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Resumo: Objetivo: analisar a relevancia do virus HPV em relagéo ao cancer de colo
de utero em mulheres em idade reprodutiva no Brasil. Metodologia: revisao
integrativa, com carater descritivo de abordagem quanti-qualitativa, em artigos
cientificos publicados entre o periodo de 2009 a 2018. Resultados: foi possivel
constatar o HPV como fator de risco para o cancer do colo do Utero, identificado em:
resultados do udltimo exame citopatolégico mostrando maior frequéncia de
metaplasia escamosa imatura predominantemente em HPV, mulheres infectadas
com HPV tem alto potencial carcinogénico e cancer atribuido a infeccdo pelo HPV
tem maior probabilidade de ocorréncia se a infeccao for continua e com alta carga
viral por tipos de HPV de alto risco. Conclusdo: entende-se ser necessario
intensificar esfor¢cos para o desenvolvimento de pesquisas com delineamentos que
produzam conhecimentos relativos ao tema investigado, principalmente na realidade
da préatica da enfermagem.
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INTRODUCAO

O sexto tipo de cancer mais frequente na populacdo feminina em idade reprodutiva é o
Cancer de Colo de Utero (CCU), sendo também o segundo mais comum entre esta populacao.
Estima-se que no Brasil ha cerca de 20 mil casos novos de CCU ao ano, considerando uma
incidéncia de 20/100 mil habitantes. Apesar das taxas de mortalidade permanecerem estaveis,
as evidéncias epidemiologicas comprovam que ha indicios que o Virus do Papiloma Humano

(HPV) contribui para o aparecimento do CCU ™.

O indice alto de CCU se deve pela baixa cobertura do exame de rastreamento. Sabe-se
gue em muitos paises a organizacdo do exame de rastreamento feito em mulheres
periodicamente, com o exame citopatolégico do colo do utero (Papanicolaou), perfaz a
prevencao e a detecgdo precoce do CCU, junto a vacinacio contra 0 HPV @),

A vacina anti-HPV foi desenvolvida com intuito profilatico, primeiramente a
quadrivalente Gardasil. E posteriormente, a bivalente Cervarix. Mais recentemente, foi
desenvolvida a vacina nona-valente. Elas ndo evitam totalmente a infeccdo pelo HPV, pois
abrangem apenas 0s tipos de virus mais comuns - 16,18,11 e 6 para a Gardasil e 16 e 18 para

a Cervarix @,

Apesar de a vacina contra 0 HPV ndo abranger todos os tipos de virus, os resultados tém
sido satisfatdrios, mostrando que as duas vacinas sdo seguras, bem toleradas e efetivas na

prevencdo da infeccdo pelo HPV e da sua persisténcia ©.

Aproximadamente 118 tipos de HPV foram completamente descritos e cerca de 100
tipos que acometem o humano j& foram identificados. O virus pode ser classificado em alto e
baixo risco epidemiolégico. Foram classificados 15 tipos de virus de alto risco, entre eles
estdo os tipos: 16, 18, 31,33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, e 58, sendo que poderiam também ser
considerados de provavel alto risco os tipos 26, 53 e 66. Os tipos de baixo risco séo: 6, 11, 40,
42, 43, 44, 54, 61, 70, 72,81, e CP6108. E os tipos 34, 57 e 83 ndo foram detectados em
nenhuma das amostras e foram, portanto, consideradas de risco indeterminado. Os de baixo
risco sdo geralmente encontrados em condilomas vulvo genitais e os de alto risco séo

associados ao cancer cervical .



A prevaléncia de infeccdo pelo HPV, de acordo com os estudos publicados no Brasil,
analisa em sua maioria dados de mulheres que vao em busca de servicos de salde para
rastreamento ou tratamento. Estes estudos apresentam dados exclusivamente de mulheres com
resultados de exames citopatoldgico com alteracdes. A deteccdo do HPV, através de métodos
utilizados para resultados vem sendo aprimorados de modo a influenciar a avaliagdo da

exposicdo ao HPV e o diagndstico citopatoldgico ©.

Ademais, ndo sdo feitas outras analises em conjunto, o que dificulta a compreensdo da
distribuicdo dessa infeccdo a partir do que se encontra disponivel na literatura especializada.
Um dos exames mais comuns feitos com abordagem em mulheres com sinais ou sintomas da
doenca, vem a ser o Papanicolaou ©. Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) com
uma cobertura da populacdo-alvo de, no minimo, 80% e a garantia de diagndstico e
tratamento adequados dos casos alterados, € possivel reduzir, em média, de 60 a 90% a

incidéncia do cancer cervical invasivo ©,

O exame citopatoldgico de Papanicolaou é um método simples que permite detectar
alteracOes da cérvice uterina, a partir de células descamadas do epitélio e se constitui até hoje,
0 método mais indicado para o rastreamento do CCU por ser um exame rapido e indolor, de
facil execucdo, realizado em nivel ambulatorial, que tem se mostrado efetivo e eficiente para

aplicacdo coletiva, além de ser de baixo custo .

A auséncia de resultados sobre a dimensao desse problema limita o planejamento das
acOes de vigilancia e controle. Diante de uma andlise critica dos estudos sobre mulheres
brasileiras, demonstram que a prevaléncia que é estimada da infeccdo do HPV vem a
contribuir com o conhecimento epidemiol6gico suficiente para o fortalecimento e

redirecionamento das politicas de controle do CCU @,

No entanto, mesmo com as politicas direcionadas a esse publico e os programas de
prevencdo e cuidados, estudos realizados sobre mortalidade entre as mulheres demonstram
que o CCU, apesar de apresentar queda nas taxas padronizadas de mortalidade, ainda tem

lugar de destaque como causa de dbito .

Para tanto, através de rastreamento por meio do Teste de Papanicolau, estima-se uma

reducdo de cerca de 80% da mortalidade por cancer de colo de Utero, com o tratamento de
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lesBes precursoras e potencialmente malignas ou carcinoma. Assim, se faz necessario garantir
a organizacdo, integridade e qualidade do programa de rastreamento, assim como O

acompanhamento das pacientes @

Tal exame consiste no estudo das células descamadas esfoliadas da parte externa
(ectocérvice) e interna (endocérvice) do colo do utero, e é atualmente o meio mais utilizado
na rede de atencéo basica a saude. Esse exame € oferecido gratuitamente pelos municipios e
estado e Governo Federal através do Ministério da Saude (MS) por meio do Programa
Nacional de Controle do Céancer do Colo do Utero. Seu objetivo é reduzir a morbimortalidade

para o referido cancer, suas repercussdes fisicas, psiquicas e sociais na mulher brasileira @,

Atenta-se sobre a importancia dos principais sintomas que aparecem somente quando o
cancer invade os tecidos adjacentes. Sinais e sintomas possiveis de displasia ou cancer
cervical, também podem estar relacionados a pequenos sangramentos fora do periodo
menstrual, menstruacdes mais longas e volumosas que o usual, sangramento pos coito, ducha
ou exames vaginais, dor durante a relacdo, sangramento apds menopausa e aumento da
secrecdo vaginal. Sinais como estes, exigem atencdo e a procura a um servico médico

especializado ©,

Caracterizado como uma doenca infecciosa, de transmissao frequentemente sexual que
causam lesBes na vagina, colo de Utero, pénis e anus, 0 HPV também é conhecido como
condiloma acuminado, verruga genital ou crista de galo. A transmissdo pode ser feita com
maior eficiéncia por meio direto pele com pele, ndo sendo possivel ser transmitido através de

sangue e outro liquido corporal, como o sémen @,

Apontada como o principal fator de risco para 0 CCU esta a infeccdo prévia pelo HPV.
No entanto, fatores como inicio precoce da atividade sexual, multiplicidade de parceiros
sexuais, uso de contraceptivos orais, tabagismo, situacdo conjugal tambem tem sido apontada

como fatores de risco importantes para o desenvolvimento dessa neoplasia 9.

Sabe-se que o CCU vem sendo a unica neoplasia maligna relacionada com doenca
infecciosa, no caso 0 HPV, visto que pelo menos 97% dos casos contém o virus ‘. Apesar de
estar suficientemente comprovada, essa associacao direta de causa-efeito entre a presenca do

HPV e o CCU, sabe-se que varios outros elementos sdo estudados a fim de se saber sua
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contribuicdo para o desenvolvimento de alteragfes celulares malignos, como os fatores de
riscos, que sdo apresentados: o baixo nivel socioecondmico, a nuliparidade ou o reduzido
numero de gestacdes, mais de dois parceiros sexuais em toda a vida, 0o ndo-uso de
preservativo, 0 uso de contraceptivos e a presenca de alguma Doencas Sexualmente
Transmissiveis (DST) 2. Desta forma, o presente estudo objetivou analisar a relevancia do
virus HPV em relacdo ao céncer de colo de utero em mulheres em idade reprodutiva no

Brasil.
METODOLOGIA

A presente pesquisa € uma revisao integrativa, com carater descritivo de abordagem
quanti-qualitativa, onde o levantamento dos dados foi realizado através de publica¢cbes como

artigos cientificos, estudos e ensaios relevantes sobre o assunto.

Foram analisadas publicacdes indexadas nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Bases de Dados de Enfermagem
(BDENF). As pesquisas foram limitadas em palavras chaves: HPV, cancer do colo do Utero e

diagnostico.

Como critério de inclusdo foram selecionados artigos cientificos publicados entre o
periodo de 2009 a 2018, disponiveis nos idiomas portugués, inglés e espanhol. E de exclusdo

0s artigos cujos temas ndo estiveram de acordo com a tematica estudada.

Os resultados qualitativos foram descritos em forma de quadro e os quantitativos
foram analisados segundo estatistica descritiva, e posteriormente descritos em frequéncia

absoluta e percentual.

A revisdo integrativa é a base que sustenta qualquer pesquisa cientifica, sendo
indispensavel para delimitacdo do problema em um projeto de pesquisa e para obter uma ideia
precisa sobre o estado atual dos conhecimentos sobre um tema, sobre suas lacunas e sobre
contribuicdo da investigacdo para o desenvolvimento do conhecimento @ % Além de
auxiliar na definicdo dos objetivos comparacdes e ne validagédo de resultados de trabalhos de

conclus&o de curso e de artigos cientificos %),



RESULTADOS

Nas buscas realizadas nas bases de dados, nos meses de outubro e novembro de 2019

foram encontrados 102 artigos utilizando os descritores: HPV, cancer do colo do uUtero e

diagnostico.

Na busca, ap6s colocar os descritores, foram utilizados os critérios de inclusdo e
exclusdo, restando nove artigos, depois da selecdo desses artigos, dois foram excluidos porque

estavam duplicados em mais de uma base de dados, restando para a construcdo dessa revisao

integrativa cinco publicacdes.

Figura 1. Fluxograma das buscas realizadas nas bases de dados. Redencdo, Para, Brasil,

2019.

Artigos encontrados nas bases de
dados BDENF e LILACS

102

|

Aplicados critérios de inclusao e
exclusao

Excluidos
95

|

Artigos duplicados

Excluidos
2

|

Artigos incluidos 5

Fonte: proprios autores.

Sdo apresentadas a seguir as informacgdes concernentes dos artigos que foram
selecionados e utilizados nesta revisdo integrativa. Observou-se através das buscas nas bases
de dados que o ano de 2009 apresentou duas publicacdes (40%) que atendiam ao objetivo
proposto para esse estudo. Equiparados os anos de 2012 (20%), 2013 (20%) e 2014 (20%)

com uma publicagéo cada ano.




As revistas em que foram publicados os artigos utilizados estdo descritas na tabela 1.

Tabela 1. Revistas utilizadas, qualis capes e quantidade de artigos por revista. Redencéo,
Par4, Brasil, 2019.

N* Nome da revista Qualis  Quantidade de artigos
1 Revista da Escola de Enfermagem da USP** A2 1
2 Revista Enfermagem UERJ*** Bl 1
3 Reuvista Pesquisa: Cuidado é Fundamental B2 3
Fonte: prdprios autores.
Legenda:
*NUmero

**Universidade de Sao Paulo
***Universidade do Estado do Rio de Janeiro

Observou-se que a maioria das publicacGes foram originarias da Regido Sudeste (Sao
Paulo e Rio de Janeiro) com quatro artigos (80%) e um artigo originario da Regido Sul (20%).

A partir da selegdo, foi realizada a leitura na integra de todos os artigos, observando
minuciosamente. Posteriormente, foi necessario a constru¢do de um instrumento de coleta,
denominado de quadro sindptico onde os dados coletados foram descritos abordando as
seguintes variaveis: autor, titulo, ano de publicacdo e base de dados. Abaixo, segue 0 quadro 1

descrevendo os artigos utilizados.

Quadro 1. Descri¢do dos artigos utilizados. Redencéo, Para, Brasil, 2019.

Autor Titulo Ano | Base de Lingua Objetivo Metodologia
dados

Vargens | Tendo que se | 2014 | BDENF | Portugués | Analisar o Baseou-se

(16) adaptar a uma processo de nos
realidade interacdo da pressupostos
incontestavel mulhercomo | do
e inesperada: diagndstico de | Interacionism
ser portadora infeccdo HPV. | o Simbolico e
do HPV da Grounded

Theory.




Silva @ | Acesso a 2013 | BDENF | Portugués | Analisar o Estudo
servigos de e inglés controle do transversal.
salde para o cancer do colo
controle do uterino a partir
cancer do colo do enfoque do
uterino na acesso a
atencdo basica servigos de

salde.

Cestari | Necessidades | 2012 | LILACS | Portugués | Compreender | Estudo

(18) de cuidados as qualitativo,
de mulheres necessidades fundamentad
infectadas de cuidados ona
pelo papiloma das mulheres fenomenologi
virus humano: infectadas pelo | a existencial
uma HPV. de Martin
abordagem Heidegger.
compreensiva

Santos | A 2009 | BDENF | Portugués | Descrever e Pesquisa

(19) enfermagem analisar a exploratoria e
na assisténcia atuacéo da descritiva,

a saude e enfermagem com
prevencdo do na assisténcia a | abordagem
HPV no salde e na qualitativa.
homem prevencdo do

HPV no

homem.

Barbeiro | Conhecimento | 2009 | BDENF | Portugués | Descrever 0s | Pesquisa

20) s e praticas problemas descritivo-
das mulheres enfrentados exploratoria,

acerca do
exame

papanicolau e

pelas mulheres
para a

realizacdo do

com
abordagem

quanti-




prevencdo do Papanicolau. qualitativa.
cancer
cervico-

uterino

Fonte: prdprios autores.

Foi possivel constatar o HPV como fator de risco para o cancer do colo do Utero,
identificado em: resultados do Gltimo exame citopatoldgico mostrando maior frequéncia de
metaplasia escamosa imatura predominantemente em ocorréncia de DST, inclusive HPV, em
duas publicagdes (40%); mulheres infectadas com HPV tem alto potencial carcinogénico, em
duas publicacdes (40%); e cancer atribuido a infeccdo pelo HPV tem maior probabilidade de
ocorréncia se a infec¢do for continua e com alta carga viral por tipos de HPV de alto risco, em
trés publicactes (60%).

DISCUSSAO

O combate ao cancer de colo de Utero teve significativos avangos apds a confirmacéo do
papel etioldgico do virus HPV sobre a doenca. Pesquisas possibilitaram o desenvolvimento da
vacina, mas esta atua como um meio de prevencdo ao cancer de colo de Utero somente para 0s
individuos que tiverem acesso previamente a ela antes do inicio da vida sexual. Os que ndo
tiveram acesso, 0 combate ao cancer cervical deve ser feito, ainda, por meio de detecgéo de

lesBes precursoras e seu devido tratamento e seguimento clinico .

A infeccdo pelo HPV e, por conseguinte, o CCU sdo considerados como eventos
desafiadores para a area de saude reprodutiva e sexual. E a enfermagem em todo o mundo,
destacando-se o Brasil, vem mostrando ao longo do tempo uma maior preocupacdo com
questdes pertinentes ndo somente ao CCU, mas também as InfeccGes Sexualmente

Transmissiveis (1ST) (620,

Compete a enfermagem um relevante papel, o de trazer informacGes e orientagOes
acerca do virus HPV, mostrando dessa forma a sua funcdo como educadora e formadora de

um estilo de vida mais saudavel da populagdo (6:29),
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O enfermeiro possui como atribuigdo a educacéo e divulgacdo da informacgéo sobre a
importancia do diagnostico, tratamento e prevencdo do HPV. A assisténcia de enfermagem
deve ser realizada de maneira integral e individualizada, com o intuito de fortalecer a rede de
apoio a estas usuérias e frente ao HPV, também oferece acompanhamento, tratamento e
orientagdo para os conjuges das mulheres portadoras de HPV ou com algumas alteracGes
ginecoldgicas 1819,

O HPV, sexualmente transmissivel, apresenta potencialidade carcinogénica para a
cérvice uterina, o que torna a infec¢do de mulheres pelo HPV um problema de saude publica
no Brasil e no mundo. No homem, o HPV representa um dos fatores de risco para o cancer de

pénis. E em ambos 0s sexos também esta associado a outras neoplasias 8 19,

Um estudo traz a existéncia da associagdo do virus HPV com a neoplasia cervical, nele
se detectou uma taxa de prevaléncia de 92,2% de Acido Desoxirribonucleico (DNA) do virus
nos fragmentos estudados. Traz ainda que o carcinoma cervical mais comumente encontrado é

0 carcinoma escamoso, enquanto que s3o bem escassos o0s casos de adenocarcinoma @b,

O virus HPV 16 e 18 sdo os tipos mais malignos, pois em 51,5% do total da amostra
apresentavam o HPV do tipo 16 e 79,8% representavam os tipos: 16, 18, 31 e 45. O HPV 16
foi encontrado em 68% dos carcinomas escamosos e 0 HPV 18 foi encontrado em 71% dos

adenocarcinomas e em 71% de adeno-escamocarcinoma @b,

Outro estudo realizado em Pernambuco, sendo este analitico observacional do tipo caso-
controle, analisou dados de mulheres atendidas no Servico de Patologia Cervical do Centro de
Atencdo a Mulher do Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira (IMIP), no
periodo compreendido entre 2001le 2014, verificou que a idade para o aparecimento do
adenocarcinoma do colo uterino em mulheres foi maior ou a igual a 40 anos. Nos casos
estudados houve a presenca de HPV em 87,5%, sendo destacado na literatura em 90% dos

adenocarcinomas “in situ” a presenca de HPV 16 e 18 2,

Foi destacado no estudo também que a auséncia da realizacdo dos exames de
Papanicolau pelas mulheres que participaram do estudo foi um fator importante para presenca
da neoplasia, aumentando a chance aproximadamente de 10 vezes para as portadoras de
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adenocarcinoma. Fator este que ressalta a importancia da realizacdo do exame Papanicolau

para que ocorra um diagnostico precoce da neoplasia 2.

O céncer do colo do Utero permanece como uma importante causa de morbidade e
mortalidade na populacdo feminina em todo mundo. Nas Gltimas décadas, a infecgdo pelo
HPV por tipos de alto risco oncogénico tem sido reconhecida como uma causa necessaria para

desenvolvimento do cancer do colo do Gtero 16),

Logo, hé politicas de prevencdo e controle desse virus, e consequentemente, do CCU,
que pode ser curado se detectado precocemente. Essas politicas além de reduzir o indice de
contagio e infeccdo oportuniza tanto a mulher quanto o homem uma melhor compreensao

acerca de sua vida como portador (a) da infeccéo por esse virus 19,

A prevencdo do HPV é feita através do uso de preservativos (masculino e feminino) e
para que a prevencdo seja realizada de modo satisfatério € necessario que sejam feitos

investimentos para serem aplicados em educagio preventiva do virus 7,

O CCU e de facil deteccdo e pode ser evitado através do exame de Papanicolau. Quando
se fala de neoplasia de colo de Utero, ndo podemos esquecer que um dos principais fatores de
risco para esta patologia é o HPV. E quanto mais cedo for a prevencdo do HPV através
vacinacdo, ou do diagndéstico do HPV e ocorrer a prevencao da neoplasia de colo uterino, ndo
permitindo que o cancer se instale ou que atinja pequenas areas celulares, melhor sera o

prognostico desta paciente 9.
Limitacdes do estudo

Esta revisdo integrativa da literatura possui limitagcbes pela escassez de publicacOes
atuais gue envolvem a problematica estudada e esclarecam cientificamente o HPV como fator

de risco para o0 CCU no contexto brasileiro.
CONCLUSAO

Tal doenca carece de um olhar mais aprofundado, embora represente um problema de
salde publica que pode ser evitado por meio de atitudes preventivas, como estratégias

educativas e esclarecedoras direcionadas a populagéo feminina.
12



Essas estratégias devem ser realizadas, primordialmente, por enfermeiros que mais perto
estdo das familias e, assim, da mulher, afirmando-se, portanto, a indiscutivel importancia do

Programa de Saude da Familia na prevencao do CCU.

Entende-se ser necessério intensificar esforcos para o desenvolvimento de pesquisas
com delineamentos que produzam conhecimentos relativos ao tema investigado,

principalmente na realidade da pratica da enfermagem.
Contribuicéo dos autores

Concepcdo e/ou desenho, analise e interpretacdo dos dados, redacdo do artigo, revisao
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