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Resumo

Introdugdo:O céancer do colo do uUtero é causado por uma infecgéo persistente por alguns tipos de Papiloma Virus Humana (HPV). Por
ser uma infecgao genital (Infecgdo Sexualmente Transmissivel - IST), o virus do HPV é muito frequente e na maioria das vezes nédo
causa doenga, mas em alguns casos, ocorrem alteragdes celulares que podem evoluir para um cancer. Objetivo: revisar sobre a
atengdo farmacéutica na prevencédo e nos cuidados do cancer do colo do Utero. Metodologia: Trata-se de uma uma pesquisa de
revisdo bibliografica, realizada através de coleta de dados desde o dia 05 de margo de 2023 com artigos cientificos encontrados nas
bases de dados: LILACS, MEDLINE e BDENf, além da biblioteca eletrénica SciELO e da biblioteca BVS. Referencial tedrico: O
numero estimado de novos casos do cancer do colo do utero no Brasil, para cada ano do triénio de 2023 a 2025, é de 17.010,
correspondente a um risco estimado de 15,38 casos a cada 100 mil mulheres. Sem considerar os tumores de pele ndo melanoma, o
cancer do colo do Utero ocupa a 6° posicdo dentre os tipos mais frequentes de cancer. Nas mulheres, é a neoplasia mais incidente.
Quanto a distribuicdo geografica, € o 2° mais incidente nas Regides Norte e Nordeste. A Regido Centro-Oeste ocupa a 3° posig¢éo; a
Regido Sul 4°; e, na Regido Sudeste, a 5° posi¢cdo. Conclusao: o farmacéutico € um membro importante da equipe multidisciplinar,
pois ele & o profissional capacitado para o desenvolvimento da analise da prescricdo médica e sugerir métodos terapéuticos
apropriados, uma vez que a terapia da paciente com este tipo de cancer inclui varios tratamentos combinados, sendo importante um
acompanhamento individualizado e especializado, atendendo as reais necessidades da paciente, para assim o processo de atengédo
farmacéutica ser realizado de forma correta.

Palavras-Chave: atengdo farmacéutica, cancer de colo de Utero, exame citopatoldgico, cancer cervical.

Abstract

Introduction: Cervical cancer is caused by a persistent infection with some types of Human Papilloma Virus (HPV). As it is a genital
infection (Sexually Transmitted Infection - STI), the HPV virus is very common and most of the time does not cause disease, but in some
cases, cellular changes occur that can develop into cancer. Objective: to review pharmaceutical care in the prevention and care of
cervical cancer. Methodology: This is a bibliographic review research, carried out through data collection since March 5, 2023 with
scientific articles found in the databases: LILACS, MEDLINE and BDENf, in addition to the SciELO electronic library and the library VHL.
Theoretical reference: The estimated number of new cases of cervical cancer in Brazil, for each year of the three-year period from
2023 to 2025, is 17,010, corresponding to an estimated risk of 15.38 cases for every 100 thousand women. Without considering
non-melanoma skin tumors, cervical cancer ranks 6th among the most common types of cancer. In women, it is the most common
neoplasm. As for geographic distribution, it is the 2nd most common in the North and Northeast Regions. The Central-West Region
occupies 3rd position; the South Region 4th; and, in the Southeast Region, 5th position. Conclusion: the pharmacist is an important
member of the multidisciplinary team, as he is the professional trained to develop the analysis of medical prescriptions and suggest
appropriate therapeutic methods, since the therapy of patients with this type of cancer includes several combined treatments, being
Individualized and specialized monitoring is important, meeting the patient's real needs, so that the pharmaceutical care process can be
carried out correctly.
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Introducgéao Essas alteragbes s&do descobertas

faciimente no exame preventivo (conhecido
também como Papanicolau), e sdo curaveis na
quase totalidade dos casos. Além do HPV, o

O cancer do colo do utero é causado por
uma infeccdo persistente de alguns tipos de
Papiloma Virus Humana (HPV). Por ser uma

infeccao genital (Infeccéo Sexualmente
Transmissivel - IST), o virus do HPV é muito
frequente e na maioria das vezes nao causa
doenga, mas em alguns casos, ocorrem alteragoes
celulares que podem evoluir para um cancer
(Silva; Nunes; Oliveira, Leite, 2020).

cancer de colo de utero pode ser ocasionado pelo
uso de contraceptivos, tabagismo, vida sexual
ativa sem o uso de preservativos, multiplicidade de
parceiro ou até mesmo um Unico parceiro o qual
possa ter varios relacionamentos, pois o0s
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gendtipos mais prevalentes e considerados
oncogeénicos séo os tipos 16 e 18 (INCA,2022).

O tratamento para o cancer do colo do
Utero ira depender da fase em que se encontra a
lesdo e dos fatores relacionados a vida pessoal da
paciente. Os tipos de tratamentos se baseiam em
cirurgia, quimioterapia e radioterapia nos estagios
mais avangados (Ferlay, 2021).

As maiores incidéncias de cancer do colo
do utero sdo em regides que possuem baixo
desenvolvimento  econb6mico, regides que
possuem dificuldades de acesso a saude publica e
consequentemente, & vacinacdo.. E indicado que
a vacinagao ocorra na idade de 9 a 14 anos, por
ser nessa faixa etaria em que meninos e meninas,
ainda ndo entraram em contato com virus por
meio de relagbes sexuais (Oliveira, Borges, 2022).

A vacinagéo ocorre atualmente em ambos
0s sexos, pois tanto meninas quanto meninos
estdo expostos ao virus (INCA, 2022). Um marco
para a vacinagao e posteriormente a saude, em
2018, a Food and Drug Administration (FDA) dos
EUA aprovou a vacina contra o HPV para adultos
até 45 anos, pois mesmo que ja tenham sido
infectados com HPV, a vacina protege contra
novas infecgbes causadas pelo virus (Holanda et
al.,2021).

Embora hoje o cancer do colo do utero
seja um dos canceres mais evitaveis, devido a
todas as formas de prevengdo, o numero de
incidéncia ainda é muito grande. Isso ainda ocorre
devido a algumas barreiras que impedem a
vacinagdo, como conhecimento minimo das
consequéncias do HPV para a saude, falta de
acesso a saude e falta de conhecimento sobre a
vacina (Ledo, 2019).

Diante desse contexto, o profissional de
farmacia faz parte da equipe multidisciplinar de
saude, sendo responsavel por assegurar a
qualidade da assisténcia prestada ao cliente
através do uso seguro e racional dos farmacos,
ajustando sua aplicagdo a saude individual e
coletiva, nos planos assistencial, preventivo,
docente e investigativo e desenvolve a educacao
em saude, guia o paciente a respeito das medidas
de prevengdo e tratamento, informa sobre a
importancia do uso de preservativos (Camargo et
al.,2015).

O farmacéutico ainda orienta que o HPV
tem uma elevada afinidade por mucosas, podendo
acometer a mucosa oral. Além disso, o
farmacéutico analisa todas as possiveis
comorbidades do paciente e o uso de possiveis

medicamentos, de forma humanizada e holistica,
no qual esta relacionada ao cuidado do paciente
como um todo, sem fragmenta-lo (Peixoto, 2021).

Portanto, o profissional de farmacia tem
um exercicio que engloba pesquisar, identificar,
prevenir e resolver os Resultados Negativos
Associados a Medicamentos (RNM) que gerem
resultados determinantes com a finalidade a
farmacoterapia de ofertar melhores resultados
para a saude da paciente (Scheinberg; Alencar,
2016).

O presente artigo tem como objetivo
realizar uma revisao sobre a atencao farmacéutica
na prevengao e nos cuidados do cancer do colo do
utero.

Metodologia

O presente estudo é uma pesquisa de
revisdo bibliografica, um instrumento usado para
mapear trabalhos publicados sobre o tema
“ATUACAO DO FARMACEUTICO FRENTE AO
CANCER DE COLO DE UTEROQ". O objeto de
estudo sao trabalhos publicados sobre a atuagao
do farmacéutico frente ao cancer de colo de utero,
com vistas a elaborar uma sintese do
conhecimento produzido sobre o assunto.

A coleta de dados foi realizada desde o dia
05 de margo de 2023, feito através de artigos
cientificos encontrados através de buscas nas
bases de dados: LILACS, MEDLINE e BDENf,
além da biblioteca eletrbnica SciELO e da
biblioteca BVS. Os descritores foram: atengéo
farmacéutica, cancer de colo de utero, exame
citopatoldgico, cancer cervical.

Iniciou-se entdo a etapa de leitura objetiva
de 40 artigos e dentre eles foram selecionados 35
artigos para que pudesse ser apropriado ao tema
e melhor cumprissem o objetivo proposto,
informacgdes pertinentes que compdem o presente
trabalho. Com os artigos encontrados, foi realizada
uma separacao de quais foram utilizados gerando
um mapeamento das produgdes cientificas
elaboradas por meio de uma planilha, com a
finalidade de organizar e resumir os focos de cada
texto.

A leitura e analise dos estudos pertinentes
ao tema permitem criar uma discussdo sobre a
importancia do farmacéutico diante da prevengao
do cancer de colo de utero.

Apds a analise dos textos na integra, foi
realizada uma sintese dos dados, contemplando
autores, ano de publicagdo, objetivos e



conclusodes.

Referencial teérico

Cancer de colo de utero
A neoplasia do colo do utero ocorre devido

a replicacdo desordenada do epitélio de
revestimento deste 6rgdo, assim comprometendo
o tecido subjacente (estroma) e sendo capaz de
invadir estruturas e érgaos préoximos ou distantes.
Existem dois tipos de carcinomas invasores do
colo do utero, que se classificam dependendo da
origem do epitélio comprometido. Esses sao o
carcinoma epiderméide (mais incidente, que
acomete o epitélio escamoso, representando 90%
dos casos) e o adenocarcinoma (mais raro,
acometendo o epitélio glandular) (Sung et al,
2021).

O céancer surge a partir de uma mutacao
genética, ou seja, de uma alteragdo no DNA da
célula, que passa a receber instrucdes erradas
para as suas atividades. As alteragdes podem
ocorrer em genes especiais, denominados
protooncogenes, que a principio sao inativos em
células normais, conforme mostra a figura 1
(INCA, 2022).

Figura 1. Alteracdo celular do cancer de colo de
utero
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Fonte: Laboratério de investigagdo de cancer e
inflamagéo, 2012

Em 1977, o cancer foi sugerido por Zur
Hausen e comprovada ao longo da década de 80
com o isolamento do virus em células de tumores
cervicais. Foi comprovada por uma pesquisa em
diversos paises distribuidos pelos 5 continentes
que 99,7% dos diagnésticos de cancer de colo de
utero tinham prevaléncia pelo HPV (Rocha et al.,
2019).
Diante desse cenario, torna-se
determinante que a infec¢do pelo HPV é a

principal causa para o desenvolvimento da
neoplasia do colo do utero. Os tipos 16 e 18
dentre os virus HPV sdo os de elevado risco
oncolégicos mais prevalentes, estando presentes
em 70% dos casos de cancer do colo do utero
(Ferlay et al., 2021) .

E comum a infecgdo pelo HPV, estimativas
apontam que até 80% de mulheres sexualmente
ativas entraram em contato e adquiriram esta
infeccdo ao longo de sua vida. Considerando que
por volta de 291 milhdes de mulheres sao
portadoras do virus HPV e que 32% estdo
contaminadas pelos tipos 16 ou 18 ou ambos,
outra estimativa do INCA aponta a incidéncia de
530 mil casos anuais mundial de cancer de colo
de utero, essa estimativa indica que o cancer € um
desfecho raro, mesmo em mulheres infectadas
pelo virus HPV (Sung et al., 2021).

A linha de cuidado para com a neoplasia
se faz através de um conjunto de agbes e servigos
que envolvem intervengdes na promogao,
prevengdo € recuperagdao da saude, na
reabilitacdo em varios pontos de atencéo a saude,
sendo estes baseados em critérios de
epidemiologia e de acordo com a regionalizagéo,
visando resultados clinicos favoraveis a custos
compativeis baseados em evidéncia cientifica.
Uma das linhas de cuidados mais importantes é a
da vacinagdo de meninas e meninos entre 9 a 14
anos (Otoni, 2020).

A vacina contra HPV proporciona
imunidade, uma ferramenta fundamental para a
prevencao do cancer. A resposta sorolégica apds
a vacinagao contra HPV é muito mais forte do que
a resposta apés a infeccdo natural,
proporcionando uma sélida prote¢do imunoldgica
de longo prazo contra HPV (INCA, 2022).

Epidemiologia

O numero estimado de novos casos do
cancer do colo do utero no Brasil, para cada ano
do ftriénio de 2023 a 2025, é de 17.010,
correspondente a um risco estimado de 15,38
casos a cada 100 mil mulheres (INCA,2022).

Sem considerar os tumores de pele nao
melanoma, o cancer do colo do utero ocupa a 6°
posicao dentre os tipos mais frequentes de cancer.
Nas mulheres, é a neoplasia mais incidente.
Quanto a distribuigdo geografica, € o 2° mais
incidente nas Regides Norte (20,48 por 100 mil) e
Nordeste (17,59 por 100 mil). Na Regiao
Centro-oeste (16,66 por 100 mil), ocupa a 3°



posicao; na Regido Sul (14,55 por 100 mil), 4°; e,
na Regido Sudeste (12,93 por 100 mil), a 5°
posicao (Instituto Nacional de Cancer José
Alencar da Silva, 2021b).

A estimativa mundial apontou que o
céancer do colo do utero foi 0 4° mais frequente em
mulheres em todo o mundo, com uma estimativa
de 604 mil casos novos, representando 6,5% de
todos os tipos de neoplasias em mulheres. Esse
valor corresponde a um risco estimado de 13,30
casos por 100 mil mulheres, e as taxas de
incidéncia mais elevadas foram estimadas para os
paises do continente africano (INCA,2022).

Em termos de mortalidade no Brasil, em
2020, ocorreram 6.627 Obitos, e a taxa de
mortalidade bruta por cancer do colo do utero foi
de 6,12 mortes a cada 100 mil mulheres (Instituto
Nacional de Cancer José Alencar da Silva,2020a).

Acesso aos servigcos para diagnostico e
tratamento do cancer de colo de utero

No Brasil, o diagndstico de cancer de colo
de utero ocorre tardiamente, especialmente os
casos avangados associados a idade igual ou
maior que 50 anos, ao fato de viverem sem
companheiro e de baixo nivel educacional.
Segundo INCA (2022) os diagndsticos em
estagios intermediarios estdo em cerca de 78.9%
e em estagios avancados cerca de 5%
corroborando a perspectiva de que idades mais
avangadas e desigualdades sociais e raciais
possuem correlagbes com maior risco e
prevaléncia para Cancer de Colo de Utero devido
a baixa procura aos servigos de saude.

As barreiras organizacionais e os limites
na acao de profissionais de saude sao os
principais fatores que limitam o acesso a servigos
referentes ao diagnostico do cancer de colo de
utero. A realizagdo da bidpsia €& crucial na
conclusdo diagndstica em casos de citologias
alteradas. No entanto, os diagndsticos mais
graves tanto de citologias como de bidpsias,
prevaleceram em mulheres com idade mais
avangada (Rodrigues; Ferreira, 2022).

Segundo Rodrigues & Ferreira (2022) a
adequada cobertura de citopatoldgicos e bidpsias,
ndo garante a continuidade do tratamento, em
virtude da fragilidade no acolhimento e vinculo e
na dificuldade no acesso ao tratamento. Além
disso, a demora para o estadiamento do tumor,
muitas vezes, prorroga o inicio do tratamento.

O tratamento de cancer de colo de utero
pode envolver a realizagdo de cirurgia,
quimioterapia, radioterapia e/ou braquiterapia,
sendo realizado predominantemente no Sistema
Unico de Saude (SUS). No Brasil, ha definigéo
juridico-legal de prazo maximo para inicio de
tratamento pelo SUS é de 60 dias a contar da
definicao do diagndstico obtido com o resultado de
biodpsia (INCA,2022).

No tratamento  quimioterapico sao
utilizados alguns medicamentos como o docetaxel,
ifosfamida, 5-fluorouracil, irinotecano, gemcitabina
e mitomicina. A terapia - alvo bevacizumab pode
ser adicionada a quimioterapia, geralmente
administrados em forma de ciclos e por via
intravenosa (Roese et al., 2018).

A atengao farmacéutica

Ao assumir a responsabilidade pelo
cuidado do paciente, a atengédo farmacéutica tem
como objetivo manter uma relagao terapéutica de
confianga e respeito com a sociedade. Diante do
cenario de cancer de colo de utero, destaca-se a
assisténcia farmacéutica através da promogao de
diversas campanhas que visam a prevencao do
cancer cervical através de esclarecimentos e
coleta do citopatolégico (ou, ainda, popularmente
chamados como exames preventivos ou
papanicolau), o que tem se mostrado eficaz, ja
que com o aumento do quantitativo de coletas do
citopatoldgico, aumentam-se as possibilidades de
detecgdo precoce de infecgdes motivados por
virus, bactérias e protozoarios, de lesdes
celulares, de processos inflamatérios (Rodrigues;
Ferreira, 2022).

O farmacéutico clinico atua em farmacias
e UBS, podendo colaborar com a prevengao desta
neoplasia salientando a importancia de se fazer
periodicamente o exame preventivo. Desta forma,
o farmacéutico pode utilizar seus conhecimentos
para alcancar e sensibilizar mulheres a buscar
formas de quebrar as barreiras que as impedem
de buscar o cuidado, como por exemplo: a nao
valorizacdo da funcdo do exame e provaveis
insegurancas. De tal modo, o farmacéutico pode
ainda estimular a realizacao de atividades fisicas e
a diminuigdo do tabagismo e alcoolismo, fatores
de risco para este tipo de céncer (Roese et al.,
2018).

Rodrigues & Ferreira, 2022 afirmam que
desde 1941, o exame citopatologico foi
determinado como um instrumento que



proporciona a descoberta precoce de lesbes e da
neoplasia. E uma técnica eficaz, porque tem a
capacidade de identificar lesbes que precedem o
cancer de colo de utero, bem como inflamagdes.
Por meio da observagdao do exame citopatico,
pode-se evidenciar diversos graus de inflamacdes,
diversas infecgbes motivadas por bactérias, virus
e protozoarios.

Diante disso, estas inflamagdes e
infecgdes sdo curaveis, podendo gerar uma
diminuicdo da mortalidade nos casos de cancer. O
exame papanicolau é a técnica mais comum e
mais utilizada no rastreamento do cancer de colo
de utero e é feito através da analise do esfregaco
cervical, sendo visto como um exame de baixo
custo e elevada prevencdo, chegando em
aproximadamente 70% de cura quando
diagnosticado na etapa inicial (Magalhaes, 2018).

Além do rastreio de cancer de colo de
utero e de suas lesdes precursoras, 0 exame
citopatoldégico avalia a microbiota bacteriana,
identificando microrganismos como fungos e
Trichomonas. Diante desse cenario, o Ministério
da Saude recomenda, como estratégia prioritaria
de prevencao do cancer cervical, a realizagao de
exames citolégicos em mulheres entre 25 a 64
anos com atividade sexual e assim, esta pratica
tem sido estabelecida na rotina diaria das equipes
do Programa Saude da Familia (PSF) (Otoni,
2020).

Destaca-se, a importancia dos
profissionais farmacéuticos na realizagdo do
exame citopatologico, pois o profissional é
estabelecido através da leitura e releitura de
ldminas com material cervical da paciente, pois
esses profissionais sao habilitados ao exercicio da
citologia clinica oncética e hormonal, por
disposigao legal (Rech et al., 2019).

O profissional de farmacia-bioquimico
especializado em citologia clinica pode realizar o
exame preventivo, pois O mesmo nao é
considerado um diagndéstico, mas sim um exame
de cunho preventivo, ou seja, um exame que é
realizado com a finalidade de rastreamento de
lesdes precursoras causadas por infeccoes e
inflamagbes que possam gerar o cancer uterino
(Viana et al.,2019).

Apbs o exame fisico e seguidamente a
coleta do material citopatolégico, o material
colhido é levado para a analise em laboratério e
apos a identificagdo de uma alteragédo pré-maligna
ou até mesmo maligna, se tem o diagndstico. E a
partir do diagnéstico a paciente € encaminhada ao

médico oncologista que sugere o tratamento
devidamente apropriado (Viana et al.,2019).
Dantas (2017) afirma que o farmacéutico
bioquimico citologista é um aliado competente na
realizacdo do exame preventivo do cancer
cervical , porque esse profissional tem autonomia
e conhecimento técnico-cientifico, afirma ainda
que esse profissional devidamente habilitado pode
realizar o exame fisico e a coleta do exame
citopatologico.Conforme mostra a figura 2.

Figura 2. Exame citopatolégico

Fonte: Campagnoli,2021

Diante desse cenario, € de suma
importancia a participagdo dos farmacéuticos
citopatologistas, pois milhdes de mulheres podem
ter amplo acesso a profissionais habilitados nesse
exame que pode lhe salvar a vida. O profissional
Farmacéutico Analista Clinico é responsavel por
realizar a coleta do material cervical e outras
coletas e exames de laboratérios nos varios
materiais: sangue, urina, fezes e outros liquidos
biolégicos das pessoas. Pois o0 mesmo ainda
opera como analista nos controles de qualidade e
assegura a qualidade dos resultados dos exames
(Salome, 2019).

Além de tudo, o farmacéutico analista
clinico desenvolve e coordena a gestdo do
servico de saude ou unidade laboratorial que tem
como finalidade direcionada ao diagndstico,
mediante exames laboratoriais, ressaltando ainda
sua contribuigdo na coleta dos materiais biolégicos
sobretudo na oncologia, ainda opera junto a uma
equipe multidisciplinar colaborando na fase de
planejamento uma analise de farmacoterapia para
a paciente, oferecendo um tratamento seguro.
Desta forma, como profissional de salde, colabora



na luta pela saude da mulher, no combate ao
cancer cervical (Oliveira; Barros, 2022).

Portanto, o profissional de farmacia
contribui para um diagnéstico precoce e na
prevencao do cancer de colo de utero, por meio de
encaminhamento dos casos suspeitos aos
servicos de saude de alta complexidade, contribui
ainda sobretudo no acompanhamento e
tratamento farmacoterapéutico. Através de seus
conhecimentos técnico-cientificos, ainda colabora
através de orientagdo relacionada aos métodos
contraceptivos e Infecgoes Sexualmente
Transmissiveis (ISTs) (Rodrigues; Ferreira,2022).

Outra contribuigdo ofertada pelo
farmacéutico citologista € no processamento,
leitura e emissdo dos laudos de exames
citopatologicos  incluindo o sistema bethesda
(Tabela 1) visualizados e processados pelos
laboratérios conveniados ao Sistema Unico de
Saude (SUS), colaborando na prevengdo do
cancer cervical e principalmente mediante
orientacdo apropriada e segura do tratamento
(Oliveira; Borges,2022).

Tabela 1. Nomenclatura Citopatolégico e
histopatolégico

Classificaca
e Classificagdo Classificacio

itolégica d

cltoldglea ce histol6gica da histolégica de
Papanicolaou (2001)
(1941) OMS (1952) Richart (1967) (2006)

Sistema Bethesda il

Citolégica Brasileira

Classe |

Classell - - Alteracdes benignas | Alteracdes benignas

indeterminado indeterminado

Atipias de significado | Atipias de significado

Classe IIl Displasia leve NICI LSIL LSIL

Displasia NIClle HSIL HSIL
moderada e NICHI
acentuada

Classe IV Carcinoma insitu | NICIII HSIL HSIL

o

Adenocarcinoma in | Al
situ (AIS)

ClasseV Carcinoma invasor | Carcinoma invasor | Carcinoma invasor Carcinoma invasor

Fonte: Pusztaszeri,2016

Uma responsabilidade mais que primordial
€ a responsabilidade do SUS ao promover
juntamente com o Ministério da Saude, secretarias
estaduais e municipais de saude a politica de
prevengdo e tratamento de cancer de colo do
utero, realizado através do planejamento e
organizagdo humanizada, acolhedora e holistica
ao atendimento de maneira integral as pacientes
com este tipo de cancer (Pinho et al., 2016).

A Portaria GM n° 4.283 de 2010
estabeleceu uma relagdo que promove a melhoria
da gestdo farmacéutica hospitalar, estratégias e
diretrizes relacionadas a gestdo do ciclo da
atencdo farmacéutica para com os servicos de
farmacias. Essas atuacbes assistenciais sao
ofertadas mediante uma equipe multiprofissional, e
sdo dispersas através da utilizagdo de
instrumentos que promovem o gerenciamento de
tecnologias, de manipulagdo de produtos, de
distribuicdo e dispensagdo de medicamentos, e
acdes aprovadas que contribuem com a
informagao, estrutura fisica e recursos humanos
(Simoes; Junior, 2019).

O papel da farmacia hospitalar é garantir a
qualidade da assisténcia ofertada aos pacientes e
usuarios, por meio da atuagéo racional e segura
da empregabilidade dos medicamentos, afins e a
aplicagdo adequada tanto a saude coletiva quanto
a individual (Claro; Lima; Almeida ,2021).

Rodrigues & Ferreira, 2022 ressaltam que
diante o cancer de colo de utero, o papel da
farmacia hospitalar € de suma importancia, pois a
mesma busca desenvolver atividades clinicas
organizadas que atuam mediante as necessidades
do usuario, dando assisténcia na selecdo dos
medicamentos, na programagido e planejamento,
na aquisicdo e armazenamentos apropriados, por
meio da manipulagdo quando é requisitado, na
distribuicdo e dispensagdo dos medicamentos e
recursos humanos, oferecendo seguranca a
paciente através do acompanhamento e
orientagao.

Durante o tratamento, a assisténcia
farmacéutica é ofertada ao paciente em conjunto
com as agbes de aconselhamento e supervisao,
devendo abranger os métodos de administrar, os
efeitos adversos e os efeitos citostaticos e
terapéuticos empregados, e provaveis interagbes
medicamentosas. A farmacoterapia no cancer de
colo de utero abrange nao sé o contexto do uso de
medicamentos na prevengdo, mas também
durante o tratamento desse cancer, de modo, que
o farmacéutico seja uma peca fundamental nas
diversas fases do tratamento (Pinho et al.,2016).

Atualmente, a farmacoterapia do céancer
de colo de utero mostrou-se avancada e
intensiva. Deste modo, as usuarias com esse tipo
de cancer recebem a oferta de cuidados melhores
e tratamento mais adequados e com menos
efeitos colaterais, contribuindo assim para uma
melhoria na qualidade de vida, onde as mesmas
tém acesso ao apoio e acompanhamento de uma



equipe multidisciplinar habilitada que ofertam um
cuidado acolhedor e humanizado. Essas melhorias
tecnoldgicas e cientificas permitem o
desenvolvimento de novos medicamentos, ou
seja, promovem a necessidade do aumento da
envoltura do profissional farmacéutico no
acompanhamento farmacolégico de usuarias em
tratamentos  oncoldgicos (Teixeira; Santos;
Britos,2021).

Os tratamentos ofertados no combate ao
cancer cervical atinge varias formas: cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, imunoterapia,
eletrocirurgia, terapia hormonal, e terapia
direcionada, sendo as 2 ultimas formas o uso de
medicamentos via oral, necessitando de um
médico  experiente no  manejo  desses
medicamentos (Rech et al., 2019).

Lopes e Ribeiro (2019) ressalta que
medicamentos anti canceres administrados pela
via oral sdo uma opgao extraordinaria para o
tratamento das pacientes com cancer cervical, de
modo que promovem altas vantagens quanto a
administragao intravenosa, pois a via oral é a via
de administragdo muito  simples, rapida,
econdmica e nao invasiva para a paciente, porque
a mesma pode ser feita no domicilio, assegurando
uma melhoria na qualidade de vida mediante a
continuidade de suas atividades e interagbes
sociais elevando maiores chances de ades&o ao
tratamento .

Diante desse cenario, a atencédo
farmacéutica assegura sua insergdo no panorama
do setor da oncologia devido ser um profissional
habilitado na educacdo em saude, na oferta do
apoio e na administragdo de farmacos, além da
supervisdo. Frente ao cancer de colo de utero, a
assisténcia farmacéutica é responsavel pelo
aconselhamento, monitoramento da terapia
farmacoldgica, ofertando as  informacgdes
necessarias quanto ao tratamento e farmacos
utilizados, com o intuito de promover e assegurar
a adesdo ao tratamento e ao uso racional do
farmaco. Por conta dessa assisténcia, o
profissional farmacéutico é responsavel por uma
melhoria na qualidade de vida da paciente
diagnosticada com cancer de colo de utero (Rocha
etal., 2019).

O maior objetivo da assisténcia
farmacéutica € contribuir com os resultados
desejados e eficazes da terapia contra o cancer
cervical, assegurando beneficios e melhoria da
qualidade de vida da paciente através de
prevencdo, investigacdo e resolugdo dos

problemas relacionados aos farmacos
(Magalhaes, 2018/ Kazmirczak,2016)

A atuagdo do profissional farmacéutico
junto com a equipe multidisciplinar é diante das
fases da terapia antineoplasica, na padronizagao,
nos esquemas terapéuticos, na escolha dos
farmacos e no suporte para o tratamento do
cancer de colo de dutero, além da selecao,
padronizagdo e compras, o profissional
farmacéutico necessita aprender as vias de
administracdo dos medicamentos e suas
interagdes medicamentosas durante o tratamento
e as avaliagbes (Maciel;Souza; Andrade, 2020).

A assisténcia farmacéutica no tratamento
quimioterapico promove a orientagdo em todas as
fases do tratamento, contribuindo na explicagéo e
distribuicdo de informagbes sobre os efeitos
colaterais e reagbes adversas, resolvendo as
duvidas da paciente (PINHO et al, 2016). E
evidente a atuagao dos profissionais
farmacéuticos em todas as fases do cancer de
colo de utero e sobretudo na oncologia em geral,
pois esse profissional cumpri com cuidado,
consciéncia, ética e responsabilidade, o seu dever
de assegurar um tratamento antineoplasico de
forma correta (Alves et al., 2020)

Conclusao

O cancer de colo de utero ainda possui
elevada incidéncia no Brasil, onde seu diagndstico
tardio dificulta o acesso aos servicos e revela,
principalmente, caréncia na quantidade e
qualidade de servicos oncolégicos fora das
grandes capitais.

Diante desse cenario,b é de suma
necessidade e importdncia a atuagdo do
profissional farmacéutico, na prevengdo deste
cancer, pois o mesmo informa sobre a
necessidade da utilizacdo de preservativos
(camisinha masculina ou feminina) e orienta sobre
HPV e que ele tem uma elevada afinidade por
mucosas, podendo acometer a mucosa oral,
emcaso de sexo oral e pelo contato com a pele e
mucosa da vulva, regido perineal (regido entre as
coxas), perianal (regido a volta do anus) e bolsa
escrotal e ainda analisa todos os possiveis
problemas de saude do paciente e todos os
medicamentos empregados, de maneira holistica,
no qual esta relacionado ao cuidado da paciente
como um todo, sem fragmenta-la.

Portanto, o farmacéutico € considerado um
membro importante da equipe multidisciplinar, pois

ele é o profissional capacitado para o



desenvolvimento da analise da prescricdo médica
e sugerir métodos terapéuticos apropriados, uma
vez que a terapia da paciente com este tipo de
cancer inclui varios tratamentos combinados,
sendo importante um acompanhamento
individualizado e especializado, atendendo as
reais necessidades da paciente, para assim o
processo de atencdo farmacéutica ser realizado
de forma correta.
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