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AVALIACAO DOS TESTES DE INSPECAO VISUAL E LABORATORIAL NO DIAGNOSTICO DE LESAO
INTRAEPITELIAL CERVICAL EM UMA UNIDADE BASICA DE SAUDE
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RESUMO

A identificacao de alteracao no colo uterino sugestiva de lesao intraepitelial pode ocorrer de forma imediata,
ainda durante o exame ginecoldgico, por meio de testes de inspecao visual. Estes podem incluir a inspecgéo
visual do tecido in natura, a inspec¢dao visual apds aplicacdo de acido acético (IVA) e a inspecdo visual com o
lugol (IVL). Esta pesquisa teve como objetivo avaliar de testes inspecdo visual e laboratorial no diagnostico
de lesdo intraepitelial cervical. Trata-se de estudo avaliativo, com delineamento transversal e abordagem
quantitativa. A pesquisa foi realizada em uma Unidade Béasica de Satde situada no municipio de Redengcdo,
Ceara, no periodo no periodo de agosto de 2018 a julho de 2019. A coleta de dados foi realizada em dois
momentos: andlise clinica do colo uterino andlise laboratorial citopatolégica. Os dados foram compilados e
analisados por meio do Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) e apresentados em tabelas. As
participantes apresentaram idade média de aproximadamente 27 anos [DP: 08,60]. Ao considerar o historico
sexual e reprodutivo, contatou-se que o inicio da menarca foi entre 10 a 17 anos de idade, a primeira relagdo
sexual entre 11 a 18 anos de idade e 73,33% (n=11) ja havia realizado o exame Papanicolau. Na inspecdo
visual in natura e IVA, 80% (n= 12) mulheres apresentaram o colo sem alteracao, e 20% (n= 3) apresentaram
alteracao em ambos os testes. No teste de schiller, realizado com lugol, 73,33% (n=11) nao tiveram
alteracdo, e 26,67% (n=4) o colo estava alterado. Apenas 5 resultados dos laudos citopatolégico foram
encontrados nos registos dos prontuarios e todos deram negativo para malignidade. Porém uma das
participantes apresentou os testes de inspecao visual alterado, e o citopatoldgico sem alteracdo. Os dados
devem ser interpretados com cautela devido a limitagdo da amostra. Portando, faz-se necessario o registro
adequado nos prontuarios das pacientes, pois isso permite a continuidade do cuidado.
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INTRODUCAO

O cancer de colo de ttero é uma neoplasia maligna e constitui uma problematica da saude puiblica em
razdo de sua elevada prevaléncia e mortalidade em mulheres na fase reprodutiva. No Brasil, estimam-se
16.370 casos novos de cancer do colo do ttero para cada ano do biénio 2018-2019, com um risco estimado de
15,11 casos a cada 100 mil mulheres, ocupando a terceira posigao, sem considerar os tumores de pele nao
melanoma (BRASIL, 2017).

O céancer de colo de ttero pode ser prevenido por meio da detecgao precoce de lesdes precursoras,
identificadas no exame Papanicolaou, que é capaz de reduzir a incidéncia de cancer cervical em até 90% em
média em servicos que garantam a cobertura de 80% da populagdo de mulheres com idade entre 25 e 64
anos que ja tiveram atividade sexual e o diagndstico e tratamento adequados dos casos alterados (BRASIL,
2016a; BRASIL, 201b).

A identificacdo de alteracdes no colo uterino pode ocorrer ainda durante durante o exame
ginecoldgico, quando o Enfermeiro pode se utilizar de testes de inspecao visual, como a inspecao do tecido in
natura, a inspecdo visual apds aplicagao de acido acético (IVA) e a inspecdo visual com o lugol (IVL) (BRASIL,
2016a). Quando isso ocorre, a paciente é encaminhada para a colposcopia e, se necessario, bidpsia dirigida. A
colposcopia tem a finalidade de, por meio de lente de aumento, delimitar a extensao da lesdao, doenca no colo
e na vagina; ja a biépsia confirma o diagndstico.

O Enfermeiro tem um papel fundamental no rastreamento do cancer de colo uterino, uma vez que este
profissional é quem mais realiza consultas ginecoldgicas em Unidades de Atengao Primdaria a Satude. Assim,
objetivou-se avaliar testes inspecao visual e laboratorial no diagnéstico de lesao intraepitelial cervical em
uma unidade de bésica de a saide no municipio de Redencdo - CE.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo avaliativo, com delineamento transversal e abordagem quantitativa,
realizado a partir do projeto de pesquisa “Avaliagdo da acuracia de testes de inspecgdo visual no diagnostico
de lesao intraepitelial cervical” em uma Unidade Bésica de Satude (UBS) situada no municipio de Redengao,
Ceard, no periodo de agosto de 2018 a julho de 2019.

O publico constituiu-se de quinze mulheres que realizaram exame ginecoldgico especular no local e
periodo do estudo. Foram incluidas na amostra as pacientes com idade acima de 18 que ja tinha iniciado a
vida sexual. Foram excluidas da amostra as pacientes que tenham estabelecido relacao sexual até 24 horas
antes do exame e as que se encontram na menopausa.

A pesquisa foi executada em dois momentos: andlise clinica do colo uterino (testes de inspecgdo visual) e
andlise laboratorial (citopatoldgico). Para classificagdo do resultado do teste de inspegdo visual foram
adotados os seguintes critérios: 1. inspecdo in natura com alteracdo: quando for observada lesao, alteracdo
da cor e/ou sangramento do tecido. 2. IVA com alteracdo: quando for observada lesdo acetobranca; e 3. IVL
com alteracdo: quando o colo do utero apresentar drea com coloracdo amarelo mostarda ou acafrao com
bordas bem marcadas.

Os dados foram compilados e analisados por meio do Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
e apresentados em tabelas.

O projeto foi submetido & apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade da Integracéo
Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira e aprovado sob o parecer 3.255.488 e CAAE:
10419618.9.0000.5576. Todas as participantes foram submetidas ao Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Foram respeitados os aspectos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos presentes
na Resolucdo 466/12, do Conselho Nacional de Satde do Brasil.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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As participantes apresentaram idade média de aproximadamente 27 anos [DP: 08,60], na sua maioria
tendo escolaridade entre o ensino fundamental e médio (60,00% e 33,33%, respectivamente). As principais
ocupacoes estao associadas ao trabalho doméstico e a agricultura, totalizando 66,67% (n=10); sendo na sua
maioria em unido estavel (53,36%; n = 18), a maioria residente em zona rural (86,67%; n=13) e tem renda
familiar mensal de até um saldrio minimo (73,33%; n=11). Destaca-se que a maioria ndo era etilista (93,33%;
n=14) e nem tabagista (93,33%; n=14); todas as participantes (100,0%; n=15) relataram nao usar drogas
ilicitas.

O exame Papanicolaou deve ser disponibilizado as mulheres com vida sexual ativa, e a método de
rastreamento periddico deve ser realizada em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos. A preconizagdo desta
faixa etaria é justificada, pois é neste intervalo que ocorrem com maior frequéncia as lesdes precursoras do
Cancer de colo de utero, que podem ser efetivamente tratadas e dessa forma ndo evoluirem para cancer
(BRASIL,2019)

A tabela 1 revela os dados sobre os aspectos sexuais e reprodutivos.

(]

Na tabela 1, ao considerar o histdrico sexual e reprodutivo das mulheres participantes da pesquisa,
contatou-se que, o inicio da menarca ¢é entre 10 a 17 anos e a primeira relacao sexual entre 11 a 18 anos. A
maioria possui parceiro sexual atualmente (93,33%; n = 14). Todas as participantes relatam nao ter histdrico
de Infecgdes sexualmente transmissiveis (IST) (100,0%; n=15) e a maioria j& havia realizado o exame
Papanicolau (73,33%; n=11).

Segundo Casarin e Picolli (2011) existe fatores de risco associados ao surgimento do cancer de colo
uterino, como: Multiplicidade de parceiros e a histéria de IST, a idade precoce na primeira relacdo sexual e a
multiparidade.

Com relacdo ao numero de parceiros, 100% das mulheres tiveram apenas 1 parceiro. Um estudo
realizado por Veras et al. (2013), constatou que 85,9% das mulheres pesquisadas mantinham relagdo sexual
somente com 01 parceiro. Considera-se que esta populacdo estava menos vulneravel ao cancer de colo
uterino, pois apresentam menor frequéncia de lesdes, quando comparadas com as que tiveram 02 ou mais
parceiros.

Sobre o histérico de IST, nenhum das participantes relatam terem apresentado. As IST’S, tais como
citomegalovirus, herpes e clamidia sao fatores de risco para o desenvolvimento de lesdo lesdes cervicais
(PLACIDO, 2012).

Conforme Tavares et al. (2017), a menarca precoce, antes dos 12 anos, é tida como um dos fatores de
risco para o cancer do colo uterino. Isso porque com o inicio da puberdade e consequente inicio precoce da
atividade sexual, aumenta a chance de contaminacao pelo HPV, consequentemente maior risco para o
desenvolvimento de neoplasia intra-epitelial cervical (NIC).

Sobre a realizacdo do exame, 73,33% das mulheres ja havia realizado o exame em outro momento, e
26,67% mulheres que nunca realizaram o exame. Segundo Tavares et al. (2017), os fatores associados a nao
realizacdo do Papanicolau vdo desde a desinformacdo, medo, falta de tempo e rotina pesada de trabalho até
nao ter onde deixar os filhos e o desencorajamento pelo parceiro.

A tabela 2 apresenta dados referentes a inspecgdo visual in natura, inspegdo visual com acido acético e
Inspecao visual com lugol.

(]

A tabela 2 permite comparar os testes de inspegao visual do colo uterino das participantes da pesquisa.
Na inspecdo visual in natura e com 4cido acético, 80 % (n= 12) das mulheres apresentaram o colo sem
alteracdo e 20% (n= 3) apresentaram alteracdao em ambos os testes. No teste de schiller, 73,33% (n=11) nao
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tiveram alteracdo e 26,67% (n=4) apresentaram o colo estava alterado.

O &cido acético causa desidratacao celular e coagulagdo das proteinas intranucleares, resultando em
acetobranqueamento do epitélio que apresenta lesoes. A identificacdo de alteragdes por meio da inspecgdo
visual do colo uterino apos aplicacdo de acido acético permite a tomada de decisdo imediata, como a
solicitacao de exames mais especificos, como colposcopia e bidpsia, nao necessitando do aguardo do
resultado da andlise citopatoldgica do material coletado (BRASIL, 2016b; CAMARGOS et al., 2015). Essa
estratégia é especialmente importante para locais com dificuldade de acesso em tempo habil ao resultado do
laudo citopatoldgico.

A inspecao visual do colo uterino com lugol (IVL) é realizada por meio da aplicacdo de lugol de 1 a 3%,
que resulta em uma reacao entre a solugao e o glicogénio existente no citoplasma das células (BRASIL,
2016a). Células sadias captam o iodo e adquirem cor amarronzada ou quase preta. Epitélios com células néo
diferenciadas, imaturas ou atipicas apresentam pouco glicogénio, o que resulta em coloragao amarelo
mostarda ou acafrdo com bordas bem marcadas. Nestes casos, o teste é considerado como positivo. No caso
em que nao hé alteragdes na inspecao in natura, na IVA nem na IVL, é o laudo citopatolégico que ira auxiliar
o processo de diagnostico (BRASIL, 2016b; CAMARGOS et al., 2015)

A tabela 3 exp0e os resultados dos testes de inspegao visual do laudo citopatoldgico.

=]

Das 15 participantes da pesquisa, somente 5 resultados dos laudos citopatolégico foram registrados no
prontudrio das pacientes, no qual todos apresentaram o resultado de nativo para malignidade.

CONCLUSOES

Por meio dos resultados obtidos na pesquisa, verificou-se a auséncia de lesdo intraepitelial cervical das
mulheres que tiveram os resultados do exame citopatoldgico descritos em seus prontuarios. Porém uma das
participantes apresentou os testes de inspecao visual alterado e o citopatoldgico sem alteracdo. Ressalta-se,
todavia, que tecido necrotico, sangramento e células inflamatoérias podem prejudicar a visualizagado de células
neoplasicas. Somando-se a esses fatores, as falhas na coleta, armazenamento e transporte podem ocasionar
alta taxa de falso negativo da citologia em até 50%. Portanto, faz-se necessario o registro adequado nos
prontudrios das pacientes, pois isso permite a continuidade do cuidado.

AGRADECIMENTOS

Pro-Reitoria de Pesquisa e Pés-Graduacgdo. A Universidade da Integracao Internacional da Lusofonia
Afro-Brasileira; A Prefeitura Municipal de Redencgdo. A equipe de saide da Unidade Béasica de Saude
envolvida no estudo.

REFERENCIAS

BRASIL. Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. Coordenacdo de Prevencao e Vigilancia.
Divisao de Detecgdo Precoce e Apoio a Organizacdo de Rede. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do
cancer do colo do ttero. Rio de Janeiro: INCA, 2016a.

BRASIL. Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. Estimativa 2018: incidéncia de cancer no
Brasil. Coordenacao de Prevencdo e Vigilancia. - Rio de Janeiro: INCA, 2017.

BRASIL. INSTITUTO NACIONAL DO CANCER. Deteccdo precoce. Disponivel em:
https://www.inca.gov.br/en/node/1194. Acesso em: 11 set. 2019.

Resumo expandido - VIII ENCONTRO DE INICIAGCAO CIENTIFICA - 2019



Mea
u;lil
M Swa,
DOhsu

- 3019
R\ —zuNILAB

ﬁumrnumm

_— CEARA | BAHIA

BRASIL. Ministério da Satude. Protocolos da Atencao Béasica: Saude das Mulheres. Ministério da Satude,
Instituto Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa Brasilia: Ministério da Saude, 2016b.

Camargos, A. F.; Melo, V. H.; Reis, F. M,; Murta, E. F. C.; Silva Filho, A. L. Ginecologia Ambulatorial Baseada
Em Evidéncias Cientificas. Belo Horizonte (MG): Coopmed, 2015.

CASARIN, M. R.; PICCOLI, ]J. da C. E. Educacdo em Satde para Prevencdo do Cancer de Colo do Utero em
Mulheres do Municipio de Santo Angelo/RS. Ciéncia & Satde Coletiva, v.16, n.9, p.3925-3932, 2011.

PLACIDO, W. Epidemiologia da infecgdo genital pelo papilomavirus humano (HPV) em populagdo feminina
geral e populagdo carceraria. 2012. Dissertagao (Mestrado em Doencas Tropicais) - Universidade Federal do
Par4, Belém, 2012.

TAVARES, Nathdlia Caroline Mendes et al. Perfil clinico, sexual e reprodutivo das mulheres que realizaram o
exame papanicolau no ambulatério de uma faculdade em Sdo Luis-MA. Revista Interdisciplinar, v. 10, n. 1, p.
129-138, 2017.

VERAS, J. M. M. F. et al. Perfil de mulheres que realizam papanicolaou em uma area da Estratégia Saude da
Familia. Rev. de Enfermagem da UFPI, v. 2, n. 1, p. 22-26, 2013.

Resumo expandido - VIII ENCONTRO DE INICIAGCAO CIENTIFICA - 2019



