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RESUMEN

Objetivo: Identificar la edad y los resultados de los exdmenes citoldgicos del cuello uterino
de mujeres tratadas en una unidad de salud. Metodologia: Investigacion retrospectiva
documental realizada a través de los libros de registro de examenes de 2016 a 2018, en el que
se recopilaron la edad y el resultado de las pruebas. Resultados: Se puede observar que la
mayoria de los exdmenes obtuvieron resultados normales, seguidos de inflamacion sin agente
etiologico y Gardnerella vaginalis. Solo el 0,7% de las mujeres tenia lesiones intraepiteliales
de bajo y alto grado y eran mas frecuente en las mujeres menores de 25 afios. Se registrd una
mayor adhesion en mujeres de 50 a 59 afios. Conclusiones: En el rango etario recomendado
para el examen, se puede observar que la mayoria de las mujeres obtuvo resultados normales,
esto refuerza la importancia que tiene el examen en la prevencion y deteccién temprana del
cancer de cuello de Gtero.

Descriptores: Prueba de Papanicolaou. Neoplasias de Cuello Uterino. Evaluacion de
Resultado en la Atencion de la Salud. Enfermeria.
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RESUMO

Objetivo: Identificar a idade e os resultados dos exames citopatoldgicos do colo do Gtero de
mulheres atendidas em uma unidade de saude. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa
retrospectiva documental realizada através dos livros de registro do exame de 2016 a 2018,
onde foram coletados a idade e os resultados dos exames. Resultados: Pode-se constatar que
a maioria dos exames obtiveram resultados normais, seguidos de inflamacdo sem agente
etiologico e Gardnerella vaginalis. Apenas 0,7% das mulheres apresentaram lesdes
intraepiteliais, de baixo e alto grau, sendo mais frequente entre mulheres com idade inferior a
25 anos. Em relacdo a idade, a maior adesdo foi entre as mulheres de 50 a 59 anos.
Conclusdes: Dentre a faixa etaria recomendada para o exame, pode-se constatar que a
maioria das mulheres obtiveram resultados normais, reforcando assim a importancia do
exame na prevencdo e deteccdo precoce do cancer do colo do Utero.

Descritores: Teste de Papanicolaou. Neoplasias do Colo do Utero. Avaliacdo de Resultados
em Cuidados de Saude. Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To identify the age and results of cervical cytopathological examinations of
women treated at a health unit. Methodology: This is a retrospective documentary research
carried out through the exam registration books from 2016 to 2018, where age and test results
were collected. Results: It can be seen that most of the tests obtained normal results, followed
by inflammation without etiologic agent and Gardnerella vaginalis. Only 0.7% of women had
low- and high-grade intraepithelial lesions, being more frequent among women under the age
of 25 years. Regarding age, the highest adherence was among women aged 50 to 59 years.
Conclusions: Among the age range recommended for the exam, it can be seen that most
women obtained normal results, thus reinforcing the importance of the exam in the prevention
and early detection of cervical cancer.

Descriptors: Papanicolaou Test. Uterine Cervical Neoplasms. Outcome Assessment, Health
Care. Nursing.

INTRODUCCION

El cancer de cuello uterino es un
grave problema de salud puablica en los
paises en desarrollo. En Brasil, es el tercer
tumor mas comun entre las mujeres, solo
superado por el cancer de mama y el
colorrectal, y constituye la cuarta causa de
muerte en la poblacion femenina.t

Segin el Instituto Nacional del
Cancer José Alencar Gomes da Silva -
INCA! se estima que habra 16.590 nuevos

casos de cancer de cuello uterino en Brasil
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para 2020, esto denota la gravedad de la
enfermedad, dado que en 2017 fue
responsable por la muerte de 10.326
mujeres brasilefias, de las cuales 6.385
estaban directamente relacionadas con el
cuello uterino.

El céncer de cuello uterino puede
causar sangrado vaginal, secrecion anormal
y dolor abdominal, relacionados con
afecciones intestinales y urinarias en los
casos mas avanzados.? Cabe mencionar
que en el desarrollo del cancer de cuello

uterino, en general, hay un periodo
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prolongado de lesiones precursoras
asintomaticas, curables en casi todos los
casos cuando se las trata adecuadamente,
lo que acentia la importancia de la
deteccion temprana mediante la realizacion
de un examen preventivo del céncer de
cuello uterino.®

Se descubri6 que, para que se
desarrolle cancer de cuello uterino, es
necesario que la mujer esté infectada por el
virus del papiloma humano (VPH), y los
los tipos VPH16 y VPH18 son los mas
comunes en esta patologia. Ademas de esta
infeccion, existen ciertos factores de riesgo
para el cancer de cuello uterino: multiples
parejas, genética, inmunidad, edad,
tabaquismo, entre otros.?

En lo que respecta a la prevencion
del cancer de cuello uterino, se destacan la
vacunacion contra el virus del papiloma
humano, que estd disponible de forma
gratuita en las unidades de salud, y la
importancia de las précticas de educacion
para la salud en la atencién primaria para
la comunidad, con el fin de sensibilizar a
las mujeres para que adopten habitos de
vida adecuados que promuevan su salud.*>
Para reducir la incidencia y mortalidad de
la enfermedad, la principal estrategia es
realizar un examen citologico periodico del
cuello uterino en mujeres de 25 a 64 arios,
cuyo objetivo es el diagnéstico precoz del
cancer de cuello uterino y de las lesiones

precursoras, por lo tanto, es fundamental
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orientar y animar a las mujeres a que se
sometan al examen para prevenir la
enfermedad.®®

A pesar de la relevancia que tiene el
examen citolégico del cuello uterino para
la prevencion y deteccion precoz de la
enfermedad, se observa que las mujeres
tienen dificultades para adherir a la prueba,
y las razones para no realizarla estan
relacionadas con el desconocimiento sobre
la importancia del procedimiento, bajo
nivel educativo, creencias, miedo al
examen Yy al posible diagnéstico de la
enfermedad, vergiienza e incomodidad, no
considerarse como parte del grupo de
riesgo, nivel socioeconémico y cultural,
entre otros.”® Esto refleja la importancia de
difundir informacion sobre la realizacion
del examen y su relevancia para la
prevencion del cancer de cuello uterino.

Cabe mencionar que es
responsabilidad del equipo de atencion
primaria realizar acciones preventivas
contra el cancer de cuello uterino a través
de actividades de educacién para la salud,
busqueda activa, inmunizacion, ademas de
la deteccion precoz de cancer y lesiones
mediante la realizacion de examen
citoldgico del cuello uterino, que lo realiza
el médico o enfermero en las unidades de
salud.?

Entre las acciones realizadas por los
enfermeros, se destaca la atencion integral

a la mujer en el territorio cubierto por la
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unidad de salud correspondiente, desde la
orientacion para la prevencion primaria y
secundaria del cancer de cuello uterino, es
decir, la concienciacion para promover
habitos de vida saludable, hasta la
realizacion de la consulta de enfermeria,
recoleccion de la muestra para el examen
citolégico del cuello uterino y derivacion
en caso de alteraciones citologicas.”

Debido a la alta incidencia y
mortalidad derivada del cancer de cuello
uterino, es importante identificar el perfil
de las mujeres que se someten a un examen
preventivo de ese tipo de céancer, ademéas
de identificar los resultados obtenidos,
dado que este examen es fundamental para
la prevencién secundaria, en la deteccion
de neoplasias, en la identificacion vy
tratamiento precoz de lesiones, para poder
analizar la necesidad de realizar acciones
de sensibilizacion en la poblacién para que
adhieran a la prueba.

Por lo tanto, este estudio tiene como
objetivo identificar la edad de las mujeres
gue se sometieron al examen citoldgico del
cuello uterino de 2016 a 2018, en una
Unidad de Salud Escuela de la region sur
de Brasil, e identificar los resultados

obtenidos.

METODOLOGIA

Es una investigacidon retrospectiva

documental realizada mediante el analisis
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de los libros de registro de los examenes
citoldgicos del cuello uterino de una
Unidad Bésica de Salud Escuela del sur de
Brasil. Cabe sefialar que la investigacion
documental implica el acceso a
documentos originales en busca de
informacion para ser analizada
cientificamente. Este método elimina la
intervencion del investigador en los datos
de la investigacion.

La recoleccion de datos se realizo
entre abril y junio de 2019 y la muestra
estuvo compuesta por mujeres que Se
sometieron al examen en los ultimos tres
afios (2016 a 2018) en esa unidad de salud.

Para el desarrollo de la investigacién
se solicitdé primero autorizacién a la
Secretaria Municipal de Salud. Una vez
que se obtuvo la autorizacién y el
documento correspondiente, se registré el
proyecto de investigacion en la Plataforma
Brasil para ser evaluado y aprobado por el
Comité Permanente de FEtica en
Investigacion con  Seres  Humanos
(COPEP) de la Universidad Paranaense -
UNIPAR, fue aprobado por el dictamen
CAAE 94762318.4.0000.0109. Se solicitd
y aprobd la exencion de la firma del
Término de Consentimiento Libre e
Informado - TCLI, por tratarse de un
estudio no intervencionista que utiliza
datos de libros de registro que no permiten
la identificacion de las usuarias que

participan del estudio.
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Poco después de la aprobacion del
proyecto de investigacion por parte del
comité de ética, se le informd al
coordinador de las unidades basicas del
municipio y a la enfermera responsable de
la unidad que iniciaria la investigacion.
Luego, los estudiantes de enfermeria que
participaban en el Proyecto de Iniciacién
Cientifica - PIC de una Universidad
Privada del Noroeste de Parana, junto con
la profesora asesora, iniciaron la
recoleccion de datos, la informacion (edad
y resultado) obtenida fue transcrita a una
hoja de célculo del software Microsoft
Office Excel y posteriormente analizada

mediante estadistica descriptiva.

Cabe mencionar que el proyecto de
investigacion cumplié  con todos los
requisitos  éticos establecidos en la
Resolucion CNS n°. 466/2012.

RESULTADOS

En base a la recoleccion de datos se
puede observar que se realizaron 1.278
pruebas citoldgicas de cuello uterino, de
las cuales 502 pruebas fueron realizadas en
2016, 384 en 2017 y 392 en 2018.

En la Tabla 01 se presenta el nimero
de mujeres que se sometieron al examen

preventivo por franja etaria.

Tabla 1 - Descripcion de las mujeres que se sometieron a un examen preventivo del cuello

uterino segun la edad y el afio del examen.

Mujeres2016 Mujeres2017 Mujeres2018
Edad
n % n % n %
Menos de 25 afios 58 11,5 63 16,4 50 12,8
25 a 29 afios 43 8,6 23 6,0 35 8,9
30 a 39 afios 82 16,3 74 19,3 53 13,5
40 a 49 afios 95 18,9 76 19,8 79 20,2
50 a 59 afios 127 25,3 92 24,0 95 24,2
60 a 64 afios 42 8,4 27 7,0 39 9,9
65 a 69 afios 26 5,2 12 31 17 4,3
70 a 79 afios 21 4,2 7 1,8 21 54
80 afios 0 mas 1 0,2 3 0,8 3 0,8
No figuraba la edad 7 1,4 7 1,8 0 0
Total 502 100 384 100 392 100

Fuente: Autoras, 2019.
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Se puede observar en la Tabla 1 que
las mujeres de 50 a 59 afios tuvieron mayor
adhesion a la realizacion del examen
citologico de cuello uterino en todos los
afos, seguidas de las mujeres de la franja
etaria de 40 a 49 afos y posteriormente de

las de 30 a 39 afios. Cabe mencionar que

en siete exdmenes no figuraba la edad de la
mujer.

Para identificar los resultados
obtenidos en los examenes citologicos del
cuello uterino que se realizaron en la
unidad de salud estudiada entre 2016 y

2018 se confecciond la Tabla 2.

Tabla 2 - Descripcion de los resultados del examen citoldgico del cuello uterino de 2016 a

2018.

Resultados de los examenes citoldgicos del cuello uterino

Resultado del examen N %

Dentro dos limites normales 635 49,7
Inflamacidn sin agente etioldgico 295 23,1
Bacilos supracitoplasmaticos indicadores de Gardnerella vaginalis 163 12,8
Bacilos supracitoplasmaticos indicadores de Candida albicans 65 51

Atrofia con inflamacién 33 2,5
Lesion intraepitelial escamosa de bajo grado (LSIL) 06 0,5
Lesion intraepitelial escamosa de alto grado (HSIL) 03 0,2
Muestra insuficiente 02 0,2
Sin descripcion de resultados 76 59
Total 1.278 100

Fuente: Autoras, 2019.

La tabla 2 muestra que 635 (49,7%)
mujeres obtuvieron resultados normales,
295 (23,1%) presentaron inflamacion sin
agente etiologico y 163 (12,8%) pruebas
sugirieron la presencia de Gardnerella
vaginalis. Cabe destacar que solo nueve

(0,7%) mujeres presentaron lesiones
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intraepiteliales, las cuales fueron bajas
(0,5%) vy altas (0,2%).

También se observa en la Tabla 02
que en el libro de registro de la unidad de
salud estudiada no figuraban los resultados
de 76 (5,9%) examenes.

Para identificar los resultados de los

examenes preventivos de la franja etaria
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recomendada para la realizacion del
procedimiento, es decir, de las mujeres

entre 25 y 64 afios, se realizd la

clasificacion por franja etaria como se

puede ver en la Tabla 3.

Tabla 3 - Descripcion de los resultados de los exdmenes citologicos del cuello uterino segun

franja etaria.

Edad de las mujeres que se sometieron al examen preventivo

Resultado del Examen

SUiLal Menos de 25 a 64 65a79 80 afioso  No figura
citologico del cuello 25 afios afios afios mas la edad
uterino
N % N % N % N % N %
Dentro de los Ilimites 64 374 508 51,7 50 481 05 714 08 57,1
normales
Inflamacién sin agente 44 257 225 230 20 192 01 143 05 358
etiologico
Gardnerella vaginalis 30 175 124 126 O7 6,7 01 143 01 71
Candida albicans 19 111 44 45 02 19 00 0 00 0
Atrofia con inflamacién 00 0 18 18 15 144 00 0 00 0
LSIL 05 3,0 01 01 00 0 00 0 00 0
HSIL 01 0,6 02 02 00 0 00 0 00 0
Muestra insuficiente 00 0 01 01 01 10 00 0 00 0
Sin  descripcion  de 08 47 59 60 09 87 00 0 00 0
resultados
Total 171 100 982 100 104 100 O7 100 14 100

Fuente: Autoras, 2019.

En la Tabla 03 se puede observar que
en la franja etaria en la que se recomienda
la realizacion del examen, es decir, de 25 a
64 afos, la mayoria de las mujeres (51,7%)
obtuvieron resultados normales, seguidos
de cambios benignos como inflamacion sin
agente

etiologico y hallazgos

microbioldgicos de bacilos que sugieren la
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presencia de Gardnerella Vaginalis, dos

(0,2%) mujeres  presentaban  lesion
intraepitelial escamosa de alto grado
(HSIL) y solo wuna (0,1%) lesidn
intraepitelial escamosa de grado bajo

(LSIL). Las mujeres menores de 25 afos
tenian una mayor propension a sufrir

lesiones (3,6%) y cambios benignos, a
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diferencia de las mujeres mayores de 65
afios que solo tenian resultados normales y

cambios benignos.

DISCUSION

Las mujeres de 25 a 64 afios
mostraron mayor adherencia al examen
citologico del cuello uterino,
probablemente porque esa es la franja
etaria recomendada por el Ministerio de
Salud para la realizacién del procedimiento
y la més extensa en comparacion con otras
franjas etarias. Es notorio que hay una
mayor demanda del examen en las mujeres
de 50 a 59 afios, seguidas de las mujeres de
40 a 49 afos, y esto puede estar
relacionado con el hecho de que esa es la
franja etaria mas afectada por Ila
enfermedad.

Estos datos difieren de los arrojados
por una investigacion realizada en Sergipe,
donde la franja etaria con mayor
adherencia al examen citolégico del cuello
uterino fue la de 29 a 34 afios.*®

Tampoco coinciden con los de un
estudio brasilefio realizado en el estado de
Rio Grande do Sul donde se identifico que
la demanda aumentaba proporcionalmente
a la edad de la mujer, es decir, que se
sometian al examen con mas frecuencia las
mujeres mayores de 55 afios.!!

Se cree que la sensibilizacién para la

realizacion del examen que realizaron los
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equipos de salud del municipio estudiado
en las mujeres de 25 a 64 afios ha
contribuido a la adherencia de esta
poblacién al mismo.

En cuanto a los resultados de la
prueba, se observa que, en general, el
49,7% de las mujeres tuvieron resultados
dentro del rango normal y cuando se
consideraron solo mujeres de la franja
etaria recomendada para la realizacién del
examen, la proporcion de resultados
normales alcanz6 el 51,7%. Estos
resultados fueron seguidos de inflamacion
sin agente etiolégico como alteracion
celular benigna més prevalente y hallazgos
microbiologicos: bacilos
supracitoplasmaticos  indicadores  de
Gardnerella vaginalis.

Ademaés, los resultados también
indican que son pocas las mujeres que
tenian lesiones que podian ser consideradas
precursoras del cancer de cuello uterino, y
que el porcentaje mas alto lo presentaban
las mujeres que se encontraban por debajo
de la franja etaria recomendada para la
realizacion del examen, mientras que las
mujeres mayores de 65 afos no
presentaban ninguna lesion.

Las lesiones en mujeres menores de
25 afos pueden estar relacionadas con sus
habitos de vida, el inicio temprano de
practicas sexuales, multiples parejas, entre
otros factores®, por lo tanto, es

fundamental que se lleven a cabo acciones
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de educacion para la salud dirigida a esta
poblacion, con el objetivo de sensibilizar a
las mujeres para que implementen cambios
para  reducir  su exposicion a
enfermedades.

Cabe destacar que las mujeres
menores de 25 afios constituyen un grupo
de riesgo para la infeccion por HPV, sin
embargo, suelen presentar resolucién
espontanea, esto justifica que se realice un
seguimiento de las mujeres que presentan
alteraciones en el examen preventivo sin
intervencion hasta los 25 afios.®

Los datos obtenidos no coinciden
con los de la investigacion de Stroher et
al.'> realizada con mujeres que se
sometieron al examen preventivo en una
unidad de salud de Uruguaiana en Rio
Grande do Sul, donde, en los resultados de
los exdmenes alterados, identificaron una
mayor prevalencia de células escamosas
atipicas de significado indeterminado
(ASC-US),

intraepiteliales escamosas de bajo grado

seguida de lesiones
(LSIL), sin embargo, coincide con el
presente estudio al demostrar que los
cambios fueron mas frecuentes en mujeres
menores de 25 afios.

Una investigacion realizada en la
region sur de Brasil identifico que el
347% de las pruebas preventivas
realizadas tuvieron resultados dentro de los
limites normales, que si bien es un

porcentaje menor al arrojado por el
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presente estudio coincide al identificar que
los resultados mas frecuentes en el examen
citologico del cuello uterino son las
alteraciones inflamatorias y el bajo
porcentaje de lesiones intraepiteliales de
bajo y alto grado.!!

Coincidentemente con los datos
presentados, el estudio de Leitdo™
menciona que el patdgeno mas prevalente
en los resultados de los examenes
preventivos estudiados fue Gardnerella
vaginalis (28,3%), seguido de cocos Yy
bacilos (24,8%), Candida sp. (7,7%) y
Trichomonas vaginalis (0,5%).

También en lo que respecta a la
microbiologia, una investigacion realizada
en Piaui con mujeres que presentaban
alteraciones citologicas, detecté que los
cocos eran el agente microbiolégico mas
prevalente en los resultados de las pruebas,
a diferencia del presente estudio, en el que
prevalecieron los bacilos
supracitoplasmaticos  indicadores  de
Gardnerella vaginalis.t*

Cabe mencionar que, durante los tres
afios estudiados, ninguna mujer presento
carcinoma, esto puede estar relacionado
con los habitos de vida saludables de las
mujeres y con la realizacién periddica del
examen citoldgico del cuello uterino, dado
que el mismo puede detectar lesiones
iniciales que, al ser tratadas, previenen el
cancer de cuello uterino. Sin embargo,

como el presente estudio no evalud la
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frecuencia y cobertura del examen, estos
datos también pueden relacionarse con una
falla en el acceso y cobertura del examen
citolégico del cuello uterino, ya que las
mujeres que tienen alteraciones pueden no
haberse sometido al examen durante esos
tres afos.

Cabe sefialar que no fue posible
evaluar la cobertura del examen en esa
unidad, ya que, segun inform6 Ila
enfermera responsable de la UBS, hubo un
cambio en el sistema electronico de la
unidad, lo que imposibilitdé obtener un
informe sobre la franja etaria del area de
cobertura en los afios estudiados. Es
fundamental enfatizar que en el libro de
registro faltaban datos como la fecha de
nacimiento y los resultados de las pruebas,
hay que revisar y evitar que ello ocurra, es
necesario tener una organizacion, dado que
dichos datos son muy importantes para la
planificacion del cuidado de la salud.

CONCLUSION

A partir del presente estudio se puede
observar que las mujeres de 50 a 59 afios
son quienes mas adhieren a la realizacion
del examen, y que la mayoria de los
resultados se encuentran dentro de los
limites normales o presentan alteraciones

benignas, y que las lesiones precursoras
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tuvieron mayor incidencia en mujeres
menores de 25 afios.

Hay que recalcar que es necesario
concienciar a las mujeres sobre la
importancia de someterse periédicamente a
examenes preventivos para la prevencion y
deteccion precoz del céancer de cuello
uterino, ademas, hay que animarlas a que
sigan habitos de vida saludables y practicas
sexuales seguras.

También cabe destacar la falta de
informacioén en los libros de registro, que
es fundamental para revisar y organizar los
procedimientos relativos al examen, a fin
de poder planificar las acciones y, por
ende, brindar atencion de calidad.

En cuanto a las limitaciones, se
puede destacar que el estudio se llevo a
cabo en una Unica unidad de salud y que no
se evaluaron ni la frecuencia y ni la
cobertura del examen citoldgico del cuello

uterino.
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