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RESUMO

Objetivo: analisar as melhores estratégias utilizadas no rastreamento, diagnéstico e/ou prevengdo do
cancer do colo do Utero. Métodos: revisio sistematica, conduzida em setembro de 2023, através da
questdo norteadora “Quais as melhores estratégias utilizadas no rastreamento, diagnéstico e/ou
prevengdo do cancer do colo do Utero?”. Para a busca, foram utilizadas as bases e bibliotecas Google
Scholar, Biblioteca Virtual em Satde, MEDLINE (via PubMed), EMBASE, Scopus e Web of Science. Os estudos
limitaram-se a ensaios clinicos, estudos longitudinais, pesquisas de implementacdo e quase
experimentais, publicados entre janeiro de 2018 e agosto de 2023, em portugués, inglés ou espanhol. ApSs
aaplicagdo da estratégia de busca especifica em cada base, identificou-se 334 estudos, dos quais, 11 foram
selecionados para compor a amostra. Resultados: as principais estratégias identificadas foram a
associagdo dos testes de HPV com citologia ou colposcopia, o uso de mHealth e inteligéncia artificial.
Ademais, destaque também foi dado a oferta de kits para autoamostragem na identificagdo do HPV e leses
neoplasicas. Conclusdo: a associacdo de testes de rastreio parece ter sido a melhor estratégia encontrada
por clinicos e pesquisadores ao redor do mundo. Adicionalmente, espera-se que tecnologias de precisdo
diagndstica sejam implementadas e adaptadas aos diferentes contextos socioecondmicos. Ainda sdo
necessarias maiores investigagdes, em especial, que considerem o custo-efetividade e associa¢do dos
testes levantados.

Palavras-chave: Neoplasias do colo do Utero; Detecgdo precoce de cancer; Tecnologia.

ABSTRACT

Objective: to analyze the best strategies used in screening, diagnosis and/or prevention of cervical cancer.
Methods: systematic review, conducted in September 2023, using the guiding question “What are the best
strategies used in screening, diagnosing and/or preventing cervical cancer?”. For the search, the databases
and libraries Google Scholar, Biblioteca Virtual em Saude, MEDLINE (via PubMed), EMBASE, Scopus and
Web of Science were used. Studies were limited to clinical trials, longitudinal studies, implementation
research and quasi-experimental studies, published between January 2018 and August 2023, in
Portuguese, English or Spanish. After applying the specific search strategy in each database, 334 studies
were identified, of which 11 were selected to compose the sample. Results: the main strategies identified
were the association of HPV tests with cytology or colposcopy, the use of mHealth and artificial intelligence.
Furthermore, emphasis was also given to the offer of kits for self-sampling to identify HPV and neoplastic
lesions. Conclusion: the combination of screening tests seems to have been the best strategy found by
clinicians and researchers around the world. Additionally, it is expected that diagnostic accuracy
technologies will be implemented and adapted to different socioeconomic contexts. Further investigations
are still needed that consider the cost-effectiveness and association of the tests surveyed.

Keywords: Uterine cervical neoplasms; Early detection of cancer; Technology.
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Introducao

0 cancerde colo do ttero (CCU) é o terceiro tipo de
neoplasia mais incidente entre as mulheres
brasileiras, e esta ligado a infec¢do por Papiloma Virus
Humano (HPV) de alto risco (Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva, 2023). Em 2020,
essa condicdo foi diagnosticada em mais de 600 mil
mulheres, ao redor do mundo, levando a morte de
mais da metade delas, ainda que o rastreamento
precoce seja amplamente facil e rapido (Singh et al.,
2023).

Aincidéncia desse carcinoma foi trés vezes maior
em paises com indice de desenvolvimento humano
(IDH) baixo do que em paises com IDH muito alto,
enquanto as taxas de mortalidade foram seis vezes
maiores em paises do primeiro grupo. Isto é, as
desigualdades geograficas, sociais e econdmicas sdo
pontos de destaque nessa enfermidade (Singh et al.,
2023).

Se diagnosticado precocemente, o CCU é uma
moléstia que pode ser tratada com sucesso. O
controle abrangente do CCU inclui uma prevencao
primaria (vacinagdo contra o HPV), secundaria
(triagem e tratamento de lesGes pré-cancerigenas),
terciaria (diagndstico e tratamento do carcinoma
invasivo) e cuidados paliativos. Todavia, ha uma
necessidade critica de métodos e ferramentas de
rastreamento  acessiveis que  possam  ser
implementados para se obter uma maior cobertura
na identificacdo do CCU (Alfaro et al., 2021).

As diretrizes projetadas pela Organizacao Mundial
da Saude sdo distintas para ambientes de alto e baixo
financiamento. Em paises de baixa e média renda,
existem varios desagios na implementacdo da
triagem de rotina e diagndstico preciso, o que leva ao
atraso no tratamento de lesGes pré-invasivas. A
exemplo disso, a maioria dos programas de
prevencdao do CCU, como empregado no Brasil,
depende da citologia ou inspecdo visual com acido
acético, ainda que esses métodos apresentem
limitagGes significativas. Isso se da, especialmente,
pela falta de disponibilidade e acesso limitado a
instalagGes e provedores de salde (Alfaro et al., 2021).
Além disso, a sensibilidade dos testes tradicionais,
como o Papanicolau, para deteccao do CCU ou
neoplasia intraepitelial cervical é de apenas 64%
(Cobucci et al., 2016).

Logo, inovagdes no rastreamento e diagnostico da
doenca sdo cruciais para minimizar desagios e
barreiras relacionadas, bem como, diminuir a carga
geral do CCU em paises em desenvolvimento, como o
Brasil. Dessa forma, o objetivo desse trabalho foi
analisar as melhores estratégias utilizadas no

rastreamento, diagndstico e/ou prevengao do cancer
do colo do utero.

Métodos

Trata-se de uma revis3o sistematica, desenvolvida
sob a seguinte questao norteadora: Quais as melhores
estratégias utilizadas no rastreamento, diagnéstico
e/ou prevencdo do cancer do colo do Utero? (What the
best strategies are used in the prevention, diagnosis,
and/or screening of cervical cancer?), em setembro de
2023. A estruturacdo da pesquisa seguiu as
recomendacdes do Reporting Systematic Reviews and
Meta-Analyses - PRISMA (2020).

Para alcancar os resultados, foi utilizado a
estratégia PICO, sendo: P(Participantes/Populagdo) =
mulheres com idade entre 18 e 64 anos pertencentes
a todas as classes socioecon6micas; |
(Intervencao/Exposicao) =
estratégias/tecnologias/testes para o rastreamento
do cancer do colo do Utero; C(Comparador/Controle)
= auséncia de triagem ou triagem tradicional, tais
como o teste para identificacao do HPV; O(Outcomes)
= melhor cobertura de triagem, diagndstico ou
prevencao.

Os termos de busca utilizados foram extraidos do
MeSH terms e Descritores de Ciéncias da Saulde
(DeCS), a saber: “Uterine cervical neoplasms”,
“Cervical-Cancer”, “Cervical-Neoplasm”, “Cervical-
cancer-screening”, “Papanicolau test”, “Pap-Smear”,
“Colposcopy”, “Early detection of cancer”, “Methods”
e “Technology”. Optou-se por utilizar apenas
palavras-chaves em inglés para que fosse possivel
ampliar os resultados. Uma estratégia foi
desenvolvida para cada base de dados, combinando
os termos com operadores booleanos. A plataforma
AskMEDLINE também foi utilizada, considerando a
pergunta-problema, a fim de maximizar a busca. A
literatura cinzenta utilizada baseou-se nas referéncias
dos estudos encontrados e incluidos (pesquisa em
bola de neve), considerando atender ao objetivo
tragado, bem como, as indica¢Ges levantadas em
buscas livres no Google Scholar, e na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). As bases de dados utilizadas
foram MEDLINE (através do PubMed), EMBASE,
Scopus e Web of Science.

Os critérios de inclusdo foram: ensaios clinicos
randomizados e ndo randomizados, estudos quase
experimentais, pesquisas de implementacdo e
estudos longitudinais. Foram excluidos da busca:
editoriais, cartas ao editor, comentarios, revisdes
narrativas/bibliograficas, resumos de conferéncias,
estudos qualitativos, protocolos de estudo, revisdes
sistematicas e trabalhos de conclusdo de curso de
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graduagdo, mestrado e doutorado. Para melhor
identificar as novas tecnologias, a busca foi restrita a
trabalhos publicados entre janeiro de 2018 e agosto
de 2023, nos idiomas inglés, portugués e/ou espanhol
(Tabela 1).

A extragdo dos dados foi feita através do software
gratuito Rayyan. Apos a triagem inicial do titulo e
resumo de cada trabalho, os estudos potenciais
foram lidos na integra. Tanto a triagem inicial como a
leitura completa dos artigos foram realizadas de
modo independente por dois revisores. Os revisores
consideraram, individualmente, a elegibilidade de
cada estudo. Todavia, quando houve discrepancia na
selecdo dos estudos, um terceiro especialista fez a
decisdo. S6 apds essa etapa houve a compilagao dos
dados. As caracteristicas extraidas de cada estudo
foram: ano de publicagdo, pais, design do estudo,
tecnologia (tipo de teste de triagem/cobertura ou
nimero de diagndstico precoce), e resultados.

Os estudos elegiveis foram avaliados criticamente
por sua qualidade metodoldgica utilizando as
ferramentas de avali¢do critica do Instituto Joanna
Briggs. Cada uma das ferramentas consideradas
esteve relacionada ao desenho do estudo. Quanto a
analise e apresentacdo dos dados, uma sintese
narrativa foi conduzida. A analise também foi
gerenciada de acordo com os subconjuntos ou
subgrupos apresentados.

No total, foram identificados 334 estudos nas
quatro bases de dados (Scopus, PubMed, EMBASE e
Web of Science), e no portal AskMEDLINE. Ademais, a
questao norteadora foi replicada nas bibliotecas
eletronicas BVS e Google Scholar, em que se
identificou mais 34 resultados que versaram sobre o
tema. Apds a aplicagdo dos critérios de elegibilidade e
acesso do conteudo dos trabalhos na integra, a
amostra resultou em 11 artigos, apresentados no
Fluxograma PRISMA (Figura 1).

Resultados

Dos 11 trabalhos identificados, quatro (36,4%)
foram publicados no ano de 2021, seguidos dos anos
de 2022 (27,3%), 2020 (18,2%), 2019 (9,05%) e 2018
(9,05%), respectivamente. Grande parte dos estudos
foram conduzidos na China (36,4%), seguidos estudos
longitudinais realizados nos Estados Unidos. Em
relacdo ao tipo de estudo, 72,7% foram ensaios
clinicos. Como tecnologia para rastreio, diagnostico
ou prevencdo da neoplasia, quase a totalidade dos
estudos utilizou como ferramenta diferentes testes e
técnicas para rastreio dos tipos de HPV. Isso constou
nas pesquisas como uma das fases essenciais para
identificagdo de lesGes pré-cancerigenas.

Tabela 1. Estratégia de busca, conforme a base de
dados.

Fonte da Estratégia utilizada n
busca
AskMEDLI New technologies are used in screening of

NE cervical cancer (Limit to: Clinical Trial, RCT 102
and Practice Guideline)

Results for Uterine cervical neoplasms
(Abstract) AND Technology (Abstract) AND

Early dectection of cancer (Abstract) and
Article (Document Types) and 2018 or 2019

or 2020 or 2021 or 2022 or 2023 (Publication

Years) and English or Spanish or Portuguese
(Languages) and Open Access

Web of
Science

Cervical-Neoplasm  (All  Fields) AND
Technology (Abstract) AND Early dectection
of cancer (Abstract) and Article (Document
Types) and 2018 or 2019 or 2020 or 2021 or
2022 or 2023 (Publication Years) and English
or Spanish or Portuguese (Languages) and
Open Access

Cervical-cancer-screening (All Fields) AND
Technology (Abstract) AND Early dectection
of cancer (Abstract) and Article (Document
Types) and 2018 or 2019 or 2020 or 2021 or
2022 or 2023 (Publication Years) and English
or Spanish or Portuguese (Languages) and
Open Access

Cervical cancer (Title) AND Technology
(Abstract) AND Early dectection of cancer
(Abstract) and Article (Document Types) and
2018 or 2019 or 2020 or 2021 or 2022 or 2023
(Publication Years) and English or Spanish
or Portuguese (Languages) and Open Access

Cervical-cancer (Topic) AND Technology
(Abstract) AND Early dectection of cancer
(Abstract) and Article (Document Types) and
2018 0r2019 or 2020 or 2021 or 2022 or 2023
(Publication Years) and English or Spanish
or Portuguese (Languages) and Open Access
EMBASE (‘'uterine cervix tumor'/exp OR 'uterine
cervix tumor') AND 'early dectection of
cancer':ti,ab,kw AND technology:ti,ab,kw
(‘'uterine cervix tumor'/exp OR 'uterine
cervix tumor') AND 'early dectection of
cancer':ti,ab,kw AND 'procedures':ti,ab,kw
(‘'uterine cervix tumor'/exp OR 'uterine
cervix tumor') AND 'early dectection of
cancer' AND 'technology’
(‘'uterine cervix tumor'/exp OR 'uterine
cervix tumor' OR 'uterine cervix cancer') 150
AND 'early dectection of
cancer' AND 'technology’
(‘'uterine cervix tumor'/exp OR 'uterine
cervix tumor') AND 'technology' AND
(2018:py OR 2019:py OR 2020:py OR 2021:py
OR 2022:py OR 2023:py) AND 'human'/de
AND [female]/lim AND ('diagnosis'/Ink OR
'prevention'/lnk) AND ([middle aged]/lim
OR [young adult]/lim) AND 'article'/it
Scopus Uterine AND cervical AND neoplasms
(article title, abstract, keywords) AND Early 72
AND detection AND of AND cancer (article
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title, abstract, keywords) AND technology
(article title, abstract, keywords), limit to
2018-2023 *years; articles *type; English,
Portuguese, and Spanish *language;
Human *keywords; Journal *source-type;
open-access.

(("uterine cervical neoplasms"[All Fields]) 10
AND ("early detection of cancer"[All Fields]))

AND ("technology"[All Fields]) *limit to
2018-2023, open access.

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

MEDLINE/
PubMed

Para além dos testes rapidos para identificacdo do
papiloma virus humano (Tellgen, Liferiver, Sansure,
Hybribio, dentre outros), também foram testas a
associacdo com testes de imunocoloracao pls,
citologia, inspec¢do visual com acido acético e uso de
lugol, além de tecnologias como o uso de algoritmos
para leitura mais precisa dos resultados da citologia,
inteligéncia artificial e mHealth (Quadro 1).

Apds a andlise dos estudos, foi possivel encontrar
que a identificacdo de lesGes pré-cancerigenas foi
duas a trés vezes maior quando os clinicos utilizaram
a associacao da colposcopia com teste para rastreio
de HPV, em comparagdo com o uso de acido acético e
citologia (Zhang et al., 2021). Todavia, a citologia
também se mostrou Util na identificacdo de
neoplasias intraepiteliais cervicais (NIC), isto é, em
lesdes que podem estadear para o CCU (Elfstrom et
al., 2021). Conforme Denninghoff et al. (2022), o uso

de testes associados para o rastreamento de lesOes
pré-neoplasicas é interessante, em especial, para
paises de baixa e média renda, como o Brasil, pois
ajuda na reducgdo das disparidades no diagnostico
precoce.

Outras investigac¢oes utilizaram-se de ferramentas
de rastreio baseadas em tecnologias pouco usuais,
como o algoritmo de identificagdo de lesdes
neoplasicas. Esse método encaminhou mais de 90%
das mulheres investigadas a colposcopia (Yu et al.,
2021). No Quénia, quando utilizada a inteligéncia
artificial como ajudante da microscopia diagnéstica,
obteve-se altos indices de sensibilidade e
especificidade através dessa técnica (Holmstrém et
al., 2021). Proximo dali, na Nigéria, o uso de mHealth
através de mensagens de texto curtas também se
mostraram eficazes na prevencao do CCU (Okunade
et al., 2021). Ressalta-se também que a
disponibilidade de kits para o autorastreio de HPV
também foi uma das estratégias de alto impacto que
podem ser Uteis para reducdo da progressao do CCU.
Isto porque pesquisadores noruegueses mostraram
que 92,5% das mulheres que realizaram esses testes
em casa acabaram por procurar servigos de salide, em
seguida, para outros rastreamentos para o CCU
(Aasbg et al., 2022).

Quadro 1. Sintese dos estudos com estratégias utilizadas para o rastreamento de cancer de colo de Utero,

publicados entre 2018 e 2022.

Resultados

Aidentificagdo de lesBes relacionadas ao CCU através do uso dos testes
de HPV com colposcopia direta foi duas a trés maior que citologia ou
inspecdo com écido acético.

A imunocoloragdo pl6 combinada com citologia ou algum nivel de
genotipagem deve ser usada para triagem de mulheres positivas para
HPV. Isto pode manter uma sensibilidade elevada e levar a uma redugdo
substancial no nimero de mulheres encaminhadas para colposcopia.

O uso dos testes de HPV tiveram resultados positivos quanto a
propor¢do de mulheres encaminhas a biépsia e a taxa de detecgdo total,
em comparagdo com a citologia de rotina. No entanto, a citologia
apresentou melhores resultados na identificagdo de NIC-Il e deteccdo
de cancer invasivo.

Combinada com a tipagem HPV16/18/45, a estratégia automatizavel
encaminhou 91,7% dos casos de NIC-lll para colposcopia imediata,
enquanto adiou 38,4% de todas as mulheres HPV-positivas para novo
teste em um ano (em comparagdio com 89,1% e 37,4%,
respectivamente, para tipagem e triagem citoldgica).

Co-testes podem diminuir a carga do cancer do colo do Utero em paises
de baixa e média renda.

Na deteccdo de atipia celular cervical, as sensibilidades foram de 95,7%
e 100%, e as especificidades foram 84,7% e78,4%, em comparagdo com
a avaliacdo patoldgica de laminas digitais e fisicas, respectivamente.
Nenhuma amostra que foi classificada como de alto grau pela analise
manual de amostras teve avaliagdes de falso-negativos pela
inteligéncia artificial.

N. Ano Pais Design Tecnologia
1 2021 China Ensaio clinico Teste de HPV
randomizado
Citologia,
2 2020 Italia Ensaio clinico imunocoloragdo p16 e
teste de HPV
Programa de
3 2021 Suécia Ensaio c.l|n|co ra§tream<a'nto .
randomizado organizado (citologia
e teste de HPV)
Algoritmo de
4 2018 Estados Estudo identificacdo de
Unidos longitudinal lesBes + tipagem de
HPV
5 2022 Est'ados Estudo de coorte TESt? de H.PV ¢
Unidos citologia
o Estudo M|cros.cop|.afi|g|'tal
6 2021 Quénia . Ly com inteligéncia
diagndstico o
artificial
- Ensaio clinico Papanicolau com
7 2021 Nigéria R . o
randomizado intervecdo mHealth

O uso da intervencdo de tecnologias mHealth por meio de servigos de
mensagens curtas de texto é uma solugdo viavel para a prevengdo do
cancer do colo do Utero em paises de baixa e média renda e, portanto,
o uso generalizado de servigos de mHealth por prestadores de cuidados
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de salde e formuladores de politicas poderia contribuir para a
implementac&o de servigos de prevencdo do cancer do colo do Utero na
Nigéria e nos ambientes de outros paises de baixa e média renda.

8 2022 China

Ensaio clinico
randomizado

Citologia, inspecdo
visual com acido
acético e lugol e

colposcopia.

A triagem citoldgica para mulheres positivas para HPV em ambientes
rurais e colposcopia para mulheres com HPV16/18+ e triagem citoldgica
para outras mulheres do subtipo HPV+ em ambientes urbanos podem
ser estratégias vidveis. O uso da inspe¢do com acido acético e lugol
pode identificar apenas metade dos casos reais de alteragdo.

9 2022 Noruega

Ensaio clinico
randomizado

Autoamostragem de
exames para HPV

O HPV de alto risco foi detectado em 11,5% das autoamostras e 9,2%
das amostras coletadas pelos médicos (P= 0,40). A maioria das
mulheres (92,5%) com resultado positiva buscou por testes de triagem.
Das 933 mulheres rastreadas, 33 (3,5%) tinham NIC-Il e 11 (1,2%)
tiveram cancer do colo do Utero.

10 2019 China

Ensaio clinico
randomizado

Testes de baixo custo
para diagndstico de
HPV

Utilizou-se os testes Tellgen, Hybribio, Liferiver e Sansure, com base em
plataformas de tecnologia de reacdo em cadeia da polimerase em
tempo real, em compara¢gdo com o teste de cobas, e os quatro
mostraram-se eficazes para identificagdo de NIC-II.

11 2020 China

Ensaio clinico
randomizado

Teste Hybribio para
HPV

Das 9.914 investigadas, 1.302 foram detectadas com HPV de alto risco,
incluindo 211 HPV16 e 64 HPV18. De acordo com o padrao ouro
patolégico da neoplasia intraepitelial cervical grau 2 ou pior, a
sensibilidade e especificidade do HPV de alto risco e HPV 16/18 para
mulheres ASCUS de triagem foram de 90,6% (1C95%: 75,8%-96,8%) e
78,0% (IC95%: 74,5%-81,2%), bem como 56,3% (IC 95%: 39,3%-71,8%)
e 95,7% (IC95%: 93,8%-97,1%), respectivamente. A sensibilidade e
especificidade do HPV de alto risco e HPV 16/18 para triagem de lesdes
pré-cancer cervical foram de 95,1% (IC95%: 88,1%-98,1%) e 87,6%
(1C95%: 86,9%-88,2%), bem como 65,9% (IC95%: 55,1%-75,2%) e 97,8%
(1C95%: 97,5%-98,1%), respectivamente.

Legenda: 1-Zhangetal. (2021); 2 - Cuzick et al. (2020); 3 - Elfstrom et al. (2021); 4 - Yu et al. (2018); 5 - Denninghoff et al. (2022); 6 - Holmstrom et
al. (2021); 7 - Okunade et al. (2021); 8 - Dang et al. (2022); 9 - Aasbg et al. (2022); 10 - Xue et al. (2019); 11 - Zhang et al. (2020). Fonte: Elaborado

pelos autores (2023).

Figura 1. Fluxograma PRISMA com apresentacdo das estratégias para identificacdo, screening e inclusdo dos

estudos.

Identificacdo dos estudos de acordo com as bases de dados

Identificacdo dos estudos por outros métodos

Resultados encontrado em:
PubMedline (n=10)
Scopus (n=72)
EMBASE (n= 150)

Web of Science (n=0)

|

Resultados analisados

(n=166)

Resultados recuperados

\4

Registros excluidos antes do
screening:
Duplicados (n=12)
Registros removidos por
outras razdes (n =54)

Resultados encontrados em:
AskMEDLINE (n = 102)
BVS (n=03)

Google Scholar (n=32)

Resultados excluidos
(n=92)

Resultados recuperados

(n=74)

Resultados avaliados quanto
a elegibilidade (n = 60)

I

[

Estudos incluidos na revisdo
(n=11)

v

Resultados excluidos
(n=14)

(n=137)

Resultados excluidos
(n=112)

Resultados avaliados quanto
a elegibilidade
(n=25)

Resultados excluidos:
N&o respondia a
pergunta norteadora (n
=44)
Ndo apresentaram
novas tecnologias (n =
06)

A

Resultados excluidos:
Estudos repetidos (n =
18)
N&o respondia a
pergunta norteadora (=
06)
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Discussao

A infec¢do por HPV é causa desencadeadora do
CCU, e sua identificacdo precoce evita complicacdes
maiores, bem como, possibilita um tratamento eficaz
e um progndstico positivo. Por isso, quando
utilizados, os testes de diagndstico de HPV, baseados
na reacao em cadeia de polimerase (PCR), e na
autoamostragem, detectam, com precisdo, lesdes
intraepiteliais de grau dois ou mais, isto é, pré-
cancerigenas (Aasbg et al., 2022). Nessa revisdo, a
associacdao de testes, em especial, para HPV, com
citologia oncotica e colposcopia, esteve presente na
maioria das estratégias utilizadas para prevencao,
diagndstico e/ou rastreio de CCU. Esses métodos
configuram-se como uma abordagem secundaria na
contencdo/controle dessa condicdo, e sdo
amplamente difundidos nos mais diversos cenarios
de atuagdo médica e de outros profissionais da satde.

Essas medidas ainda precisam ser
constantemente incentivadas pois, até 2014, apenas
1% das adolescentes, de todo o mundo, haviam sido
vacinadas contra a infec¢do do virus HPV, em regides
de baixa e média renda (Bruni et al., 2016). Isso
mostra, para além de um sinal alarmante quanto a
auséncia de medidas de comedimento, uma
disparidade  socioeconomica que influencia
fortemente na propagacdo da infeccdo, e por
conseguinte, na instalagdo do céncer.

Para tanto, na tentativa de melhorar a gestao
dessas moléstias, estudiosos noruegueses realizaram
um ensaio clinico com mais de seis mil mulheres entre
36 e 69 anos de idade, utilizando como método de
maximizagdo de rastreio do CCU a oferta de kits de
autotestagem/autoamostragem para o HPV. Esse
método aumentou a participacdo das mulheres na
triagem dessa condicdo. Se implementado em ampla
escala, junto aos programas de triagem habituais, tais
como a realizacdo da citologia periddica, essa
estratégia melhoraria a prevencao do CCU (Aasbg et
al., 2022). Solucdes similares podem ser identificadas
com o envio de kits pelos correios a mulheres em
idade sugerida a realizagdo de exames de rastreio ou
uso de internet para lembrar essa populacao sobre a
necessidade e a oferta dos testes (Lam et al., 2017).
Dentre os testes de autoamostragem, evidéncias tém
dado destaque ao HerSwab (Osei, 2023). Isso nao
exclui a necessidade de visita aos ginecologistas e
outros profissionais aptos a realizagdo do
rastreamento  intervalado, mas, amplia a
identificacdo precoce de casos e pode ser utilizado
como estratégia conjunta.

Em relagdo aos métodos de detec¢do de DNA do
HPV na pratica clinica, uma das desvantagens
identificadas na literatura é sua baixa especificidade.
Isso ocorre porque as infec¢des por esse virus, em sua
maioria, sdo transitdrias e ndo causa consequéncias
graves. Apenas uma pequena propor¢ao das
infeccGes por HPV inicia um processo oncogénico,
que eventualmente, levara ao desenvolvimento de
NICs pré-neoplasica e cancer invasivo (Koliopoulos et
al., 2017). Na contramao dos achados, o teste do tipo
Hybribio apresentou uma sensibilidade e
especificidade relativamente alta para a triagem de
lesGes pré-neoplasicas na regido cervicouterina
(Zhang et al., 2020).

Uma ampla metanalise mostrou que os testes de
captura hibrida 1l para detec¢do de NIC Il e Il
apresentaram sensibilidades que variaram de 61 a
100%, e especificidade de 64 a 95%. Na avaliacao dos
testes PCR para 13 tipos de HPV de alto risco,
identificou-se sensibilidades entre 75 e 100%, e
especificidades entre 85 e 97%. Na mesma dire¢do, o
teste de Cobas apresentou sensibilidade de 88 a 100%
para deteccao de NIC Il e 92 a 100% para NIC Ill. Ao
comparar com a citologia, os testes de HPV
apresentaram melhor sensibilidade para
identificagdo das NICs (Koliopoulos et al., 2017).
Assim, como o objetivo das politicas governamentais
de triagem e prevencdo de CCU é minimizar a
incidéncia e a mortalidade relacionada, as melhores
intervengdes seriam o uso associado desses testes,
como vem sendo destacado pela literatura.

Um estudo inglés, realizado com mais de 24 mil
mulheres, com o objetivo de comparar a citologia de
rotina com testes de HPV, mostrou um nivel
semelhante de protecdo 10 anos apds um teste de
HPV negativo e trés anos apds a citologia negativa.
Isto €, os intervalos de triagem podem ser estendidos
para mulheres com teste negativo para HPV, ou, se
interpretado de outra maneira, os testes de
identificacdo do HPV permitem uma maior seguranca
em mulheres que nao fazem o rastreamento para CCU
nos periodos pré-determinados pelas entidades
especializadas no assunto (Guilham et al., 2019).
Outra pesquisa, que utilizaram dados de ensaios
clinicos, coortes e metanalise, mostrou que a triagem
para HPV detecta taxas mais altas de NIC Ill quando
comparada com a citologia de rotina (Melnikow et al.,
2018). Similarmente, na Inglaterra o rastreamento de
rotina para HPV aumentou a deteccdo de NIC Ill e
cancer cervical em 40% e 30%, respetivamente, em
comparag¢ao com a citologia (Rebolj et al., 2019).
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Outra intervencdo para o rastreamento do CCU foi
0 uso de mHealth. Um estudo conduzido no sul da
india, com o objetivo de avaliar a eficicia de
intervencdao baseada em mHealth na prevencdo do
CCU, mostrou que a taxa de conscientizacao acerca
da vacinacdo e realizacdo do exame Papanicolau foi
de 33,3% para 63,7%, e 4,9% para 8,8% apds a
intervencao com essa tecnologia (Chandana et al,,
2022). Especialmente em popula¢des mais jovens,
esse pode ser um método extremamente Util para um
esclarecimento e compreensao precoce sobre o CCU
e os riscos correlacionados. Outras intervencdes,
utilizando marketing social (Olubodun et al., 2022) ou
educacdo em saude (Bebis et al., 2012), com videos,
demonstragGes praticas e palestras interativas,
também se mostraram eficazes e custo-efetivas para
a mudanca de conhecimentos, atitudes e praticas de
jovens e adultas que vivem em paises ou condi¢es de
baixa ou média renda (Makadzange et al., 2022).
Sobre o tema, estudo de revisao mostrou que as
tecnologias mHealth mais usadas para aumentar o
rastreamento do CCU sdo as mensagens de texto e
telefonemas. Estas tiveram uma alta aceitacdo e sua
combinacdo pode ser eficaz na prevencao da
neoplasia (Schliemann et al., 2022).

A inteligéncia artificial também tem sido um
artificio utilizado no rastreamento do CCU. A
aplicacdo dessa tecnologia foi relatada em diferentes
estudos na identificacdo de HPV, lesdes celulares na
regido cervical, identificacdo e classificacdo de
neoplasias intraepiteliais. Ademais, também tem sido
utilizada como complemento no diagndstico
colposcopico e na ressonancia magnética para
deteccdo de lesdes precursoras de cancer. A
inteligéncia artificial apresenta um bom desempenho
na computacgdo e analise de imagens, auxiliando os
médicos na tomada de decisGes e reduzindo a carga
de trabalho e imprecisdo digndstica (Hou et al., 2022).

A fim de ampliar tais achados, um estudo japonés
criou um sistema diagndstico automatizado por
inteligéncia artificial para identificagdo de lesGes
cervicais uterinas, através de um banco de 100
imagens, e avaliou o desempenho dessa tecnologia
para o diagndstico por imagem. Como parte do
estudo, 32 ginecologistas examinaram cada imagem
e deram possiveis diagnosticos. Os resultados
mostraram que o diagnéstico assistido por essa
tecnologia foi capaz de melhorar significativamente a
precisdo do diagnostico ginecoldgico para cancer
invasivo e NICs (Ito et al., 2022). Uma revisao, com 117
estudos sobre o assunto, mostrou que a precisao dos
algoritmos na previsdao do CCU variou de 70 a 100%,
com sensibilidade e especificidade relatadas da

inteligéncia artificial na colposcopia para deteccdo de
neoplasias intraepiteliais cervicais de grau 2 ou mais
de 71 a 98% e 51 a 96%, respectivamente. Junto a
atuacdo médica, a inteligéncia artificial serve como
uma ferramenta proveitosa na interpretacao de
esfregacos ou imagens cervicais (Allahgoli et al.,
2022).

Essas estratégias e intervencdes podem favorecer
a ampliacdo da identificagdo e diagndstico do CCU,
bem como, de lesGes pré-cancerigenas, isto é, de
atipias em  estadiamentos  reversiveis  por
tratamentos, se utilizadas de modo preliminar. No
entanto, considera-se que nem todos os meios
identificados estdo disponiveis para populagdes com
baixo acesso aos servicos de saude e, por isso, a
disponibilizagdo e a aplicagdo de testes rapidos para
HPV e a¢des de baixo custo, como a educacao em
saude, deve ser largamente estimuladas, em especial,
na aten¢do primaria a saude.

Em nosso estudo, limitagdes quanto ao uso de
outras bases de dados para busca, ou ainda, a
desconsideracao de estudos de revisao e ensaios que
nao envolveram seres humanos pode ter dificultado a
inclusdo de outras evidéncias. Ainda que nao
rastreadas por essa revisdo, foi possivel perceber que
medidas complementares e igualmente importantes,
como a acessibilidade e adaptabilidade de programas
e politicas de prevencao precisam ser reformuladas e
aperfeicoadas para atender as necessidades de
grupos especificos. Para além disso, um ajustamento
nas praticas de vacinagdo, rastreio de HPV e CCU e
prevencdao de complicacles faz-se imperioso para
adolescentes que ainda nao iniciaram a vida sexual.
Com isso, espera-se que profissionais da saude e
especialistas da area possam considerar uma maior
oferta de testes e taticas de rastreio do CCU e lesdes
pré-cancerigenas.

Conclusao

As melhores estratégias identificadas para o
rastreamento, diagnostico e/ou prevencgdo do CCU foi
a associacdo de testes citopatolégicos ou de
colposcopia com testes para identificacdo do
papiloma virus humano, bem como, o uso de
tecnologias (mHealth, algoritmos e inteligéncia
artificial) como adjuvantes. Para mais, a oferta de kits
de autoamostragem ou autoteste também pode
estimular um maior interesse pelo tema e ampliar a
busca por servicos de saude para a investigacdo do
CCU. Sugere-se a promocdo de longitudinais e
ensaios clinicos que testem ferramentas, tais como, a
associacdo de testes e o uso das tecnologias
supracitadas no rastreamento do cancer. Estudos de
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viabilidade diagndstica e custo-efetividade também
podem ser Uteis para sustentar e dar robustez aos
achados.
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