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RESUMO 
O câncer de colo de útero está entre as maiores causas de mortalidade em mulheres no mundo, cerca 
de 604.000 foram diagnosticadas no ano de 2020, sendo que de maior prevalência em países 
subdesenvolvidos. Esse trabalho tem como objetivo ressaltar a importância e o impacto da realização 
da citologia cérvico-vaginal na saúde da mulher. As fontes de busca utilizadas na seleção dos artigos 
foram às bases de dados: Google acadêmico, Scielo e PubMed. Aproximadamente 85% dos casos de 
câncer do colo do útero ocorrem em países subdesenvolvidos e afetam mulheres jovens e vulneráveis, 
que se encontram com baixa escolaridade e com dificuldades de acesso aos serviços básicos de saúde. 
Mesmo que seja uma doença a qual quando descoberta precocemente tem alta chance de cura, ainda 
existem muitas dificuldades encontradas como, o acesso limitado aos serviços de saúde, problemas 
socioeconômicos e culturais, falta de informação sobre o exame e a doença, medo do diagnóstico, falta 
de empatia e humanização no atendimento médico. Com isso, ressaltamos a importância da prevenção 
e rastreamento precoce da doença. 

 
Palavras-chave: Teste de Papanicolau; Cérvico-Vaginal; Esfregaço Vaginal e Saúde da Mulher. 

 
ABSTRACT 

Cervical cancer is among the leading causes of mortality in women worldwide, about 604,000 were 
diagnosed in 2020, with a higher prevalence in underdeveloped countries. This paper aims to highlight 
the importance and impact of performing cervico-vaginal cytology on women's health. The search 
sources used in the selection of articles were the following databases: Google academic, Scielo, 
PubMed. Approximately 85% of cervical cancer cases occur in underdeveloped countries and affect 
young and vulnerable women who are poorly educated and have difficulties in accessing basic health 
services. Even though it is a disease which, when discovered early, has a high chance of cure, there 
are still many difficulties encountered, such as limited access to health services, socioeconomic and 
cultural problems, lack of information about the test and the disease, fear of diagnosis, and lack of 
empathy and humanization in medical care. Thus, we emphasize the importance of prevention and early 
screening of the disease. 

 
Keywords: Papanicolaou Test; Cervico-Vaginal; Smears and Women's Health. 
 
 

INTRODUÇÃO 

O câncer de colo de útero está entre as maiores causas de mortalidades em 

mulheres no mundo. Cerca de 604.000 mulheres foram diagnosticadas no ano de 

2020 por essa enfermidade, além de ser reputado como uma das doenças de maior 

prevalência em países subdesenvolvidos (WHO, 2021). É classificado como um 

problema de saúde pública nesses países, em razão de acometer principalmente 

mulheres de classes sociais mais baixas e que se apresentam em fase reprodutiva. 

(DUAVY et al., 2006) 
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Segundo o INCA, Instituto Nacional de Câncer, em países subdesenvolvidos 

são encontradas grandes dificuldades no que diz respeito ao acesso dos serviços de 

detecção e tratamento precoce da doença. Possíveis respostas para tal índice estão 

atreladas às decorrentes dificuldades geográficas, econômicas e culturais, como 

também ao preconceito oriundo dos parceiros. (BRASIL, 2002). 

Os papilomavírus humanos (HPV) são, em grande parte, causadores dos 

cânceres de colo de útero. Representado por um número expressivo, a infecção 

causada pelo HPV corresponde a IST isolada de maior frequência no mundo todo. 

(AUDI et al., 2016) 

   As infecções causadas pelos HPV geralmente não possuem sintomas, 

entretanto podem ocorrer alterações celulares que evoluem para um câncer cervical. 

O exame citológico cérvico-vaginal (Papanicolau) é o método mais fácil de encontrar 

alterações celulares como essas, e quando encontradas em fases prognósticas são 

em grande parte curáveis. (AUDI et al., 2016) 

Com uma alta prevalência do câncer do colo de útero, a realização periódica 

do Papanicolau é de demasiada importância na saúde da mulher, e deve ser 

disponibilizado para mulheres que possuem vida sexual ativa. (CAMPOS et al., 2017)  

No Brasil, recomenda-se que o exame citopatológico seja realizado em 

mulheres de 25 a 64 anos que já iniciaram sua vida sexual, todavia respeitando uma 

periodicidade de três anos entre a realização dos exames, seguido de dois exames 

realizados com resultados negativos em um intervalo anual. (MELO et al., 2019) 

Ainda que seja uma doença em que pode ser detectada, monitorada e tratada 

precocemente com êxito, por meio de um exame clínico, no Brasil não há reduções 

consideradas significativas na morbimortalidade das mulheres. (CAMPOS et al., 2017)  

Embora o exame seja disponibilizado na Atenção Básica de Saúde, existem 

mulheres que nunca o realizaram. Desse modo, podemos notar a falta de 

conscientização e conhecimento das mulheres sobre a importância da realização do 

exame. (MELO et al., 2019)  

Contudo, outros aspectos que interferem a não realização do Papanicolau são 

as dificuldades encontradas durante o seu procedimento. A título de exemplo temos o 

medo de um possível diagnóstico, além da falta de empatia e desumanização dentro 

dos atendimentos de profissionais da área, pois tais atitudes geram medo, vergonha, 
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insegurança e receio por parte da paciente enquanto realiza o exame citopatológico 

cérvico-vaginal. (CAMPOS et al., 2017) 

Diante do exposto, essa revisão literária tem como objetivo ressaltar a 

importância e o impacto da realização da citologia cérvico-vaginal na saúde da mulher.  

Considerando que o câncer de colo de útero está entre uma das maiores 

causas de mortalidade em mulheres do mundo (WHO, 2021), o trabalho presente 

procura ressaltar a importância da realização do exame cérvico-vaginal na saúde da 

mulher, discutindo sobre os motivos que levam as mulheres a não realização do 

exame e a prevalência de casos da doença em mulheres de países subdesenvolvidos.  

Procura-se ressaltar também a relevância do exame na saúde da mulher como 

meio principal para detecção da doença, isso porque, quando descoberta com 

antecedência pode trazer uma grande probabilidade de cura. 

 

METODOLOGIA 

Trata-se de uma revisão literária, de caráter exploratório. As fontes de busca 

usadas na seleção dos artigos foram às bases de dados: Google acadêmico, Scielo e 

PubMed. Para a busca dos artigos foram utilizadas as seguintes palavras-chave: teste 

de Papanicolau; cervico vaginal; esfregaço vaginal e saúde da mulher, selecionadas 

mediante consulta aos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) da Bireme. Para 

seleção dos artigos foi realizada, inicialmente, a leitura dos resumos das publicações, 

com o objetivo de refinar a amostra por meio de critérios de inclusão e exclusão. 

Foram incluídos artigos originais publicados entre 2002 e 2023 em periódicos 

nacionais e internacionais que apresentaram informações relevantes sobre as 

palavras-chaves descritas acima. Também foram excluídos artigos que não se 

encaixaram no objetivo da pesquisa. A amostra final foi composta por 27 artigos. 

 

DESENVOLVIMENTO 

O teste de Papanicolau, também conhecido como citologia cévico-vaginal ou 

colpocitologia, carrega esse nome em homenagem ao patologista grego Georges 

Papanicolau. Possui característica de ser um exame indolor e muito rápido, podendo 

ser realizado em postos ou unidades de saúde, como também em consultórios 

médicos especialistas no trato genitário feminino. (BRASIL, 2011) 
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É conhecido internacionalmente, sendo um método prático e barato no que diz 

respeito ao rastreamento do câncer do colo de útero. Ainda que seja um exame de 

baixo custo, não é possível encontrá-lo em todos os serviços de saúde, resultando na 

indisponibilidade de boa parte da população feminina. (SEMENTILLE et al., 2013) 

A citologia cérvico-vaginal avalia as células da cérvix e vagina, com intuito de 

encontrar células inflamatórias, displasias ou neoplasias. Para realização do exame 

devem-se seguir as recomendações necessárias, dentre elas: evitar relações sexuais 

vinte e quatro horas antes da coleta, não utilizar cremes vaginais três dias antes, além 

de não estar menstruada. (SANTOS, 2019) 

 

Figura 1- Coleta de Papanicolau 

 

 
 

Fonte: SANTOS (2019, p.107) 

 

A citologia cérvico-vaginal, mais conhecida como Papanicolau, carrega esse 

nome graças ao George Papanicolau, isso porque o médico foi o pioneiro dentro dos 

estudos sobre Citopatologia. Desde 1913, George estudou e trabalhou com 

esfregaços vaginais, publicando pesquisas obtidas a respeito do assunto. O exame 

atualmente, descoberto há quase 100 anos, salvou a vida de milhares de mulheres. 

(CHANDRASEKHAR, 2018) 

Aproximadamente 85% dos casos de câncer do colo do útero ocorrem em 

países subdesenvolvidos, ou seja, de baixa e média renda, e afetam mulheres jovens 

e vulneráveis que se encontram à mercê da baixa escolaridade e das dificuldades de 

acesso aos serviços básicos de saúde. A atenção primária à saúde da mulher está 
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totalmente ligada ao controle do Câncer do colo de útero (CCU), e consequentemente 

as altas taxas de morbimortalidade a esse tipo de câncer estão associadas à falta de 

um sistema de saúde adequado, dificuldades no acesso de rastreamento e uma 

cobertura responsável por não ser tão abrangente. (CERQUEIRA et al., 2022) 

Contudo, faz-se necessário ressaltar também as questões socioeconômicas e 

culturais em que as mulheres se encontram. Deve se levar em consideração, a fim de 

esclarecimento acerca da ausência de resultados significativo no que tange ao exame 

de prevenção, relações ligadas ao gênero feminino, isto é, às dificuldades comuns em 

que a mulher enfrenta, à falta de privacidade na realização do exame, e como 

supracitada nesse trabalho, aos possíveis sentimentos da mulher, ou seja, o possível 

medo e vergonha (CERQUEIRA et al., 2022) (CAMPOS et al., 2017). 

Em uma pesquisa realizada entre 2011 e 2013, na Zona Leste da Cidade de 

São Paulo, em um bairro situado na periferia, em que a maior parte da população é 

composta de migrantes nordestinos, foi possível observar, de acordo com a pesquisa, 

que algumas mulheres relacionaram a causa do câncer às questões religiosas. 

(CAMPOS et al., 2017) 

Existe uma grande falta de conhecimento de algumas mulheres a respeito do 

exame citológico cérvico-vaginal. Em um estudo realizado em Uberaba-MG, no Centro 

de Atenção Integral à saúde da mulher, somente 40% das mulheres que colaboraram 

com a pesquisa citaram o exame como prevenção do CCU. Tal índice apresenta um 

baixo nível de conhecimento a respeito do assunto. Consequentemente, quando há 

uma falta de informação, é gerado um desinteresse e falta de percepção da relevância 

que a doença possui. (SILVA et al., 2021) 

Em 2002, a pesquisa Mundial da Saúde realizada em 57 países, apresentou 

divergência nos resultados de taxas de coberturas da realização do exame preventivo 

e triagem do câncer do colo de útero. Sendo que, os países desenvolvidos tiveram 

60% de cobertura de triagem do CCU, e os países subdesenvolvidos apenas 20%. 

(MENEGHINI, 2021) 

Países com sistemas de saúde integrados comprovam que é reduzida em 80% 

a incidência de CCU se houver rastreamento citológico com qualidade, além da 

necessidade de um sistema de comunicação entre as mulheres e os serviços de 

saúde. Porém é importante citar que, mesmo em locais com uma boa oferta de 
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rastreamento, ainda há uma alta incidência na falta de conhecimento sobre o assunto, 

baixas condições econômicas e atraso no diagnóstico. (FERNANDES et al., 2019) 

O câncer do colo de útero é o quarto tipo de câncer que acomete mulheres no 

mundo, ainda que possua grande chance de cura quando detectado precocemente. 

(CERQUEIRA et al., 2022). Segundo a OMS, Organização Mundial da Saúde, o 

número por ano deve aumentar de 570.000 mil para 700.00 mil entre 2018 e 2030. O 

número de vítimas pela doença também pode sofrer alteração, passando de 311.000 

mil para 400.000 mil por ano. (WHO, 2020) Já no Brasil, tal doença está entre o 

terceiro tipo de câncer que mais acomete mulheres. (INCA, 2023) 

A região Norte brasileira é a mais afetada por CCU, estando em primeiro lugar, 

e a região sudeste, por sua vez, em quinto na posição, acometendo cerca de 

12,93/100 mil mulheres. (INCA, 2022) Tal argumento faz-se comprovado ao analisar 

a figura 2 abaixo. 

 

Figura 2- Representação espacial das taxas estimadas de incidência por neoplasia maligna do colo do 
útero, ajustadas por idade pela população mundial, por 100 mil mulheres, segundo Unidade 
da Federação, 2023 

 
Fonte: INCA,2022. Acesso em 1/05/2023. 

 

O câncer do colo de útero possui como principal fator de risco a infecção 

persistente pelo HPV, o qual é transmitido em grande parte por via sexual. Com isso, 

a prevenção do câncer do colo de útero envolve, além da vacina quadrivalente, usada 

para o tratamento contra o HPV (INCA, 2022), práticas sexuais seguras. Interessante 
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abordar que, a vacina contra a prevenção do CCU é disponibilizada em rede pública 

de saúde do Brasil desde 2014. (COSTA, 2021) 

A infecção pelo vírus pode, muitas vezes, evoluir para um câncer, como 

também pode não causar nenhum tipo de doença. O câncer do colo de útero é um 

tumor maligno que possui a chance de evoluir, atingindo todo o corpo uterino. 

(SANTOS, 2019). O CCU é considerado raro em mulheres de até 30 anos de idade, 

todavia torna-se comum entre mulheres 40 a 50 anos. (INCA, 2023) 

 

Recomenda-se que o exame de prevenção para o CCU aconteça em mulheres 

a partir de 25 anos e que já tenham iniciado sua vida sexual, respeitando um intervalo 

de três anos caso os dois primeiros exames anuais obtiverem resultados normais, e 

devem ser realizados, também, até os 64 anos da paciente. (INCA, 2016) De acordo 

com o INCA, a recomendação por essa faixa etária faz-se necessária por se tratar de 

um público-alvo com predisposição a possíveis lesões no colo do útero. (INCA, 2022) 

O rastreamento para um diagnóstico precoce dessa doença é essencial no 

cuidado à saúde da mulher, isso porque a melhor estratégia para evitar possíveis 

lesões precursoras é o tratamento na fase inicial da doença, além de que em muitos 

casos, quando ocorre o diagnóstico precoce, há a possibilidade de não causar 

nenhum tipo de sintoma na paciente. (FERREIRA et al., 2022) 

Segundo a Pesquisa Nacional de Saúde de 2013, a maior parte das mulheres 

que realizaram o Papanicolau foram as que haviam planos privados e não dependiam 

exclusivamente do SUS. A atenção primária à saúde tem como papel fundamental o 

controle do CCU (FERREIRA et al., 2022) em suas diversas esferas, seja ela pública 

ou privada, abrangendo o maior percentual de mulheres possível. 

Mesmo que seja uma doença em que, quando descoberta precocemente 

possui alta chance de cura, ainda assim apresenta altas taxas de mortalidade e 

morbidade quando diagnosticado tardiamente. (MAIA et al., 2022) Em países 

desenvolvidos, após serem implantados programas de rastreamento, foi possível 

perceber uma grande redução na morbimortalidade causada pela doença. (INCA, 

2022) 

O SUS e a atenção primária à saúde promovem e divulgam as informações e 

realizam o acompanhamento das mulheres. (MAIA et al., 2022) É importante sempre 

lembrar que a priorização de uma faixa etária não significa que não exista 



 
 

 

8 

possibilidades da realização dos exames em mulheres mais jovens ou mais velhas. 

Nesses casos deve-se sempre levar em conta uma boa anamnese, realizando um 

diagnóstico eficaz, no qual procura-se reconhecer fatores de risco e do histórico da 

mulher. (INCA, 2022) 

 

Em 2020, a OMS estabeleceu uma nova abordagem recomendada para o 

rastreamento do câncer do colo do útero, passando a recomendar o teste de HPV-

DNA, técnica de biologia molecular no lugar da citologia cérvico-vaginal, conhecida 

por ser um dos métodos mais utilizados para encontrar lesões. (WHO, 2021) 

O CCU está totalmente ligado etiologicamente ao HPV de alto risco, sendo 

assim, o avanço no diagnóstico e a detecção do agente está entre os primeiros passos 

para um diagnóstico, e consequentemente um tratamento precoce. As técnicas de 

biologia moleculares, bem como o teste de HPV-DNA, tem sido grandes aliadas 

devido ao fato de serem mais sensíveis e específicas, trazendo até mesmo um 

diagnóstico com o tipo de HPV. (CUTTY, 2017) 

Em alguns países desenvolvidos como os Estados Unidos, Reino Unido e 

Portugal, o teste de HPV-DNA é indicado em conjunto com a citologia cérvico-vaginal. 

Porém na Holanda, por exemplo, o teste de HPV já substitui a citologia como método 

de rastreio primário. (OLIVEIRA, 2013) 

A OMS juntamente com a Organização Pan-Americana da Saúde (OPAS), 

lançaram novas diretrizes para serem adotados os exames de biologia molecular para 

detecção do HPV, podendo ser considerado o teste um grande avanço no tratamento 

e diagnóstico da doença no Brasil. (OPAS, 2023) 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

O câncer do colo do útero está entre as maiores causas de morte em mulheres 

no mundo. Sendo o exame citológico cérvico-vaginal o principal método de 

rastreamento da doença, é recomendado para mulheres de 25 a 64 anos, isso porque 

são consideradas a faixa etária mais afetada pela doença. Atualmente, com os 

avanços da tecnologia, exames de biologia molecular vêm sendo utilizados em países 

desenvolvidos para a identificação do HPV, agente etiológico do CCU. 

O rastreamento da doença é de suma importância na saúde da mulher, porém 

ainda são encontradas muitas dificuldades em países subdesenvolvidos. Neles estão 
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localizados os maiores casos de incidência da doença, além da dificuldade de acesso 

ao serviço. Outro fator considerável que esclareça a ausência do baixo percentual 

sobre o exame de prevenção está ligado ao conhecimento sobre a importância de 

praticá-lo. Questões sentimentais e culturais também estão atreladas ao baixo índice, 

ou seja, o medo de um possível diagnóstico e a possível falta de empatia e 

humanização nos atendimentos dos profissionais. Tais causas geram, muitas vezes, 

vergonha e receio pela realização do exame. 
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