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Introducao

O cancer de colo do utero ¢ o terceiro tumor mais frequente na populagdo feminina, atras do cancer de mama e do colorretal, e a quarta causa de morte
de mulheres por cancer no Brasil, sendo que em 2013 tivemos 5.430 6bitos pela doenga (INCA, 2015).

No municipio de Sdo Paulo temos um coeficiente de mortalidade (100.000 habitantes) por cancer de colo de ttero de 3,9. J4 na regido leste do
municipio o coeficiente é de 5,5 e no distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curuca de 4,5 (média trienal de 2013 a 2015) (CEINFO, 2016).

Os elevados indices de incidéncia e mortalidade por esta doenga justificam a implementag@o das agdes voltadas para a prevengao, controle e tratamento.

Pensando em promogéo a saide e controle da doenga, o acesso a informag@o e a reduc@o das dificuldades de acesso aos servigos de satde sdo questdes
centrais a serem garantidas no Sistema Unico de Satde (MS/SAS/DAB, 2006).

Ja em relagdo a prevengdo, algumas agdes existentes sdo fundamentais como a vacinagdo contra HPV (papilomavirus humano) e coleta de exame
citopatologico do colo do utero (Papanicolaou). A meta estabelecida para vacinagdo ¢ de pelo menos 80% da populacdo alvo (meninas de 9 a 13 anos
de idade) com o objetivo de reduzir a incidéncia deste cancer nas proximas décadas no pais, ja que esta vacina protege contra os subtipos 16 e 18 do
HPYV, responsaveis por cerca de 70% dos casos de cancer do colo do utero. J4 o exame de Papanicolau deve ser oferecido as mulheres na faixa etaria de
25 a 64 anos e que ja tiveram atividade sexual, sendo que a priorizagdo desta faixa etaria como a populagdo-alvo do Programa justifica-se por ser a de
maior ocorréncia das lesdes de alto grau, passiveis de serem tratadas efetivamente para ndo evoluirem para o cancer. Segundo a Organiza¢do Mundial
de Saude (OMS), com uma cobertura da populagdo-alvo de, no minimo, 80% e a garantia de diagnostico e tratamento adequados dos casos alterados, ¢
possivel reduzir, em média, de 60 a 90% a incidéncia do cancer cervical invasivo (INCA, 2011).

Diante destes fatos, a implantag@o de um projeto de intervengado visando o fortalecimento das a¢des de promogao e prevengao nas Unidades Basicas de
Saude (UBS) para a redug@o da mortalidade de mulheres por cancer de colo de ttero se faz necessario no distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila
Curugd, localizado na zona leste do municipio de Sao Paulo.

Objetivos

Objetivo Geral:

Fortalecer as a¢des da Atengdo Primaria a Satde de prevengdo, rastreamento, diagnodstico precoce e acompanhamento de casos de cancer de colo de
utero no distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curugd, localizado na zona leste do municipio de Sdo Paulo.

Objetivos Especificos:

1- Implementar as a¢des para prevencdo e diagnostico precoce do cancer de colo de utero por meio da realizagdo de imunizagdo, consultas e exames
citopatologicos do colo de utero e colposcdpico, segundo protocolos da Secretaria Municipal de Saude de Sdo Paulo e Ministério da Satde .

2- Monitorar 100% das pacientes com resultados alterados, realizar o acompanhamento das mulheres encaminhadas aos outros servigos com o segmento
dos possiveis desdobramentos do caso (biopsia, cirurgia, quimioterapia e radioterapia e outros)

3- Realizar busca ativa das mulheres com maior risco ou alteragdes aos exames e/ou cancer de colo de utero, que ndo comparecerem as consultas e
demais procedimentos agendados.

4- Reduzir o numero de dbitos em mulheres por Cancer de Colo de ttero no distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curuga, localizado na zona
leste do municipio de Sdo Paulo.

Método

Local: Unidades Bésicas de Satude do Distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curugd, regido leste do Municipio de Sao Paulo.
Publico alvo: Mulheres entre 25 a 64 anos residentes no distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curuga.

Agoes:

1- Capacitar os novos enfermeiros e médicos generalistas que iniciaram atividade nas Unidades de Satide do Distrito administrativo de Itaim
Paulista/Vila Curuga com o objetivo de realizar coleta de exames de citologia durante todo periodo de funcionamento das unidades.

2- Efetivar a implantacao da "ficha registro/espelho de coleta de Papanicolau" em todas as Unidades Bésicas de Saude do territorio, com objetivo de
monitorar a coleta de exames das mulheres entre 25 a 64 anos, realizando busca ativa das faltosas e dos atrasos.

3- Realizar campanhas de coleta de exames citopatologicos aos sabados, com abertura de todas as Unidades Basicas de Satde do territdrio.
4- Proporcionar acesso, informagdo e realizar a vacinagdo contra HPV, além de monitorar as doses aplicadas nas criangas de 9 a 11 anos.

5- Monitorar a média de tempo entre o diagndstico do CA de colo ou lesdo que necessita de tratamento especializado e inicio efetivo do tratamento por
meio do preenchimento de uma planilha com todos os casos diagnosticados, data de detecgdo e data de consulta com oncologista.

6- Monitorar mensalmente o nimero de exames de citologia de colo do utero coletadas por unidade basica de satde, na faixa etaria de risco.

Avaliagdo/Monitoramento: Para avaliagdo da efetividade das ac¢des, sera realizado anualmente o levantamento dos resultados alcangados através dos
seguintes indicadores: Numero de "ficha registro/espelho de coleta de Papanicolau” abertas em relagdo ao total de mulheres, na faixa etaria de 25 a 64
anos, da area de abrangéncia de cada Unidade Basica de Satde; Relagdo entre o total de exames realizados em mulheres de 25 a 64 anos e um tergo das
mulheres deste mesmo grupo etario residentes no mesmo local e periodo; Porcentagem de vacinagéo contra HPV nas meninas de 9 a 13 anos de idade
por Unidade Béasica de Satde.



Resultados esperados

Este projeto de intervengdo devera atingir mudangas abrangentes, buscando o alcance das metas estabelecidas, com fortalecimento da atengéo basica de
saude, de forma a mobilizar, sensibilizar e orientar a populagdo, alcangar a meta de cobertura; garantir acesso a diagnostico, tratamento e qualidade da
assisténcia; monitorar e gerenciar continuamente as agoes. Com isso, espera-se contribuir para redu¢do da mortalidade por cancer de colo de utero do
distrito administrativo de Itaim Paulista/Vila Curugd, regido leste do Municipio de Sdo Paulo.
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