Souza et al., 2022; Mendes, 2020; Moura et al.,
2022).

Entretanto, alguns estados estabeleceram parametros a respeito do rigor
dessas medidas, ou seja, conforme os numeros de infecgao e obitos reduziam,
iam retomando as atividades comerciais a fim de evitar danos econémicos. Junto
a isso, outras medidas foram condicionas para que a retomada pudesse seguir
a diante, como uso obrigatério de mascaras e higienizagdo. (Brasil, 2020;
Mendes, 2020; Moura et al., 2022).
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Passada a primeira onda e com a retomada das atividades econdmicas e
sociais que foram interrompidas, surge entdo a segunda onda, mais longa e mais
letal, que ocorreu de 8 de novembro de 2020 a 10 de abril de 2021. Esta, por sua
vez, ndo foi acompanhada de rigorosas medidas de distanciamento fisico,
ampliando os riscos de contagio e a pressao sobre o0s sistemas de saude. Nisso,
houve alta procura por atendimento hospitalar, quando os servigos de saude
ficaram sobrecarregados, iniciando um colapso em varias cidades do Brasil
(Brasil, 2020).

Aterceira onda foi a mais curta, de 26 de dezembro de 2021 a 21 de maio
de 2022. Foi caracterizada pela baixa procura por hospitais coincidindo com altas
coberturas vacinais, além da maior parte dos casos terem sido notificados e
atendidos pelos servigos de atengao primaria e secundaria. (Brasil, 2020; Moura
et al., 2022).

3.4.2 Impactos gerados na economia mundial e brasileira e na educagao

Estudos apontam que o surto do coronavirus causou impactos
econdmicos assimétricos, pois se deu de acordo com o nivel de sensibilidade e
vulnerabilidade dos paises, mas que em escala global afetou a macroeconomia
dos Estados e a microeconomia das cadeias mundiais de produgao e consumo
(Chinaglia et al.,2020; Da Silva et al. 2020).

Bernardes et al. (2020) enfatiza que a pandemia fez com que muitos
empreendedores tivessem que repensar a forma como conduzir seus negécios
para manté-los ativos, fazendo com que muitos aderissem ao comércio
eletrénico. O autor pontuou também que os consumidores estiveram cada vez
mais propensos realizarem suas compras de forma on-line.

Chinaglia et al. (2020) mostrou em seus achados que os impactos gerados
pela pandemia no setor da economia foram: a faléncia de pequenas e médias
empresas, congelamento das atividades de empresas multinacionais, aumento
do desemprego, diminuicdo dos investimentos diretos estrangeiros, dentre
outros.

Em relagédo ao governo brasileiro, os impactos do COVID-19 na economia
refletiram na reducado das exportagdes, queda no preco de commodities e,
consequentemente, piora nos termos de troca, interrupgcéo da cadeia produtiva
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de alguns setores, queda nos pregos de ativos e piora das condigdes financeiras,
e reducgao no fluxo de pessoas e mercadorias (Da Silva et al. 2020).

No entanto, um levantamento feito por Da Silva et al. (2020), mostrou que
em relagdo a conjuntura econbmica, a atividade econdmica foi mantida
principalmente pela produgéo agricola (soja, milho e cana-de-agucar) e pecuaria,
pois a proje¢ao do Produto Interno Bruto (PIB) real era negativa, em torno de
8%, devido a queda na produc¢ao industrial, nas vendas do comércio € no volume
de servigos prestados. Somente a partir de agosto de 2020 a 2021, houve a
retomada da atividade econémica.

No que tange ao setor da educacgéao, foi sobremaneira afetado. As aulas
foram suspensas no pais, o0 que ja vinha ocorrendo em outros paises afetados
pela pandemia, ndo havia preparacao para enfrentar esse tipo de situacao, nisso
ficou evidente que a caréncia de politicas publicas educacionais e fatores
tangenciais a educacao tém dificultou esse periodo de adaptagédo. O grande
desafio a educacéao, entao, foi efetivar o direito a educacao nesse periodo, em
que se mostraram escassas as opc¢oes de meios de comunicacao em relagao a
realidade social dos estudantes e escolas brasileiras (Cardoso et al., 2020).

Segundo o levantamento de dados elaborado por Cardoso (2020), mais
de 1,5 bilhdes de estudantes em 191 paises ao redor do mundo foram atingidos
pela suspensao das aulas e da rotina escolar habitual. Depois de um periodo de
suspensao das aulas, varias instituicdes e redes de ensino entenderam ser viavel
e oportuno a implantagao de ensino remoto, tendo em vista as incertezas quanto
ao fim da pandemia.

De inicio, € inegavel que ensino remoto pareceu ser uma boa alternativa
de solucdo para o déficit causado pela pandemia, se tornando um beneficio.
Entretanto, o impacto gerado foi ainda maior, pois havia estudantes,
essencialmente no ambito da educagao publica, que ndo possuiam acesso a
internet, ou n&o possuiam computadores em casa. Por outro lado, além das
desigualdades de acesso as tecnologias pelos alunos, havia muitos educadores
nao possuem contato ou habilidades com tecnologia e, diante disso surgiu a
necessidade inesperadamente de comecgar a ter reunides virtuais com a
coordenacao pedagogica, a planejar e ministrar aulas virtualmente, bem como

fornecer capacitacdes aos docentes (Cardoso et al., 2020).
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Nesse contexto, as familias também tiveram que se adaptar a nova
realidade, além de cuidar da casa, trabalho remoto (Home office), precisavam
acompanhar mais rigorosamente e auxiliar nas atividades prescritas pelos
educadores (Cardoso et al., 2020).

Da Silva et al. (2020) descreve que, enquanto outros paises foram
eficientes na aplicacdo de testes, no isolamento social e em medidas de
lockdown, no Brasil, o avan¢co do coronavirus se estabeleceu de forma mais
acelerada. Isso foi devido a insuficiéncia de equipamentos de seguranga, falta
de pessoal, de incapacidade de testagem em massa, as medidas sanitarias
viaveis de curto prazo, a utilizacdo de mascaras faciais e a autorizacdo para
funcionamento apenas de servigos essenciais (Da Silva et al. 2020).

A pandemia também ressaltou a importancia da colaboracgao internacional
e da ciéncia no enfrentamento de crises globais de saude. Além disso, acelerou
a adocado de tecnologias digitais e formas alternativas de trabalho, como o
teletrabalho distancia. A busca por uma vacina foi uma das principais prioridades
para combater a pandemia. Varias delas foram desenvolvidas em tempo recorde
utilizando diferentes tecnologias, como as de RNA mensageiro e vetores virais.
A distribuicdo e administracdo das vacinas enfrentaram desafios logisticos e
questdes relacionadas a equidade global no acesso e resisténcia populacional
(Domingues et al., 2021; Rocha et al., 2021).

3.4.3 Pandemia x rastreamento do cancer cervical

Compreende-se, segundo o autor Migowski (2020), que a realizagao de
rastreamento de cancer de colo do Utero acarretou mais riscos do que beneficios,
no periodo da pandemia. Foi necessario otimizar a investigacdo evitando-se
interconsultas desnecessarias e deslocamento de pacientes para marcacao de
exames.

Nesse sentido, quanto as agdes de enfrentamento, foi priorizado o
tratamento de pessoas com confirmacado diagndstica de cancer; seguimento,
confirmagao diagndstica e tratamento de mulheres com teste de rastreamento
positivo pré ou per-pandemia e resultado de alta suspei¢cado de lesbes de alto

grau; rastreamento restrito a mulheres da populagao-alvo que nunca foram
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rastreadas ou nao foram rastreadas para cancer do colo do utero por mais de

dois ou mais de trés anos (Migowski et al., 2020).



29

4 METODOLOGIA

O presente trabalho se desenvolveu a partir de uma pesquisa de revisao
bibliografica integrativa de cunho qualiquantitativo, conforme a analise de
estudos ja existentes na literatura.

Em relagao a revisado integrativa da literatura, afirma Mendes (2008, p. 3)

Arevisao integrativa da literatura consiste na constru¢cao de uma
analise ampla da literatura, contribuindo para discussdes sobre
métodos e resultados de pesquisas, assim como reflexdes sobre
a realizagao de futuros estudos. O proposito inicial deste método
de pesquisa €& obter um profundo entendimento de um
determinado fendmeno baseando-se em estudos anteriores.

A pesquisa foi desenvolvida seguindo os passos descritos por Sousa
(2017, p. 5), sendo eles: 1) identificagcdo do tema e selecdo da hipotese ou
questdo de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa; 2)
estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/ amostragem
ou busca na literatura; 3) definigdo das informagbes a serem extraidas dos
estudos selecionados/ categorizagdo dos estudos; 4) avaliagdo dos estudos
incluidos na revisao integrativa; 5) interpretacado dos resultados e, por fim, 6)
apresentacao da revisdo/sintese do conhecimento.

A presente pesquisa foi orientada pela seguinte questao norteadora: quais
as evidéncias cientificas disponiveis na literatura cientifica sobre o impacto
causado pela pandemia da COVID-19 no rastreamento do cancer de colo do
utero no Brasil?

Para o levantamento bibliografico foram utilizadas a Base de Dados de
Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Medical Literature Analysisand Retrieval System Online
(MEDLINE) e Google Académico (Google Scholar). Com o intuito de alcancar os
objetivos propostos, foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCs), sendo eles: COVID-19, cancer do colo do utero e rastreamento. Na
busca dos artigos cientificos, com a intengao de ampliar nosso campo de busca
e disponibilidade de artigos cientificos foi utilizado o operador booleanos AND.

Como critérios de inclusdo foram selecionados artigos publicados em
lingua portuguesa e artigos acessiveis digitalmente na integra, dos quais
respondessem a nossa pergunta norteadora. Os critérios de exclusao adotados
foram artigos indexados repetidamente que ndo atendam ao objetivo proposto.
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Os artigos selecionados foram analisados de forma sistematica,
considerando o titulo do artigo, a base de dados onde o artigo se encontra, o
periodico de publicagdo, objetivos, metodologia e por fim os resultados da
pesquisa. Apds avaliagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa, os
resultados interpretados foram agrupados em quadros para melhor visualizagéo.

Para uma melhor compreensao dos resultados da pesquisa, estes foram
organizados e distribuidos em 5 quadros. O quadro 1 consta a apresentacao dos
artigos cientificos conforme a base de dados, descritores e numero de artigos
encontrados por base de dados; o quadro 2 apresentamos os artigos em relagéo
ao autor e ano, titulo e base de dados; no quadro 3 relacionamos os autores dos
artigos e seus respectivos objetivos; no quadro 4 relacionamos os autores e a
metodologia empregada; o quadro 5 apresentamos os resultados encontrados
pelos autores. Na sequéncia apresentamos a discussdo dos achados onde
abordamos a relacdo da pandemia do COVID-19 e sua influéncia no

rastreamento do cancer de colo de utero.
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5 RESULTADOS

Foram identificadas 616 referéncias nas bases de dados utilizadas. A
selecdo por titulo e resumo resultou em 23 referéncias, conforme pode ser

visualizada no quadro 1.

Quadro 1 - Apresentacdo dos artigos de acordo com a Base de dados,
Descritores, Referéncias encontradas e Referéncias selecionadas pelo titulo e
resumo. Santa Inés — MA, Brasil. 2024.

Base de Descritores Referencias Referéncias
dados encontradas selecionadas
pelo titulo e
resumo
MedLine COVID-19, Cancer do 111 0
colo do utero,
Rastreamento
Lilacs COVID-19, Cancer do 6 2
colo do utero,
Rastreamento
BDENF COVID-19, Cancer do 1 0
colo do utero,
Rastreamento
Google COVID-19, Céancer do 498 21
Académico colo do utero,
Rastreamento
Total 616 23

Fonte: proprio autor, 2024.

No quadro 1 pode-se observar a quantidade de referéncias selecionadas,
bem como suas respectivas bases de dados. Dos 111 trabalhos encontrados na
Medline, ndo houve selecgdo pelo titulo e resumo, pois todas encontravam-se
escritos na lingua inglesa, ou seja, se enquadravam-no critério de exclusao. O
presente trabalho analisou apenas os trabalhos em portugués.

Areferéncia encontrada na BDENF néo foi selecionada em virtude de nao
fornecer a resposta esperada para alcangar o objetivo do deste estudo, fugia da
analise do impacto da pandemia da COVID-19 no rastreio do CCU no Brasil.

Os 21 trabalhos selecionados no Google Académico corresponderam ao
objetivo desta pesquisa a partir da selegcao pelo titulo e leitura do resumo, o

mesmo se justifica em relacédo a base de dados Lilacs.
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Quadro 2 - Apresentacdo dos Artigos em relagédo ao autor e ano, titulo, Base de
dados, Santa Inés — MA, Brasil. 2024.

Autor/ano Titulo do artigo Base de Periédico
dado
Silva, 2021 O impacto da pandemia de Google Pesquisa,
COVID-19 no rastreamento do | Académico Sociedade e
cancer de colo uterino em Desenvolvimento
Teresina — PI.
Moura et al., Rastreamento do cancer do Google Revista
2023 colo do utero no Ceard, entre | Académico | Eletrbnica Acervo
0s anos de 2017 a 2021. Saude
Gomides, Impacto da pandemia Covid- Google Escola de
2022 19 no rastreamento do cancer | Académico Farmacia,
do colo de Utero no municipio Universidade
de Ouro Preto — MG. Federal de Ouro
Preto
Menezes et Avaliagédo do acesso a Saude Google Research,
al., 2022 da Mulher na Regido Nordeste | Académico Society and
do Brasil em tempos de Development
pandemia da COVID-19
De Almeida et Impactos da pandemia de Google Revista de
al., 2023 covid 19 na realizagéo e Académico | Epidemiologia e
rastreio do cancer do colo do Saude Publica -
utero no brasil. RESP
Martins et al., | Como a pandemia da COVID Google Revista Saude
2023 19 influenciou na busca pelo | Académico Multidisciplinar
exame citopatologico oncoético
de colo uterino.
Lopes et al., Impacto da pandemia da Google Caderno de
2023a covid-19 nas atividades de académico Graduacao-
promogao a saude da mulher Ciéncias
na atencao primaria. Bioldgicas e da
Saude-UNIT
Oliveira et al., O impacto da pandemia da Lilacs J. bras. econ.
2022 COVID-19 nos exames de saude
rastreamento do cancer no
Brasil: um estudo comparativo
dos canceres de mama,
préstata e colo de Utero.
Cavalcanti et Impacto da pandemia de Google Pesquisa,
al., 2022 COVID-19 no rastreio do Académico Sociedade e
cancro do colo do utero em Desenvolvimento
cidade do sul do Maranhao.
Chaves et al., Impacto da pandemia da Google Brazilian Journal
2022 COVID-19 no Rastreamento | Académico | of Development,

do Cancer do Colo Uterino no
Estado de Goias
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Militdo et al., | Repercussdes da pandemia de Google Revista
2021 Sars-Cov-2 na realizagcdo do | Académico | Eletrénica Acervo
exame de Papanicolau: um Saude
estudo epidemiol6gico
Saturnino et O Papanicolau como exame Google Scientific
al., 2023 de rastreio do cancer de colo | Académico Electronic
de Utero e suas implicacdes na Archives
pandemia.
Silva et al., Impactos da pandemia de Google Pesquisa,
2023 COVID-19 no exame Académico Sociedade e
citopatologico do colo uterino Desenvolvimento
no Para.

Lopes, 2023b Analise do impacto da Google Instituto de
pandemia da Covid-19 na Académico | Ciéncias Exatas
realizacao de exames de e Bioldgicas,

Papanicolau no Brasil. Universidade
Federal de Ouro
Preto,
Nascimento et | Cobertura do citopatoldgico de Google Revista de Saude
al., 2021 colo uterino em um municipio | Académico Publica do
paranaense: impacto da Parana
pandemia Sars-Cov-2.
Vieira et al., Impacto da pandemia SARS- Google Pesquisa,
2022 CoV-2 no rastreamento do Académico Sociedade e
cancer de colo uterino no Desenvolvimento
municipio de Taboao da Serra
— SP.
Mendes et al., Impacto Da Pandemia Do Google Revista Foco
2023 Covid-19 No Rastreio Do Académico
Céncer De Colo Uterino Em
Salvador: Estudo
Epidemiolégico
Turkiewicz et | Os impactos da qualidade nos Google Pesquisa,
al., 2022 exames citopatologicos do Académico Sociedade e
colo do utero, em uma cidade Desenvolvimento
triplice fronteira, na pandemia
da COVID-19.
Kaufmann et | Repercussdes da pandemia de Lilacs Escola Anna
al., 2023 COVID-19 no exame Nery [online]
preventivo de cancer de colo
uterino: percepgéao de
enfermeiros
Andrade, 2023 O efeito da pandemia de Google Departamento de
Covid-19 no rastreamento do | Académico Medicina,
cancer do colo do utero no Universidade
Estado de Sergipe. Federal de
Sergipe
Dias, 2023 O efeito da pandemia de Google Tempus — Actas
COVID-19 na coleta de Académico de Saude

Coletiva
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material do colo do utero para
exame citopatologico no Brasil

Soeiro O impacto da pandemia da Google Revista brasileira
Cardoso, 2023 covid-19 na prevencao do Académico | de biomedicina
cancer do colo uterino em
minas gerais, brasil
Lima et al., O impacto da pandemia da Google Brazilian Journal
2023 COVID-19 no rastreamento do | Académico | of Health Review

cancer de colo de utero no

estado de Alagoas.

Fonte: proprio autor, 2024.

O quadro 2 apresenta os titulos dos trabalhos revisados, além do autor e

ano, base de dados e periddico publicado. Desse total (n=23), 16 tratavam

diretamente, pelo titulo, sobre o impacto da pandemia no rastreamento do CCU.

Os demais buscavam descrever o impacto, porém também abordavam outras

tematicas como, por exemplo, a analise de outros servicos relacionados a saude

da mulher.

Quadro 3 - Apresentacédo do objetivo dos artigos selecionados para a revisao,
Santa Inés — MA, Brasil. 2024.

AUTOR

OBJETIVO

Silva, 2021

Demonstrar o impacto da pandemia de COVID-19 no
rastreamento do cancer de colo uterino em Teresina-PlI.

Gomides, 2022

Analisar as repercussoes e impactos da infecgéo pelo Sars-
Cov-2 nas taxas de rastreamento do CCU na populagao de
pessoas com utero residentes no municipio de Ouro Preto —
MG.

Menezes et al.,
2022

Fornecer aos profissionais e gestores da area da saude
informacdes sobre como a pandemia da COVID-19 afetou
a procura e 0 acesso as consultas direcionadas para a
area da saude da mulher na Regidao Nordeste do Brasil.

De Almeida et al.,
2023

Avaliar através de levantamento de dados como a pandemia
do COVID 19 prejudicou e dificultou a realizacdo do exame
de prevengao ao cancer de colo de utero.

Martins et al., 2023

Descrever como a pandemia da COVID-19 influenciou
na busca pelo exame citopatoldgico oncdético de colo uterino
no Brasil.

Lopes et al., 2023a

Comparar o numero de mamografias e citopatologias
oncoticas realizados entre as regides brasileiras durante o
periodo de 2019 a 2022.

Oliveira et al., 2022

Analisar a influéncia da pandemia da COVID-19 na execugéo
dos exames de rastreamento e diagnodstico dos canceres de
préstata, mama e colo uterino na populagao brasileira.
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Cavalcanti et al.,

2022

Identificar os impactos da pandemia da COVID-19 no rastreio
de cancer de colo uterino em uma cidade do sudoeste do
Maranhao.

Chaves et al., 2022

Demonstrar o impacto da pandemia de COVID-19 no
rastreamento do cancer de colo uterino no estado de Goias

Kaufmann et al.,
2023

Compreender a percepcao de enfermeiros da atengao
primaria sobre as repercussoes da pandemia na realizagao
do exame citopatolégico do colo uterino.

Militéo et al., 2021

Analisar as repercussdes da infecgao pelo Sars-Cov-2 no
numero de coletas de material citopatolégico de colo de utero
no Brasil.

Saturnino et al,
2023

Relatar o impacto da pandemia no ano de 2020 sobre a
realizacdo de exames citopatolégicos de colo de utero.

Silva et al., 2023

Verificar a influéncia da pandemia do COVID-19 na
realizagdo do exame citopatoldgico do colo uterino no estado
Para.

Lopes, 2023b

Analisar o impacto da pandemia da COVID-19 na realizagéo
de exames de Papanicolau no Brasil.

Vieira et al., 2022

Analisar o impacto da pandemia do virus SARS-CoV-2 no
rastreamento do cancer de colo de utero no municipio de
Tabodo da Serra - SP.

Mendes et
2023

al.,

Analisar o impacto da pandemia do COVID-19 no
rastreamento do cancer de colo de utero em Salvador entre
janeiro de 2019 a maio de 2022.

Moura et al., 2023

Realizar uma analise acerca dos exames citopatolégicos do
colo do utero realizados no estado do Ceara entre os anos
de 2017 a 2021.

Turkiewicz et al.,
2022

Avaliar a qualidade dos exames citopatoldgicos do colo do
utero em um municipio de triplice fronteira, comparando os
mesmos em um periodo antes e durante a pandemia de
COVID-19, entre os anos de 2014 a 2021.

Nascimento et al.,
2021

Analisar o indicador de cobertura da prevengao do cancer
cervico uterino no municipio de Guarapuava.

Dias, 2023

Verificar o efeito da pandemia de COVID-19 no procedimento
de coleta de material de colo do utero para exame
citopatoldgico, no ambito nacional.

Andrade, 2023

Estabelecer o efeito da pandemia de COVID-19 no
rastreamento do cancer do colo do utero no estado de
Sergipe.

Soeiro Cardoso,
2023

Analisar dados estatisticos relacionados a cobertura vacinal
e a realizacdo do exame de Papanicolau entre os anos de
2018 a 2021 em Minas Gerais.

Lima et al., 2023

Investigar se a pandemia alterou na realizagéo de citologias
oncaoticas na atengao basica.

Fonte: proprio autor, 2024.

Segundo o quadro 3, os autores Lopes (2023b), Martins et al. (2023),
Militdo et al. (2021), De Almeida et al. (2023) e Dias (2023) objetivaram analisar
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o impacto/efeito da pandemia de COVID-19 no rastreamento de cancer colo do,

no ambito nacional. Os outros autores buscaram analisar esse impacto de forma

mais especifica, por regiao, estado e cidade: regido Nordeste, estado do Para,

Alagoas, Sergipe, Goias e Minas Gerais; cidades como Teresina-PI, Ouro Preto
— MG e Taboao da Serra - SP.

Quadro 4 - Apresentagdo da metodologia dos artigos selecionados para a
revisdo, Santa Inés — MA, Brasil. 2024.

AUTOR

METODOLOGIA

Silva, 2021

Andlise comparativa dos dados registrados pelo Sistema
Unico de Saude por meio de seu Departamento de Informatica
(DATASUS).

Gomides, 2022

Foram comparados os periodos de 2019 e de 2020 (abril a
dezembro) com relagéo ao numero de exames citopatoldgicos
realizados no Sistema Unico de Saude.

Menezes et al.,
2022

Trata-se de um estudo observacional, transversal e

descritivo.

De Almeida et al.,
2023

Trata-se de um trabalho de levantamento de dados, coletados
através da plataforma DATASUS.GOV, onde foram
pesquisados 0 numero de citologias realizadas, entre 2018 e
2021, em todos estados do Brasil.

Martins et al.,

2023

Trata-se de uma revisao narrativa.

Lopes et al., 2023

Trata-se de
observacional
quantitativa.

um estudo epidemiolégico
analitico e ecologico, de

retrospectivo,
abordagem

Oliveira et
2022

al.,

Neste estudo analitico transversal e quantitativo.

Cavalcanti et al.,
2022

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, ecoldgico, de
série temporal, com abordagem quantitativa.

Chaves et
2022

al.,

O estudo é do tipo transversal e retrospectivo.

Kaufmann et al.,
2023

Realizou-se um estudo descritivo, de abordagem qualitativa,
por pesquisa de campo.

Militéo et al., 2021

O presente estudo é do tipo transversal e retrospectivo.

Saturnino et al.,
2023

Este estudo ¢é classificado como ecolégico do tipo
retrospectivo, com abordagem de série temporal e censitaria.

Da Silva et al.,
2023

A pesquisa descritiva, ndao experimental, correlacionando
dados registrados no Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (DATASUS).

Lopes et
2023b

al.,

Extracdo dos dados a partir do repositorio de dados do
SISCAN/DATASUS.

Vieira et al., 2022

Trata-se de um estudo observacional transversal.
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Mendes et al,

2023

Trata-se de um estudo descritivo, transversal e de abordagem
quantitativa.

Moura et al., 2023

Trata-se de um estudo transversal,

quantitativa.

com abordagem

Turkiewicz et al.,
2022

Trata-se de uma pesquisa descritiva e analitica, de natureza
quantitativa.

Nascimento et al.,
2021

Trata-se de um estudo ecoldgico, descritivo, retrospectivo,
com abordagem quantitativa.

Dias, 2023

Tratou-se de uma pesquisa quantitativa.

Soeiro Cardoso,
2023

Realizado um estudo descritivo.

Lima et al., 2023

Realizado um estudo descritivo.

Andrade, 2023

Trata-se de um estudo observacional, quantitativo, transversal
e retrospectivo.

Fonte: préprio autor, 2024.

Conforme o quadro 4, é possivel verificar que o tipo de metodologia que

mais se destacou foi estudo descritivo, transversal, ecoldgico, de série temporal,

com abordagem quantitativa. De acordo com o quadro supracitado, 14 dos 23

autores revisados utilizaram esses métodos. Os demais estio distribuidos em

analise comparativa, levantamento de dados ou estudo apenas descritivo.

Somente 1 abordava a metodologia de revisao narrativa.

Quadro 5 - Apresentacao dos resultados encontrados nos artigos selecionados
para a revisao, Santa Inés — MA, Brasil. 2024.

AUTOR

RESULTADO

Silva, 2021

Houve queda de cerca de 80% na realizagdo do exame
citopatolégico. A drastica reducdo € coincidente com o
periodo de interrupcao dos servicos de coleta de exames
em UBS’s e mobilizagdo de vinte unidades para
atendimento exclusivo de COVID-19.

Moura et al., 2023

Significativa diminuicdo do rastreio com registros de
197.582 exames em 2020 e 259.780 em 2021 no estado
do Ceara.

Gomides, 2022

Reducao significativa no numero de exames de
rastreamento do cancer do colo do utero no periodo
pandémico (2020) no municipio de Ouro Preto-MG.”

Menezes et al.,
2022

Reducdo nos atendimentos. Reducdo na procura e
realizagdo do Papanicolau no periodo de pandemia.

De Almeida ef al.,

Na maioria dos estados brasileiros a diminuicdo na

2023 realizacdo do exame € 40% a 50%.
Martins et al., | Houve queda de 42% na realizacdo dos exames no
2023 somatorio das regides do brasil. Medo das pacientes.
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Lopes et al, | Observa-se um decréscimo significativo de
2023a aproximadamente 44% nos exames realizados no Brasil.
Oliveira et al., | Houve uma queda de 45,2% no numero de exames
2022 realizados em todo o pais. Os motivos para essa

diminuicdo sdo multifatoriais.

Cavalcanti et al.,
2022

Atrasos nas consultas, redugédo de amostras e reducio de
mulheres encaminhadas para investigacao e tratamento
de alteragdes pré-cancerosas e cancerosas.

Chaves et al.,

2022

Reducao na taxa de exames de citologia realizados entre
o periodo pré-pandemia (marco de 2019 e fevereiro de
2020) e durante a pandemia (marco de 2020 e fevereiro
de 2021) no estado de Goias. O numero de exames
realizados nos meses de maio a setembro reduziu uma
taxa de 74,25%. Essa reducéo, é explicada pelo pico da
COVID-19.

Militdo et
2021

al.,

Ocorreu uma queda significativa de 67% da cobertura do
rastreamento a nivel nacional, com reducao da realizacao
de exames de citopatoldgicos do colo do utero entre os
anos de 2019 e 2020.

Saturnino et al.,
2023

Ao comparar o ano de 2019 com o de 2020 houve uma
queda de aproximadamente 60% na realizacdo dos
exames na cidade de Sinop/MT.

Silva et al., 2023

Reducédo de cerca de 32% da média em relagdo ao
periodo pré pandemia.

Lopes, 2023b

Destaca-se uma queda brusca em todas as localidades do
Brasil na realizagdo do exame Papanicolau.

Nascimento et al.,
2021

Queda 70% no rastreamento. As unidades de saude
limitaram o acesso, priorizado atendimentos de urgéncia e
emergéncia.

Vieira et al., 2022

Constatou-se que houve uma reducdo na coleta de
exames colpocitolégicos nas mulheres de idade elegivel
(25 - 64 anos), coletados em 2019 foi de 6.276 e, no ano
seqguinte, 2020, foi de 4.207.

Mendes et
2023

al.,

Observou-se a queda da coleta de material do colo de
utero para exame citopatoldgico em 2020 de 74% (8.280).
Em 2021, de 78,5%, passando para apenas 6.860
exames.

Turkiewicz et al.,
2022

O numero de exames citopatolégicos do colo do utero
analisados na populacdo em estudo no primeiro ano da
pandemia COVID-19 reduziu consideravelmente,
aproximadamente 40%, de 9666 exames para 16009
exames, no ano anterior ao inicio da pandemia

Kaufmann et al,,
2023

A pandemia de COVID-19 culminou prejuizos em diversos
programas de promogao e prevencao da saude, os quais
incluem o rastreamento do CCU.

Andrade, 2023

O ano de 2020, ano de inicio da pandemia de COVID-19,
apresentou o menor numero de exames (n=37.276). Na
comparacgao entre 2019 e 2020, houve uma reducéo de
44,8% no numero de exames realizados.
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Dias, 2023b

O ano em que iniciou-se o surto pandémico, 2020, foram
realizados em todo territorio nacional 2.720.470, ou seja,
apenas 33% dos procedimentos de coleta de material
uterino para exames, se comparado com o ano anterior de
2019, quando foram realizados 8.205.300, assim tivemos
uma reducao de 77% equivalente a 5.484.830 exames de
coleta de material uterino para exames citopatoldgico

Soeiro Cardoso,
2023

Houve uma queda significativa no total de exames
realizados no ano de 2020. No ano de o total de exames
mostrou um aumento, mas ainda ficou abaixo do total
realizado nos anos de 2018 e 2019.

Lima et al., 2023

Em 2020, com inicio no més de abril, 0o nUmero de exames
para rastreio de cancer de colo de utero, foi decrescido em
relacdo ao mesmo periodo em 2019.

A partir da analise do quadro 5, podemos afirmar que todos os trabalhos

revisados apresentaram em seus resultados queda, decréscimo, redugcdo ou

diminui¢gdo no quantitativo da realizagao do exame preventivo de rastreamento

do cancer do colo do utero.
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6 DISCUSSAO

Através da revisao de literatura proposta no presente estudo foi possivel
identificar o impacto da pandemia do COVID-19 no rastreamento do céancer do
colo do utero no brasil.

Reconhecida como um relevante problema de saude publica, as
neoplasias cérvico-uterina sdo enquadradas dentre trés mais comuns entre as
mulheres. Além disso, Nascimento et al. (2021) descreve que essa neoplasia
possui caracteristica de ser dominante em regides menos desenvolvidas, onde
aproximadamente 70% dos casos diagnosticados sao encontrados.

Conforme é descrito pelo Ministério da Saude, o cancer do colo do utero
€ causado pela infecgao persistente por alguns tipos do Papilomavirus Humano
- 0 HPV. Essa infecgao é reconhecida como frequente e na maioria das vezes
nao causa doencga. No entanto, ocorre a alteragao celular ao longo dos anos, em
alguns casos, que resulta na evolugdo do cancer. Nessa perspectiva, tais
alteracbes sdo passiveis de identificacdo, isso se da através do exame
preventivo e periddico, o exame citopatolégico ou Papanicolau (Brasil, 2016).

Nesse sentido, € notdrio que a pandemia da COVID-19 modificou de
forma direta e significativa o sistema de saude do Brasil, incluindo a realizagéo
de exames de rastreamento do cancer pela atengao primaria (Lima et al., 2023).

Como mencionado em um estudo desenvolvido por Moura et al. (2023),
nos anos de 2018 e 2019 foram registrados os maiores numeros de exames
citopatoldgico realizados no estado do Ceara. Em contrapartida, o estudo revela
que ocorreu expressiva diminuigdo do rastreio com registros de exames em
2020, o periodo é coincidente com a interrupgao dos servigos de coleta de
exames nas Unidades Basicas de Saude, que estavam mobilizadas para o
atendimento exclusivo de COVID-19. Isso se justifica devido as medidas de
isolamento, distanciamento social, além da quarentena, que foram estabelecidas
pelo Ministério da Saude, por meio da portaria n°356, de 11 de margo de 2020.
(Brasil, 2020, p,1; Moura et al., 2023).

Para exemplificar, Moura et al. (2023) pontua que muitas mulheres eram
reféns do “medo ao realizar o exame do Papanicolau, além de considerarem
invasivo e apresentarem repulsa ao realizar nos servigos de saude”. Resultados

semelhantes sédo descritos por Silva (2021), onde afirma que houve queda de
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cerca de 80% na realizagdo do exame citopatoldgico no municipio de Teresina,
no estado do Piaui, se comparando o periodo do més abril a agosto do ano 2019
com o mesmo periodo no 2020.

O impacto da pandemia da COVID-19 na Regido Nordeste do Brasil,
ocorreu nos atendimentos a saude intima da mulher, sendo realizado de maneira
descuidada. A baixa adesdo foi percebida de forma acentuada, houve uma
queda média de 70%, por medo de se contrair a infeccdo da COVID-19 no
momento da ocupacdo dos locais de servicos, desmotivadas pela demora no
atendimento, bem como a dificuldade na marcag¢ao de consultas, além da falta
de profissionais para realizar o exame com seguranca (Dias, 2023).

Como evidenciado por Lopes, 2023b em seu estudo, a regido norte
apresentou as menores quantidades de exames de Papanicolau realizados no
periodo pandémico. Acrescenta que a regido centro-oeste foi considerada a
segunda regido com menos informagdes relacionadas ao exame de
Papanicolau. O autor ainda descreve que a regido sudeste apresentou o maior
resultado dentre todas as regides do Brasil. Ademais, De Almeida et al. (2023)
afirma que a regiao Sul foi a menos afetada, com diminui¢ao de 37% nos exames
realizados a regidao € segunda em cobertura de exames preventivos.

Segundo De Almeida et al. (2023), dentre os estados, Minas Gerais foi 0
que mais sofreu com a realizagado do exame, se comparado os anos anteriores
a pandemia, 2018-2019, com os anos de 2020-2021 (periodo em que ocorreu a
pandemia), mostrando uma queda de exames realizados de quase 500 mil.
Semelhante a esse achado, Gomides (2022) apresenta em seu estudo que no
municipio de Ouro Preto-MG observa-se um impacto negativo na cobertura e
rastreamento do CCU, apresenta dados secundario coletado através do
DATASUS, e mostra que no periodo de abril a dezembro foram analisados 3.407
exames em 2019 e em 2020, 1331. A cobertura do exame preventivo foi de
apenas 27,77% em 2020, muito abaixo do que é preconizado pelo ministério da
saude (80%).

Conforme demonstrado no estudo de Gomides (2022, p. 30), os meses
menos discrepantes, no ano de 2020, para numero de exames citopatoldgicos
realizados foram outubro e novembro. Entende-se, portanto, que nesses dois
meses a adesdo do publico-alvo manteve-se nivelada, em consonancia com o0s

dados encontrados por Lopes (2023b) e Silva et al. (2023). Isso se explica pela
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ocorréncia da campanha Internacional Outubro Rosa, més dedicado a
conscientizagao da importancia da prevengao do cancer de mama e também do
cancer do colo do utero, onde ha uma captacdo de mulheres para métodos de
rastreio ginecologico em geral, movimentando o publico até mesmo durante a
pandemia.

Os autores relatam que no ano de 2021, quando comegou a haver uma
retomada da rotina de prevencdo, foi perceptivel também uma retomada
significativa em relagéo a quantidade de exames, mesmo o pais estando ainda
em uma situagao de calamidade publica e diante das medidas de enfrentamento
(Soeiro Cardoso, 2023; Lopes, 2023b). De acordo com Turkiewicz et al., (2022),
essa melhora ocorreu apdés o advento da vacinagdo no Brasil contra o novo
coronavirus em 2021, e com o avanco da mesma, atividades essenciais
retornaram gradativamente. O autor enfatiza que no Parana, exames
citopatoldgicos de colo do utero aumentaram 26% sendo que no ano de 2021.

No dia 17 de janeiro de 2021, o governo de Sao Paulo comegou a vacinar
profissionais de saude, indigenas e quilombolas. Houve a sele¢gao dos grupos
prioritarios ou vulneraveis, como idosos e profissionais da saude, para receber
as doses. No entanto, o avango do processo de imunizagéo da populagao ocorreu
de forma gradual, pois havia a necessidade de insumos farmacéuticos
importados para a produgido de vacinas, além do registro de pessoas que se
declaravam antivacina por duvidar da rapidez com que o imunobioldgico fora
desenvolvido questionaram a sua eficacia (Matta et al., 2021)

Soeiro Cardoso (2023) pontua em seu estudo que a redugao no rastreio
das lesdes precursoras ao longo da pandemia podera ocasionar um
represamento de diagndstico nos anos seguintes. Nesse contexto, Gomides
(2022, p. 31) relata em sua pesquisa sobre um estudo realizado nos Estados
Unidos “em que houve um aumento de 38 a 45 casos de CCU por milhdo de
mulheres rastreadas, quando houve interrupgdes de 24 meses no rastreamento
durante a pandemia por COVID-19”.

Cavalcanti et al. (2022) aponta que “desastres naturais e pandemia
constituem uma barreira para diagnostico de afecgdes malignas”. Isso foi
afirmado no presente estudo, destacando que o isolamento social dificultou a
procura do atendimento que esta diretamente ligado ao medo de infecgao pela
doenca, subsidiando a baixa procura e rastreamento. Ficou evidente a reducao
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na procura e realizagdo do preventivo devido a hesitacdo das mulheres do
publico-alvo em comparecer as unidades de saude, em virtude do medo de
contrair a infeccdo em situagdes como no meio de transporte, nos locais de
coletas que ndo ofereciam uma seguranga no seu espaco fisico, pois nao
garantiam o distanciamento (Oliveira et al., 2022).

O impacto da pandemia da covid-19 no rastreamento do CCU resultou em
queda drastica, percebida em todo o Brasil. Nesse sentido, ressalta-se a
realizagdo de agdes desenvolvimento de estratégias de captagcdo das mulheres
na faixa etaria de rastreio em prol do conhecimento e beneficios do rastreamento
em reduz a incidéncia da evolucdo para carcinoma cervical, dessa forma é
possivel detectar precocemente as malignidades e sobrevida de mulheres.

Outrossim, Soeiro Cardoso (2023) descreve em sua pesquisa as
dificuldades encontradas pelos profissionais de saude quando retornou o ritmo
do rastreio em nosso pais. Nisso observa-se a relevancia manter a organizagéo
do programa de rastreio, pois, a demora na oferta do exame de Papanicolau
pode adiar o diagnostico precoce de lesbes precursoras do cancer do colo do
utero. Semelhante a isso, Alves et al. (2023) acrescenta que a descontinuidade
do rastreamento do CCU incide na possibilidade de aumento de casos de CCU
diagnosticados em estagios avangados. Além disso, a resolutividade dessa
situagao perpassa pela (re) organizagao do processo de trabalho da ESF nalinha

de frente da atengao primaria.
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7 CONSIDERAGOES FINAIS

O controle do cancer de colo de utero € de grande importancia na saude
publica. Nesse sentido, este estudo oportunizou investigar a repercusséo da
pandemia da COVID-19 no rastreio desse tipo de cancer no Brasil.

No presente estudo observou-se uma acentuada diminuigdo na coleta do
exame Papanicolau, de acordo com evidéncias cientificas disponiveis na
literatura, a cobertura encontrou-se inferior ao preconizado pelo Ministério da
Saude, em todo o Brasil, e mais expressivamente nos estados menos
favorecidos.

Portanto, evidencia-se que o0 periodo pandémico impactou
consideravelmente nas ac¢des de prevencao do cancer de colo de utero e, por
consequéncia, o rastreamento de lesbes precursoras desse tipo de cancer
durante a pandemia da COVID-19. A analise cuidadosa realizada na revisdo da
literatura revelou uma série de fatores e obstaculos envolvidos na prevencgao do
cancer do colo do utero, eles estao relacionados medidas de distanciamento
social, o medo encontrado no publico alvo em contrair o coronavirus, adiamento
de consultas no que tange a saude de modo geral incluido a saude da mulher.

Assim, menos pessoas procuraram os atendimentos, bem como a
superlotagdo de hospitais, que demandou remanejamento de profissionais de
saude. Além disso, influenciou nas restricdes de mobilidade e realocacao de
recursos para o enfrentamento da crise sanitaria. Esta afirmativa respondeu aos
objetivos estabelecidos nesta pesquisa.

Destacamos também que as regides mais afetadas foram o Norte e
Nordeste do Brasil. Entretanto, foi evidente, nesta revisdo, que houve poucas
informacodes registradas da Regido Centro-oeste em relagdo a realizagdo do
Papanicolau no periodo pandémico.

Em sintese, este estudo é relevante para a Enfermagem, pois os
profissionais dessa area estdo na linha de frente no rastreamento do CCU e nas
acdes de prevencgao da APS. Nisso, ressalta-se que conhecer o impacto causado
pela pandemia da COVID-19 gera oportunidades atuar no controle da incidéncia
e mortalidade deste céncer, melhorando os indicadores, inovando em

estratégias, pesquisas e planos de agdes frente a esta problematica, essenciais
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para mitigar os impactos a longo prazo no enfrentamento do cancer do colo do

utero e assegurar a promogéo de saude para as mulheres em nossa sociedade.
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