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RESUMO

Introducgao: O cancer de colo do utero associa-se a infecgdo incessante provocada
pelo Papilomavirus Humano, sendo o mesmo um importante problema de saude
publica. Para sua prevencdo, € essencial a realizacdo do exame Papanicolau,
conhecido como exame preventivo, ofertado nas Unidades Basicas de Saude.
Objetivos: Mapear, sintetizar e analisar produgdes cientificas sobre a atuagdo do
enfermeiro na prevencgao do cancer de colo do utero na atencéo primaria a saude. Os
objetivos especificos, sao: identificar estratégias, desafios e impactos das ag¢des dos
enfermeiros da APS na prevengao do cancer de colo do utero; analisar a contribuigéo
das acbes de educacdo em saude e do acompanhamento desenvolvido pelo
enfermeiro para redugéo de riscos e promogado da saude da mulher; descrever as
principais ac¢oes realizadas pelos enfermeiros da APS para prevenc¢ao do cancer de
colo do utero; apontar lacunas de pesquisa e recomendagdes para pratica e formacgao.
Metodologia: O estudo utilizara como metodologia a revisao integrativa de literatura,
adotando uma abordagem qualitativa, baseando-se em diferentes plataformas de
pesquisas para o levantamento bibliografico. A pesquisa sera realizada em bases de
dados, como CAPES, PubMed, Scielo (Biblioteca Eletrénica Scientific Eletronic Library
Online), Lilacs (Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). O
periodo de realziagdo da pesquisa compreendera o primeiro trimestre do ano de 2026.
Sera realizada uma busca de material com publicacdo entre os anos de 2020 a
2025.Resultados Esperados: Espera-se mapear e caracterizar agoes e intervencdes
realizadas por enfermeiros na prevencao do cancer de colo uterino na atencao
primaria.

Palavras-chave: Enfermeiro. Papanicolau. Papilomavirus humano. Saude Publica.



ABSTRACT

Introduction: Cervical cancer is associated with the persistent infection caused by the
Human Papillomavirus (HPV), a major public health problem. For its prevention, the
Pap smear, known as a preventive exam, offered at Basic Health Units, is essential.
Objectives: To map, synthesize, and analyze the scientific literature on the role of
nurses in cervical cancer prevention in primary health care. The specific objectives are:
to identify strategies, challenges, and impacts of PHC nurses' actions in cervical cancer
prevention; to analyze the contribution of health education actions and monitoring
developed by nurses to risk reduction and women's health promotion; to describe the
main actions carried out by PHC nurses for cervical cancer prevention; to identify
research gaps and recommendations for practice and training. Methodology: The
study will use an integrative literature review, adopting a qualitative approach, drawing
on different research platforms for the bibliographic survey. The research will be
conducted in databases such as CAPES, PubMed, Scielo (Scientific Electronic Library
Online), and Lilacs (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences). The
research period will include the first quarter of 2026. A search will be conducted for
material published between 2020 and 2025. Expected Results: The aim is to map
and characterize actions and interventions carried out by nurses in the prevention of
cervical cancer in primary care.

Keywords: Nurse. Pap smear. Human papillomavirus. Public health.
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1 INTRODUGAO

Um dos tipos de cancer mais comuns entre as mulheres globalmente € o cancer
cervical, ocupando a quarta posi¢cao em relacéo a frequéncia de casos, mesmo sendo
uma condi¢cdo que pode ser evitada e tratada, desde que identificada precocemente e
com o tratamento adequado. Aproximadamente 85% dos casos de cancer cervical
ocorrem em nacdes em desenvolvimento, afetando, na maioria das vezes, mulheres
mais jovens, com pouca educag¢do, que pertencem a grupos socioeconémicos
desfavorecidos e enfrentam dificuldades para acessar servigos de saude. Trata-se de
uma forma de cancer que representa um significativo sinal de desigualdade (Cerqueira
et al., 2022).

Segundo informagdes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), a regido das
Ameéricas, no ano de 2022, foi responsavel por mais de 78 mil casos de cancer de colo
uterino, sendo que a taxa de mortalidade é trés vezes mais alta no Caribe e na
Ameérica Latina do que na América do Norte, demonstrando grandes desigualdades
em saude (OMS, 2025). O cancer de colo uterino € um tumor maligno, proveniente do
desenvolvimento acelerado e desorientado das células que recobrem o tecido epitelial
do utero. Geralmente, a causa mais frequente do cancer de colo do utero é o contagio
pelo Papilomavirus Humano (HPV), adquirido por meio de relagdo sexual sem o uso
de preservativos (Nazaré et al., 2020).

O cancer de colo uterino é dividido em duas categorias principais: o carcinoma
de células escamosas, que é mais frequente e afeta o epitélio escamoso, e o
adenocarcinoma, que é uma forma mais rara e desafiadora, afetando o epitélio
glandular. A prevencéo inicial do cancer cervical envolve o uso de preservativos e a
imunizagao contra o HPV, associadas a atividades de conscientizagdo sobre saude.
No que diz respeito a prevencgao secundaria (diagndstico antecipado), esta € realizada
por meio do exame Papanicolau (citopatolégico), destinado a mulheres com idades
entre 25 e 64 anos. Trata-se de um teste indolor, eficiente e financeiramente acessivel,
que deve é oferecido nas Unidades Basicas de Saude (UBS) do sistema publico para
mulheres que ja iniciaram sua vida sexual (Medeiros et al., 2021).

Dessa maneira, o enfermeiro € o profissional inserido no ambiente de saude
que contribui para a preparagao e realizagao de intervengdes destinadas a mudar a
realidade dessa doencga, devendo desenvolver acdes diferenciadas que considerem o
padrdo de vida e a individualidade de cada mulher. Assim, o enfermeiro possui papel

significativo no desenvolvimento de agdes na atencao primaria, voltadas a prevengao



e detecgao precoce do cancer de colo uterino. Por meio de orientagéo, acolhimento e
escuta ativa, o profissional de enfermagem reconhece o publico-alvo e assegura a
interagdo adequada com as mulheres cujos exames apresentam resultados alterados,
além de desenvolver atividades de educagdo em saude sexual e mobilizar aquelas
gue nao realizam o rastreamento de forma adequada (Lopes; Alves; Silva, 2022).
Andrade et al. (2023) destacam que o enfermeiro, enquanto membro da equipe
multiprofissional da Atencao Primaria a Saude (APS), possui meios para promover um
trabalho focado em estratégias de promogao a saude. Além disso, esse profissional
presta assisténcia continua, integral, resolutiva e de qualidade, atendendo as
demandas da populagdo. E o enfermeiro que planeja acdes e organiza o ambiente de
trabalho como parte de um processo decisério compartilhado. E nesse ambiente que
os demais profissionais reconhecem as atividades do enfermeiro como significativas
nas interacées com os usuarios, considerando que exercem fungdes de gestao cujos
resultados influenciam a qualidade do atendimento disponibilizado na Atengao

Primaria a Saude.

1.1 PROBLEMA DE PESQUISA
Como o enfermeiro da Atencédo Primaria a Saude contribui para a prevencgao

do cancer do colo do utero?

1.2 HIPOTESE
O enfermeiro da Atencao primaria a Saude contribui para a prevencado do
Cancer de colo uterino através de consultas de enfermagem, realizagcdo do exame

citopatoldgico, busca ativa de mulheres e agbes educativas.

1.3 JUSTIFICATIVA

O cancer de colo uterino é visto como um grande problema de saude publica
que atinge uma parcela significativa da populagao feminina em todo o mundo e esta
associado, na maioria das vezes, a infeccdo pelo HPV. Apesar de ser uma doencga
que pode ser prevenida e que possui grande possibilidade de cura quando
diagnosticada precocemente, ainda apresenta alta morbimortalidade, principalmente
em regides com menor acesso aos servigos de saude (Cerqueira et al., 2022).

Dessa maneira, a APS é a principal porta de entrada para a realizacido de acdes

de prevencado e promog¢ao da saude no que diz respeito ao cancer de colo uterino,



onde o enfermeiro assume um papel central, realizando o exame citopatoldgico,
atividades de educagdo em saude, acompanhamento dos resultados,
encaminhamentos quando necessarios e desenvolvendo a busca ativa de mulheres
que se encontram em déficit na realizagdo do exame preventivo. Mesmo com todas
essas estratégias, ainda é alto o indice de mulheres que nao realizam o rastreamento,
0 que pode ser justificado por fatores culturais, sociais, emocionais e organizacionais
(Nunes et al., 2024).

Assim, a presente pesquisa é relevante porque € fundamental compreender de
que forma o enfermeiro pode contribuir para a adesao e eficacia das medidas de
prevencao, considerando a natureza de sua atuagcao. Ao coletar dados a respeito do
papel do enfermeiro na prevencdo do cancer de colo uterino, torna-se possivel
oferecer informacdes que auxiliem na conscientizacio sobre a importancia das acoes
preventivas.

Além disso, o estudo podera contribuir para a reflexdo sobre as praticas dos
enfermeiros e podera, ainda, subsidiar o fortalecimento de politicas publicas de saude,
ampliando a cobertura e a qualidade do rastreamento do cancer de colo uterino. Dessa
maneira, estudar a atuagdo do enfermeiro na prevengao do cancer de colo uterino é
essencial ndo apenas para reduzir as taxas de incidéncia e mortalidade, mas também
para incentivar a equidade no acesso aos servicos de saude, garantindo a

integralidade do cuidado no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).



2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL
e Analisar producdes cientificas relacionadas a atuagdo do enfermeiro na

prevencao do cancer de colo do utero na atengao primaria a saude.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
¢ |dentificar estratégias e a¢des dos enfermeiros da APS na prevenc¢ao do cancer
de colo do utero;
e Descrever as principais ag¢des realizadas pelos enfermeiros da APS para
prevencao do cancer de colo do utero.
e Apontar possiveis melhorias na assisténcia a esse publico alvo a fim de

contribuir para melhores resultados.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 CANCER DE COLO UTERINO NO BRASIL

O céancer de colo uterino € um importante problema de saude publica,
especialmente por se comportar como um dos maiores indicadores de
morbimortalidade entre as pessoas do sexo feminino, ocorrendo cerca de 530 mil
novos caso/ano, responsavel por uma média de 265 mil ébitos/ano em todo o0 mundo.
Para o ano de 2023, o INCA estimou que no Brasil seriam mais 17,010 novos casos,
representando um risco de 13,25 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2022).

Segundo informagdes do Inca (2022), o cancer de colo uterino € um dos mais
prevalentes entre as mulheres, excluindo apenas os tumores de pele ndo melanoma.
O Inca (2023) apresenta a distribuicdo regional do numero de casos novos estimados
de cancer de colo uterino no Brasil para o ano de 2023, conforme apresenta a Tabela
1.

Tabela 1: Distribuicdo da estimativa do numero de novos casos de cancer de colo

uterino no Brasil para o ano de 2023

Regides/Unidades da Taxa de incidéncia por
Federacao N* de casos 100.000 mulheres
Regiao Norte 1.980 16,77
Acre 70 15,41
Amapa 40 26,73
Amazonas 610 31,71
Para 830 19,48
Rondonia 150 16,39
Roraima 40 13,25
Tocantins 180 16,77
Regiao Nordeste 5.280 13,85
Alagoas 370 18,54
Bahia 1.160 11,84
Ceara 1.030 13,97
Maranh&o 800 21,13
Paraiba 290 10,5
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Pernambuco 770 12,14
Piaui 360 15,23
Rio grande do Norte 280 12,06
Sergipe 220 13,85
Regiao Centro-Oeste 1.440 11,09
Distrito Federal 240 11,05
Goias 660 9,12
Mato Grosso 220 11.14
Mato Grosso do Sul 320 17,73
Regido Sudeste 6.020 8,57
Espirito Santo 260 9,4

Minas Gerais 1.670 7,73
Rio de Janeiro 1.540 11,76
Séo Paulo 2.550 7,58
Regiao Sul 2.290 9,77
Parana 790 9,77
Rio Grande do Sul 620 7,11

Santa Catarina 880 17,20
TOTAL BRASIL 17.010 13,25

Fonte: INCA (2023).

Observa-se que a area Norte € a que mostra a mais elevada previsao de novos
casos para 2023, com énfase nas maiores taxas (por 100.000 mulheres) nos estados
do Amazonas (31,71); Amapa (26,73); Para (19,48); Tocantins (16,77) e Rondbnia
(16,39) (INCA, 2021). Segundo informagdes do Datasus (2025), o municipio de Porto
Nacional-TO, entre os anos de 2020 a 2025 notificou um total de 148 casos de cancer
de colo uterino.

Em varias situagdes, essa condigdo tumoral se manifesta de maneira
gradual e discreta, apresentando indicios e manifestacbes somente em fases mais
avancgadas. Os sintomas iniciais mais comuns da enfermidade incluem: dor ao ter
relagdes sexuais, dor na regido pélvica, sangramento na vagina, problemas urinarios,
presencga de secregado incomum, geralmente com odor desagradavel, e em algumas

situagdes, queixas relacionadas ao intestino. (Leite e outros, 2020).
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Existem diversos elementos que podem levar ao desenvolvimento do
cancer cervical, entre  eles: infecgado pelo Virus do Papiloma Humano (HPV),
questdes ligadas a  aspectos  socioecondmicos, ter  multiplos parceiros
sexuais, fumar, ter um parceiro sexual com muitos relacionamentos, falta de
cuidados na higiene intima, uso continuo de métodos contraceptivos, ter varios
filhos ou n&o ter filhos e iniciar a vida sexual em idade precoce (Lopes et al., 2022).

A situagdo do céncer de colo do utero se apresenta em um cenario
preocupante e por este motivo essa doenca € passivel de prevencdo. Uma das
maneiras mais eficazes e simples para identificar esse problema é a realizagdo do
exame preventivo (Papanicolau). Uma das medidas profilaticas mais eficaz contra
essa doencga € o acompanhamento ginecoldgico, sendo este integrado ao tratamento
e acompanhamento da paciente, mesmo em casos que necessite de cirurgia, uma vez
que, mesmo apos o termino do tratamento, a doenca pode se manifestar como uma
recindiva, que ocorre em 35% dos casos (Oliveira; Fernandes, 2017).

Existem duas categorias de carcinomas que sdo consideradas como
principais, sendo estas: o carcinoma epidermoide e o adenocarcinoma. O carcinoma
epidermoide ocorre no epitélio escamoso, sendo o0 mais incidente, representando,
aproximadamente, 80% dos casos. O Adenocarcinoma ocorre no epitélio glandular,
sendo considerado raro, responsavel por apenas 10% dos casos (INCA, 2022).

Ressalta-se que podem, ainda, acontecer outros tipos de cancer de colo do
utero, como € o caso do melanoma, linfoma e sarcoma. As neoplasias do colo uterino
sao precedidas por diversas alteragdes no epitélio escamoso do utero, se limitando a
este, e sdo denominadas de neoplasia Intra-epitelial Cervical (NIC) (Vieira et al, 2022).

Uma caracteristica fundamental desta questdo é a evolugdo, que inclui
mudangas desde os graus mais simples até os niveis mais avangados de NIC e de
neoplasia relacionada ao NIC, que, por sua vez, surgem a partir de células
metaplasicas imaturas que se transformam, supostamente, devido
a uma combinagao de fatores, tais como: disturbios imunoldgicos, agentes
causadores de cancer e condi¢cdes epidemioldgicas. Em relagdo a displasia, esta
acontece em razdo do desenvolvimento irregular do epitélio, também nas etapas
iniciais (Dias et al., 2021).

As lesbes que se apresentam em graus evolutivos, sao as lesdes cervicais

precursoras. Nestas lesdes sdo consideradas conceitos cito-histopatoldgico, podendo
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ser classificadas em NIC 1(lesdo de baixo grau) e NIC 2 e NIC 3 (lesbes de alto grau).

A tabela 2 descreve a diferenciagao dos tipos de NICs.

Tabela 2: Recomendacdes iniciais apds resultado de exame citopatolégico anormal

Grau de
Resultados o Conduta
Suspeicao
Provavelmente Repetir a
nao neoplasica citologia em 6
Menor
) meses (< 30 anos
Em células
ou > 30 anos).
escamosas _ :
Ndo se pode Encaminhamento
afastar lesao Maior para colposcopia.
de alto grau
Atipias de Provavelmente Mai Encaminhamento
aior
significado . nao neoplasica para colposcopia.
. . Em células _ :
indeterminado Nao se pode Encaminhamento
glandulares _ . .
afastar lesao Maior para colposcopia.
de alto grau
Provavelmente . Encaminhamento
. o Maior .
_ nao neoplasica para colposcopia.
De origem _ :
. o N&o se pode Encaminhamento
indefinida . , .
afastar lesao Maior para colposcopia.
de alto grau
Atipias em | Lesdo intraepitelial de baixo Repeticao da
células grau Menor citologia em 6
escamosas meses.
Lesao intraepitelial de alto grau . Encaminhamento
Maior .
para colposcopia.
Lesao intraepitelial de alto grau, Encaminhamento
nao podendo excluir Maior para colposcopia.
microinvasao
Carcinoma epidermoide . Encaminhamento
_ Maior .
invasor para colposcopia.
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o Adenocarcinoma in situ . Encaminhamento
Atipias em Maior .
para colposcopia.
células
Adenocarcinoma invasor . Encaminhamento
glandulares Maior

para colposcopia.

Fonte: SILVEIRA et al. (2018).

E fundamental ressaltar que, além de ser crucial que a mulher faca o exame
citopatologico, ela deve voltar a unidade de saude para retirar o resultado da analise
laboratorial da amostra, para que, se necessario, possa ser direcionada para o
tratamento adequado. E vidvel que, além desses achados, a paciente possa
mostrar algum tipo de inflamacgéao ou contaminagao, que devera ser cuidado, e que,

em varias ocasides, & necessario cuidar também do parceiro (VIEIRA et al., 2022)

3.2 DIAGNOSTICO DO CANCER UTERINO

O cancer de colo uterino é um importante problema de satde publica. E um
cancer provocado, especialmente, pela infec¢do persistente de subtipos oncogénicos
do Papilomavirus Humano (HPV), transmitido sexualmente e responsavel por
aproximadamente 70% dos canceres cervicais. A prevengao primaria € realizada
através do uso de preservativos e vacinagdo contra HPV associados a agbes de
promogao de saude. a preservagao secundaria, ou detecgao precoce, esta ligada a
realizacéo do diagndstico precoce, por meio da coleta do exame Papanicolau, tendo
como publico alvo mulheres de 25 a 64 anos de idade (Moraes et al., 2021).

As acdes de controle do cancer de colo uterino realizadas no setor publico sao
desenvolvidas pela gestédo e especialmente pelos profissionais da saude, organizadas
e desenvolvidas segundo os niveis hierarquicos do SUS, de maneira articulada, com
uma atengdo a saude integralizada. Assim, o controle do cancer de colo uterino é
norteado por uma linha de cuidado que sinaliza o fluxo assistencial e os protocolos
correspondentes, além das diretrizes clinicas frente aos graus de evolugado da doenga
(Ferreira et al., 2022).

A atencdo primaria e a assisténcia especializada constituem
formas de cuidado em saude que englobam promogao, prevencgao, identificagao,
tratamento, reabilitacdo e cuidados paliativos. A promogao e a prevencao ocorrem
através de iniciativas que buscam melhorar a saude da comunidade, gerenciar

enfermidades e problemas, incluindo acdes que aumentem a disseminacdo de
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informacgdes e reduzam as barreiras ao acesso aos servigos de saude. O diagndstico,
quando a mulher mostra resultados anormais no Papanicolau, € estabelecido através
da realizagéo de testes diagnosticos, incluindo bidpsias, colonoscopias, entre outros
(Alves et al., 2021).

O tratamento é feito por meio de cirurgias oncoldgicas, radioterapia,
quimioterapia e braquiterapia. A reabilitacdo € realizada por meio de acgdes
multiprofissionais com objetivo de restabelecer funcionalidades fisico-organicas
provocadas pela doenca. Os cuidados paliativos sdo realizados com acbes e
procedimentos de baixa, média e alta complexidade, objetivando a prevengao e alivio
do sofrimento, que ocorre por meio do controle dos sintomas, alivio da dor, suporte
espiritual e apoio familiar. Este tipo de cuidado é feito em pessoas que nao
apresentam resposta clinica aos tratamentos realizados e, portanto, com risco de vida
(Moraes et al., 2021).

O controle do céancer de colo uterino é atrelado as desigualdades
socioecondémicas e culturais e pelo grau de desempenho do sistema de saude, sendo
0 acesso aos servigos de saude uma das dimensdes que compdem esse desempenho
(Queiroz et al., 2024).
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4 METODOLOGIA

4.1 DESENHO DO ESTUDO

O presente estudo utilizara como metodologia a revisao integrativa de literatura,
adotando uma abordagem qualitativa, baseando-se em diferentes plataformas de
pesquisas para o levantamento bibliografico. Segundo Guerra (2023), a revisao
integrativa permite combinar estudos com varias metodologias, como por exemplo
delineamento ndo experimental e experimental, e a partir destes integrar os
resultados. E um tipo de pesquisa que oportuniza a realizacéo de estudos de revis&o
em varias areas do conhecimento, conservando o rigor metodologico das revisdes

sistematicas.

4.2 LOCAL E PERIODO DE REALIZACAO DA PESQUISA

A pesquisa sera realizada em bases de dados, como CAPES, PubMed, Scielo
(Biblioteca Eletronica Scientific Eletronic Library Online), Lilacs (Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). O periodo de realziagao da pesquisa

compreendera o primeiro trimestre do ano de 2026.

4.3 POPULACAO E AMOSTRA

Estarao inclusas na pesquisa as publicacoes que estao
catalogadas nos repositorios mencionados anteriormente. Uma pesquisa sera
conduzida para localizar materiais publicados entre 2020 e 2025. Depois da procura,
serdo utilizados os critérios para incluir e excluir itensafim de selecionar
a amostra. Aproximadamente 18 a 29 publicagbes em lingua portuguesa ou

publicadas no Brasil sdo estimadas em uma amostra.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO

Publicagdes com ano a partir de 2020, trabalhos publicados na integra,
trabalhos nos idiomas portugués e/ou inglés, disponiveis na integra e de acesso
gratutito.

4.5 CRITERIOS DE EXCLUSAO
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Duplicidade, conteudo divergente, apresentagdo de apenas resumo e

publicados anterior ao ano de 2020 ou posterior a 2025.

4.6 VARIAVEIS
As variaveis a serem estudadas no estudo, serdo: identificacdo do estudo
(autor(es), ano, objetivo e resultado); perfil dos enfermeiros; agao/intervengcédo da

enfermagem descrita.

4.7 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS, ESTRATEGIAS DE APLICACAO,
ANALISE E APRESENTACAO DOS DADOS

Para a busca do material nos bancos de dados, serdo utilizados os descritores:
"cancer de colo uterino" AND "enfermagem" AND “Atencdo Basica”. Apds a busca,
sera realizada uma triagem do material, onde seréo aplicados os critérios de exclusao.
Apos aplicagao dos critérios de exclusao, o material sera selecionado em um arquivo
salvo no computador das pesquisadoras.

Depois da escolha, sera elaborada uma descricdo das caracteristicas das
investigacoes (identificacdo do trabalho (autor(es), ano, finalidade e resultado); perfil
dos profissionais de enfermagem; acao/intervengao de enfermagem relatada).

Depois disso, as informacodes serao exibidas em um formato de relatério, com
a possibilidade de utilizar uma tabela para apresentar de maneira mais clara os

resultados obtidos.
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5 DELINEAMENTO DA PESQUISA
A pesquisa sera delineada por um estudo de revisao integrativa de literatura, a
qual tera uma abordagem qualitativa, com apresentagdo dos resultados através de

um relatério descritivo.
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6 ASPECTOS ETICOS

Este € um levantamento de revisao integrativa da literatura, que nao envolve
diretamente pessoas e que n&o necessita da aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP). Nao obstante, todos os direitos autorais serdo honrados,

mencionando completamente todas as referéncias empregadas.

6.1 RISCOS
Por se tratar de um estudo de revisédo de literatura, 0 mesmo néo apresenta

riscos.

6.2 BENEFICIOS

Os beneficios do estudo sugerido incluirdo: a organizagao continua de dados a
respeito do papel do enfermeiro na prevencgao do cancer do colo do utero na atengao
primaria. Além disso, a pesquisa pode atuar como base para a criagcao de diretrizes

politicas regionais e treinamentos.



20

7 DESFECHO

7.1 DESFECHO PRIMARIO
Espera-se mapear e caracterizar acbes e intervengdes realizadas por

enfermeiros na prevengao do cancer de colo uterino na atengao primaria.

7.2 DESFECHOS SECUNDARIOS
Com a realizagao do estudo, espera-se que as informag¢des possam servir de
apoio para identificar facilitadores para a atuagcdo do enfermeiro do diagndstico do

cancer de colo uterino.
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8 CRONOGRAMA

Quadro 1 - Cronograma da pesquisa

ETAPAS Fev. Mar. | Abr. | Maio |Jun |[M.1 M2 | M3 |M4 | M5

Escolha do X
tema
Pesquisa X X X
bibliografica
Elaboracdo do | x X X X
Projeto
Defesa do X
Projeto
Submissao ao X
CEP
Encontros com | x X X X X X X X X
o(a)
orientador(a)
Selegao da X X
amostra
Levantamento X
dos dados
Analise dos X X
Resultados
Escrita do X X X X
Artigo
Cientifico
Revisao do X
Artigo

Defesa do X
Artigo

Submissao/Pu X
blicacéo do
Artigo

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)




9 ORGAMENTO

Quadro 2 - Orgcamento dos recursos gastos com a pesquisa

Itens Quantidade Valor Unitario R$ Valol%l' otal
Resma de folha de A4 chamex
Office de Ad 1 24,00 24,00
Pasta portfélio 1 10,00 10,00
Impressodes 4 45,00 180,00
Caneta bic 2 2,50 5,00

Itens Quantidade Valor Unitario R$ Valol%l'otal
Combustivel 10l 6,50 65,00

Categorias ValolgTotal
$
Gastos com recursos materiais 219,00
Gastos com recursos humanos 65,00
Valor Total: 284,00

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Todas as despesas previstas serdo cobertas por financiamento proprio.
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