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RESUMO

O cancer do colo do tutero segue entre as principais causas de morte por neoplasias em mulheres
brasileiras, mesmo sendo amplamente prevenivel por meio do rastreio organizado e do tratamento das
lesdes precursoras. Um dos grandes gargalos esta no acesso a colposcopia, especialmente em regioes
remotas € em servicos com poucos especialistas e equipamentos, o que atrasa a confirmagado
diagnostica e o inicio da terapia. A popularizagdo de smartphones com cameras avangadas abre uma
via concreta para registrar imagens de alta defini¢cdo do colo uterino em unidades basicas de satde.
Este artigo descreve uma experiéncia com uso da camera de um smartphone de tltima geragdo, para
realizagdo de colposcopia digital e compara os achados com o exame realizado com colposcopio
convencional. Em estudo piloto, a concordancia entre os dois métodos ultrapassou 95% na
classificag¢do das lesdes e na indicacdo de bidpsia, sugerindo que o dispositivo movel pode funcionar
como ferramenta de apoio ao diagndstico. O texto discute ainda como essas imagens podem ser
compartilhadas em rede, avaliadas por especialistas a distancia e, em uma etapa seguinte, processadas
por algoritmos de inteligéncia artificial, ampliando a precisdo diagnostica. Ao aproximar o exame da
realidade das equipes de aten¢do primdria, a proposta busca contribuir para diagnostico mais agil,
reduc¢do de iniquidades e diminui¢ao da mortalidade por cancer do colo do utero.

Palavras-chave: Cancer do Colo do Utero. Colposcopia. Smartphone. Satude Digital. Inteligéncia
Artificial. Telemedicina.

ABSTRACT

Cervical cancer remains an important cause of illness and death among women, especially in settings
with limited access to diagnostic services. In many health systems, the main bottleneck is not the
screening test itself, but the availability of colposcopy, which is often concentrated in a few reference
centres with a small number of specialists and devices. The rapid evolution of smartphone cameras
offers a concrete opportunity to obtain high-quality images of the uterine cervix directly in primary
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care. This article describes an experiment using a state-of-the-art smartphone camera to perform
digital colposcopy and compares the findings with those obtained using a conventional colposcope.
In a pilot study, images obtained with the smartphone showed more than 95% agreement with the
standard exam in lesion classification and biopsy indication, suggesting that the mobile device can
work as a useful diagnostic support tool. The text discusses how these images can be integrated into
telemedicine workflows, analysed by reference professionals and, in a subsequent stage, processed by
artificial intelligence algorithms to refine risk assessment. By bringing diagnostic resources closer to
women living in remote or underserved areas, this strategy aims to accelerate early detection, reduce
delays between screening and treatment and contribute to lowering cervical cancer mortality.

Keywords: Cervical Cancer. Colposcopy. Smartphone. Digital Health. Artificial Intelligence.
Telemedicine.

RESUMEN

El cancer de cuello uterino sigue siendo una causa importante de morbilidad y mortalidad en mujeres,
sobre todo en regiones con dificultades de acceso a servicios diagndsticos. En muchos contextos, el
principal cuello de botella no estd en la prueba de cribado, sino en la colposcopia, que suele
concentrarse en pocos centros de referencia con numero limitado de especialistas y equipos. El avance
de las camaras de los teléfonos inteligentes abre una posibilidad concreta de obtener imagenes de alta
definicion del cuello uterino en el propio nivel de atencion primaria. Este articulo describe una
experiencia con el uso de la cdmara de un smartphone de ultima generacion para realizar una
colposcopia digital y compara los resultados con los obtenidos con un colposcopio convencional. En
un estudio piloto, las imagenes obtenidas con el teléfono mostraron una concordancia superior al 95
% con el examen estandar en la clasificacion de las lesiones y en la indicacion de biopsia, lo que
sugiere que el dispositivo movil puede funcionar como herramienta de apoyo diagnostico. El texto
también aborda la integracion de estas imagenes en circuitos de telemedicina, su lectura por
profesionales de referencia y el uso posterior de algoritmos de inteligencia artificial para refinar la
estratificacion de riesgo. Al acercar los recursos diagnosticos a mujeres que viven en zonas remotas o
con servicios limitados, esta propuesta busca agilizar la deteccién temprana, acortar el intervalo entre
cribado y tratamiento y ayudar a reducir la mortalidad por cancer de cuello uterino.

Palabras clave: Cancer de Cuello Uterino. Colposcopia. Teléfono Inteligente. Salud Digital.
Inteligencia Artificial. Telemedicina.
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1 INTRODUCAO

O cancer do colo do Utero ainda ocupa uma posi¢do importante entre as doencas que mais
atingem mulheres no Brasil, sobretudo em regides de maior vulnerabilidade social. Mesmo com
vacina contra o HPV e programas de rastreamento ja consolidados, muitos casos continuam sendo
diagnosticados em estagios avangados, 0 que aumenta a necessidade de tratamentos agressivos e o
risco de morte. Os dados oficiais mostram que a carga dessa neoplasia permanece elevada, com
destaque para Norte e Nordeste, o que aponta falhas concretas na linha de cuidado que vai da
prevencdo ao seguimento dos exames alterados (Instituto Nacional de Cancer, 2022).

O modelo de rastreamento organizado no pais combina, de forma progressiva, a citologia
oncotica e o teste de dna do HPV, em busca de maior sensibilidade e melhor organizacéo da oferta.
Na teoria, esse arranjo permitiria identificar lesbes precursoras em tempo adequado, planejar condutas
menos invasivas e reduzir a ocorréncia de casos invasivos. Na rotina, porém, estudos nacionais
mostram que ainda existem muitos pontos de perda entre a coleta, a leitura, a entrega dos resultados e
o encaminhamento das mulheres para avaliacdo colposcopica em prazo razoavel (Migowski, 2025).

Entre todos os passos desse percurso, a colposcopia costuma ser o ponto mais fragil,
especialmente na rede puablica. Em diversos servicos, ha poucos profissionais capacitados, 0s
equipamentos ficam restritos a hospitais de maior porte e as agendas atendem demanda de varios
municipios. Uma pesquisa realizada em hospital brasileiro revelou grande volume de
encaminhamentos com indicacao correta, mas também atrasos relevantes entre o resultado do exame
citoldgico e a realizacdo da colposcopia, com risco real de abandono e perda de seguimento (Carvalho,
2020).

Quando se olha para o territorio, a dificuldade fica ainda mais clara. Mulheres que vivem em
areas rurais, periferias urbanas ou cidades pequenas costumam depender de longos deslocamentos,
transporte irregular e custos indiretos para acessar servigos que realizam colposcopia. Estudo recente
sobre rastreamento no pais reforca que essas barreiras logisticas e sociais influenciam diretamente o
ndo comparecimento e ajudam a manter desigualdades regionais nos indicadores de incidéncia e
mortalidade por cancer do colo do utero (Guimaraes, 2025).

Enquanto essas dificuldades persistem, o cotidiano dos servicos de sade mudou bastante com
a difuséo de ferramentas digitais. Smartphones de alta performance passaram a fazer parte da pratica
clinica, servindo para registrar imagens, trocar informacdes entre equipes e apoiar decisfes a distancia.
Analises sobre 0 uso de tecnologias digitais mostram que aparelhos moveis ja sdo usados em varias
areas da medicina como alternativa de baixo custo para documentacao e para apoio ao diagndstico por

imagem, abrindo espaco para solucdes criativas na rede publica (Pedroso, 2024).
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Na satde da mulher, uma linha de investigagdo que vem ganhando forca € o uso de inteligéncia
artificial aplicada a imagens cervicais e citologia oncotica. Pesquisadores brasileiros descrevem
modelos capazes de auxiliar na triagem, sugerir categorias de risco e reduzir a variabilidade entre
profissionais, desde que recebam imagens de boa qualidade e sigam protocolos de validagao rigorosos.
Essa combinacdo entre banco de imagens e algoritmos de aprendizagem automatica desponta como
um recurso promissor para reorganizar o rastreamento em larga escala (Oliveira, 2025).

O projeto que da origem a este artigo surge exatamente da juncdo entre essas necessidades e
possibilidades. A ideia central ¢ testar se a cAmera de um smartphone topo de linha, como 0 Samsung
S24, consegue registrar imagens do colo uterino com qualidade suficiente para permitir avaliagéo
colposcépica compardvel aquela feita com colposcopio tradicional. Em estudo piloto em
desenvolvimento, a concordancia entre os dois métodos ultrapassa noventa e cinco por cento na
classificacdo das lesdes e na indicacao de bidpsia, o que sugere um caminho concreto para ampliar o
acesso ao diagndstico em diferentes pontos da rede (Freire, 2025).

Essa proposta dialoga com mudancas recentes nas diretrizes nacionais, que recomendam maior
uso de testes de dna do HPV, reorganizacdo de fluxos e incorporagdo progressiva de tecnologias
digitais no rastreamento do cancer do colo do Utero. Relatorio da comissdo nacional responsavel por
avaliar novas tecnologias no sus destaca que qualquer transi¢do de modelo precisa considerar tanto a
capacidade laboratorial quanto estratégias que facilitem o seguimento das mulheres com exames
alterados, incluindo telemedicina e solugdes portateis que possam ser aplicadas na atencdo bésica
(Conitec, 2024).

Embora este trabalho seja predominantemente uma revisao bibliogréfica, parte da anélise se
apoia em dados preliminares de um estudo piloto intitulado “Colpo Scanner — Transformando o
Diagnéstico do Cancer de Colo Uterino com Tecnologia Acessivel”, submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Medicina de Campos (CAAE: 89888425.3.0000.5244).

Os resultados iniciais sugerem concordancia superior a 95% entre imagens obtidas com
smartphone de alta resolugéo e colposcopia convencional na classificacdo de lesdes e indicacdo de
bidpsia. Tais achados sdo apresentados de forma exploratdria e ilustram o potencial da estratégia no

contexto da atencao primaria.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 CANCER DO COLO DO UTERO, RASTREAMENTO E ACESSO A COLPOSCOPIA
O céncer do colo do atero é reconhecido como agravo fortemente relacionado a infeccao

persistente por tipos oncogénicos do papilomavirus humano, com trajetéria lenta, marcada por fases
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pré-invasivas que podem ser detectadas e tratadas antes da progressdo para doenca invasiva. Essa
caracteristica faz com que seja um dos modelos classicos de neoplasia passivel de controle por
rastreamento, desde que a populagdo-alvo seja alcancada de forma organizada e que o seguimento das
mulheres com exames alterados seja garantido ao longo do tempo (Instituto Nacional de Cancer,
2022).

No Brasil, a construcdo de politicas para esse agravo se deu, durante décadas, com foco quase
exclusivo na citologia oncotica, realizada em larga escala na atencdo basica, com recomendaces de
faixa etaria e intervalos bem definidos. Nos Gltimos anos, o debate passou a incorporar o teste de dna
do HPV como método de maior sensibilidade, com estudos de modelagem e experiéncias de campo
apontando vantagens em termos de deteccdo precoce e possibilidade de ampliar o intervalo entre
convocacdes, desde que o fluxo de seguimento seja bem desenhado (Migowski, 2025).

Demonstracdes em populacdes brasileiras tém explorado justamente essa transicdo, avaliando
0 desempenho do dna do HPV no rastreio, o impacto sobre a identificacdo de lesdes precursoras e a
readequacdo de protocolos de acompanhamento. Em estudo de base populacional, conduzido em
servicos do sistema publico, a adocdo do teste molecular esteve associada a maior deteccdo de lesdes
de alto grau e a um redesenho da linha de cuidado, com foco em convocacao estruturada e critérios
claros de encaminhamento para exames complementares (Teixeira, 2023).

Mesmo com avancgos na triagem, o elo que liga rastreamento e tratamento continua sendo a
colposcopia, exame que permite avaliacdo detalhada do colo e definicdo de pontos de bidpsia.
DescricOes de servigos brasileiros mostram, porém, que 0os encaminhamentos para colposcopia nem
sempre se convertem em atendimento tempestivo. Em hospital de referéncia analisado por
pesquisadores da area, foram observados volumes elevados de pedidos, atrasos na marcacdo e uma
fracdo expressiva de mulheres que ndo chegavam a realizar o exame, revelando falhas importantes de
acesso (Carvalho, 2020).

Essas falhas ndo se distribuem de maneira homogénea pelo territorio. Andlises recentes sobre
0 rastreamento no pais indicam que desigualdades regionais, barreiras de transporte, baixa
escolaridade e vulnerabilidade social interferem de forma direta na chance de uma mulher completar
0 percurso entre 0 exame inicial, a colposcopia, a bidpsia e o tratamento, mesmo quando reside em
area coberta pela atencéo béasica (Guimaraes, 2025).

Outro ponto que aparece na literatura é a convivéncia de lesdes precursoras com outras
infeccbes sexualmente transmissiveis, o que reflete contextos de risco acumulado. Estudo com
mulheres brasileiras com les@es cervicais pré-cancerosas identificou frequéncia elevada de infecgdes

associadas, reforcando a necessidade de abordagem integral da satde sexual, rastreamento oportunista
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e diadlogo entre acdes de prevencdo de infeccdes e politicas de controle do cancer do colo do Utero
(Follador, 2025).

A discussdo tedrica sobre o tema converge para a ideia de que ndo basta aprimorar a triagem
se 0 exame que orienta a conduta permanece restrito, com filas longas e pouca capilaridade. Nesse
sentido, ha interesse crescente em estratégias que facilitem o acesso a avaliagdo do colo, seja por meio
da padronizagdo de escores colposcopicos, seja pela busca de solu¢es que tornem o exame mais

portatil e vidvel em unidades com menos recursos tecnoldgicos (Campos, 2022).

2.2 SAUDE DIGITAL, SMARTPHONES E INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO DIAGNOSTICO
CERVICAL

O avanco recente da saude digital no pais trouxe para o centro do debate a possibilidade de
usar tecnologias de informacdo e comunicacdo para apoiar diagnéstico, acompanhamento e
organizacdo de redes assistenciais. Em especial, sistemas baseados em imagens médicas tém se
beneficiado da convergéncia entre hardware acessivel e algoritmos capazes de reconhecer padroes
complexos, o que tem sido objeto de revisdes que discutem desempenho de modelos de inteligéncia
artificial em diferentes campos, como radiologia, dermatologia e outras areas em que a avaliacdo
visual é central (Pedroso, 2024).

Dentro desse cenario mais amplo, smartphones surgem como ferramentas versateis para
registro de imagens clinicas. Aparelhos com cameras de alta resolucdo, estabilizacdo e recursos de
ampliacdo tornaram-se comuns na pratica diaria, e diversos grupos passaram a usar esses dispositivos
tanto para documentacdo de casos quanto para pesquisa. No campo da prevencao do cancer do colo
do utero, estudos com mulheres brasileiras também exploram recursos portateis, como coleta
autbnoma de material para genotipagem de HPV, reforcando o interesse em solu¢fes que combinam
praticidade, menor custo e maior alcance territorial (Castanheira, 2025).

A inteligéncia artificial aplicada a exames relacionados ao colo do Utero aparece, na literatura
nacional recente, como uma fronteira de inovacdo com forte potencial de impacto. Reviséo sobre 0
uso de algoritmos na leitura de citologia oncoética discute como redes neurais podem apoiar a triagem
de laminas, reduzir carga de trabalho manual e diminuir a variabilidade entre citotécnicos e
patologistas, desde que sejam respeitados critérios de validacdo, treinamento continuo e supervisao
humana qualificada (Oliveira, 2025).

Especificamente em relacdo ao cancer do colo do Utero, ha trabalhos brasileiros que abordam
o efeito da inteligéncia artificial na deteccéo precoce, reunindo evidéncias sobre a capacidade desses

sistemas de reconhecer padrdes em exames citologicos, testes de HPV e imagens cervicais. Em revisdo
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recente, destaca-se que o uso de modelos computacionais, quando associado a fluxos de rastreamento
bem organizados, pode contribuir para identificar lesdes de alto grau em estagios iniciais, aprimorar
0 uso de recursos especializados e apoiar a tomada de decisdo na pratica clinica (Freire, 2025).

O uso de tecnologias digitais também precisa dialogar com outras estratégias de controle, como
a vacinagéo contra o HPV, que modifica o perfil de risco das populagdes ao longo do tempo. Estudo
com mulheres jovens brasileiras avaliou a efetividade da imunizacéo na reducéo de infeccéo por tipos
oncogénicos, contribuindo para o entendimento de como a combinacéo entre vacina, rastreamento
organizado e métodos diagndsticos apoiados por tecnologia pode alterar a carga de doenca em médio

e longo prazo (Santos, 2025).

3 METODOLOGIA

Esta pesquisa foi organizada como pesquisa bibliografica de carater descritivo e analitico,
construida a partir da leitura e pesquisa de producgdes cientificas sobre cancer do colo do Utero,
rastreamento, colposcopia digital, uso de smartphones e inteligéncia artificial em satde da mulher. A
opcao por revisdo da literatura busca reunir evidéncias dispersas em artigos, diretrizes e relatérios
técnicos, criando um quadro articulado que apoie a discusséo sobre a viabilidade da colposcopia com
camera de celular em contextos de atengdo publica a satde (Migowski, 2025).

Embora este trabalho seja predominantemente uma revisao bibliogréfica, parte da discusséo se
apoia em resultados preliminares de um estudo piloto conduzido pelo autor, ainda em fase de
sistematizacdo, que indicou concordancia superior a 95% entre colposcopia digital com smartphone e
exame convencional. Tais dados s&o apresentados de forma descritiva, sem pretensao de generalizagéo
estatistica.”

A busca de informacdes incluiu bases eletrdnicas amplamente utilizadas em salde, com
destaque para PubMed, SciELO e Google Académico, complementadas por consulta a documentos
institucionais e relatérios de 6rgdos responsaveis pela avaliacdo de tecnologias em satde no Brasil.
Essa combinacdo permite contemplar tanto estudos originais e revisdes quanto recomendagoes oficiais
sobre organizacgéo do rastreamento, fluxos assistenciais e incorporagéo de solug6es digitais no sistema
publico (Conitec, 2024).

Foram definidos descritores em portugués e inglés relacionados aos eixos centrais do tema,

2 (13 2 13

tais como ‘“cancer do colo do Utero”, “rastreamento”, “colposcopia”, “smartphone”, “inteligéncia
artificial” e “saude digital”, ajustados conforme os vocabularios proprios de cada base. Esses termos

foram utilizados isoladamente e em combinac¢des com operadores booleanos, buscando recuperar
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producbes que abordassem tanto o exame colposcopico tradicional quanto experiéncias de uso de
tecnologias moveis e algoritmos computacionais aplicados ao diagnostico cervical (Oliveira, 2025).

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos publicados entre 2020 e 2025,
disponiveis na integra, em portugués, inglés ou espanhol, com preferéncia para estudos conduzidos
no Brasil ou que apresentassem dados e discussdes aplicaveis a realidade de paises de renda média.
Também foram incluidos documentos técnicos e diretrizes nacionais relacionados ao controle do
cancer do colo do utero, desde que trouxessem informacdes relevantes para o entendimento da
organizacédo do rastreamento e do acesso ao diagndéstico (Teixeira, 2023).

Foram excluidos trabalhos com foco exclusivo em neoplasias ginecoldgicas ndo cervicais,
estudos com recorte pediatrico ou masculino, teses e dissertacdes sem versdo em periddico, resumos
de congresso sem texto completo, além de publicacGes que apenas mencionassem o uso de telefones
celulares de forma superficial, sem dados claros sobre qualidade de imagem, desempenho diagndstico
ou implicagdes para a prética clinica. Apds a aplicacdo desses filtros, procedeu-se a leitura dos titulos
e resumos para selecionar os materiais potencialmente elegiveis para anélise completa (Guimaréaes,
2025).

A etapa seguinte consistiu na leitura integral dos textos selecionados, com extracdo sistematica
de informacdes em planilha elaborada para esse fim. Foram registrados dados como ano de publicacao,
pais de realizacdo, tipo de estudo, populacdo envolvida, método de rastreamento ou diagndstico
utilizado, presenca ou ndo de colposcopia digital, uso de smartphones, emprego de algoritmos de
inteligéncia artificial e principais resultados relacionados a acurécia, viabilidade e implicacdes para
servicos de saude (Freire, 2025).

Também foram observados elementos ligados a qualidade metodolégica dos estudos, tais
como clareza dos critérios de inclusdo, descricdo do processo de selecdo de participantes, definicdo
de desfechos e forma de analise estatistica. No caso de pesquisas que avaliavam colposcopia ou
classificagcdo de achados cervicais, foi verificado se havia uso de escores padronizados e se 0S
examinadores apresentavam treinamento formal documentado, o que influencia diretamente a
interpretacdo dos resultados e a possibilidade de comparagdo entre diferentes investigacdes (Campos,
2022).

Para organizar a pesquisa, os trabalhos foram agrupados em blocos teméticos: producao sobre
rastreamento e organizacao da linha de cuidado; estudos sobre uso de testes de dna do HPV e transicao
de modelos; publicacbes que abordam colposcopia e propostas de colposcopia digital ou portatil; e

textos voltados especificamente a inteligéncia artificial aplicada a exames cervicais. Cada bloco foi
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discutido de forma articulada, destacando convergéncias, divergéncias e lacunas que merecem atengéo
em pesquisas futuras e na préatica de servicos (Lima, 2023).

Por se tratar de pesquisa bibliografica, sem coleta de dados diretamente com pacientes ou
profissionais, ndo houve necessidade de submissdo a comité de ética em pesquisa, embora tenham
sido respeitados principios de integridade cientifica, com citacdo adequada das fontes e cuidado na
interpretacdo dos achados. Reconhece-se como limitagdes possiveis a dependéncia de materiais
disponiveis nas bases escolhidas, a exclusdo de parte da literatura cinzenta e a concentracdo em recorte
temporal recente, ainda que tal foco seja coerente com a intencdo de dialogar com o estagio atual das
politicas e das tecnologias voltadas ao controle do cancer do colo do Utero (Instituto Nacional de
Cancer, 2022).

Os estudos selecionados foram organizados em quatro blocos tematicos: (1) rastreamento e
organizacdo da linha de cuidado; (2) testes de DNA do HPV e modelos alternativos; (3) propostas de
colposcopia digital ou portétil; e (4) aplicagdes de inteligéncia artificial em diagndstico cervical. Esta
categorizacao permitiu uma andlise estruturada das evidéncias, destacando convergéncias, lacunas e

implicacdes préaticas para servicos de salde, conforme figura 1.

Figura 1 — Categorizacdo tematica dos estudos incluidos na revisao
Principais

Categoria Tematica

Foco dos Estudos

Referéncias

1. Rastreamento e linha

de cuidado

2. Testes de DNA do HPV e

modelos de rastreio

3. Colposcopia digital e

uso de smartphones

4. Inteligéncia artificial
aplicada ao diagnéstico

cervical

Barreiras no percurso entre triagem e
diagndstico confirmatério; desigualdades
regionais

Efetividade do HPV-DNA; vantagens sobre
citologia; impacto em protocolos
assistenciais

Experiéncias com registro de imagens
cervicais com dispositivos maveis;
viabilidade técnica e aplicabilidade

Aplicacdes em citologia e colposcopia;
algoritmos para triagem; apoio a decisdo
clinica

Guimar3es (2025);
Carvalho (2020); INCA
(2022)

Migowski (2025);
Teixeira (2023); Lima
(2023)

Campos (2022);
Castanheira (2025);
Freire (2025)

Qliveira (2025);
Pedroso (2024); Freire
(2025)

Fonte: Elaborado pelo autor com base nos estudos incluidos na revisao (2020—-2025).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A revisdo da literatura mostrou, primeiro, que o debate atual sobre controle do cancer do colo
do utero no Brasil gira em torno da reorganizacao do rastreamento, da incorporagéo do teste de DNA
do HPV e da necessidade de reduzir a distancia entre triagem e diagnéstico confirmatorio. Diversos

textos analisados reforcam que a historia natural lenta da doenca criaria uma boa oportunidade de
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intervencdo, mas a forma como 0s servicos se estruturam ainda impede que essa vantagem bioldgica
se traduza em menos casos invasivos no dia a dia dos servicos (Migowski, 2025).

Os documentos epidemioldgicos e relatdrios oficiais consultados convergem ao mostrar que a
carga do cancer do colo do Utero permanece elevada, com forte concentracdo em regides de menor
renda, mesmo apos anos de oferta de citologia oncoética na rede basica. 1sso indica que ndo se trata
apenas de falta de exame, mas de uma combinacdo de baixa cobertura util, falhas na qualidade da
coleta, demora na liberacédo de laudos e dificuldades para completar o percurso até a colposcopia e a
biopsia quando ha alteracdo de maior risco (Instituto Nacional de Cancer, 2022).

Entre os estudos que descrevem a linha de cuidado, chamam atencéo aqueles que detalham o
caminho das mulheres até a colposcopia, evidenciando o exame como ponto critico. Em servico
brasileiro analisado, foram observadas taxas importantes de ndo comparecimento e demora para
realizacdo do procedimento, mesmo entre mulheres adequadamente encaminhadas a partir da
citologia, o que ajuda a entender por que lesdes pré-invasivas ainda evoluem para quadros mais graves
em pleno século XXI (Carvalho, 2020).

Os artigos que se debrucam sobre desigualdades em salde destacam que esses entraves sdo
ainda mais acentuados quando se olha para territorios especificos. Moradoras de areas rurais,
periferias urbanas e pequenos municipios enfrentam viagens longas, custos indiretos e dificuldades de
conciliar consultas com responsabilidades familiares, o que aumenta a chance de abandono do
seguimento e de atraso na confirmacéo diagndstica. Essas analises reforcam a necessidade de solucdes
que aproximem o exame confirmatério de onde as mulheres vivem, em vez de concentrar tudo em
poucos polos (Guimaraes, 2025).

Outro ponto recorrente na literatura é a associacdo entre lesdes cervicais precursoras e outras
infeccBes sexualmente transmissiveis. Estudos com mulheres brasileiras atendidas em servigos
especializados mostram frequéncia elevada de infec¢Ges concomitantes, o que sugere um contexto de
vulnerabilidade ampliada e indica que a prevencao do cancer do colo do Utero precisa caminhar junto
com uma abordagem integral da saude sexual e reprodutiva, incluindo testagem, aconselhamento e
acesso a insumos de protecdo (Follador, 2025).

Em paralelo a discussdo sobre rastreamento, parte expressiva dos trabalhos analisados
concentra-se na transicdo do modelo centrado na citologia para arranjos que colocam o teste de DNA
do HPV como eixo principal. Estudos nacionais apontam que esse tipo de exame tende a aumentar a
deteccdo de lesdes precursoras de alto grau e permite alongar intervalos de rastreio, desde que haja
fluxos bem definidos para o seguimento das mulheres com resultado positivo, com especial atencéo

para quem vive em areas remotas (Teixeira, 2023).
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Alguns desses estudos chamam atencédo para o fato de que a ado¢do do DNA do HPV, por si
s0, ndo resolve o gargalo da colposcopia. Na préatica, aumenta o numero de mulheres que precisam de
avaliacdo complementar, o que pode pressionar ainda mais as agendas de servicos ja sobrecarregados.
A literatura nacional indica que qualquer mudanca no método de triagem precisa vir acompanhada de
estratégias para ampliar a capacidade diagndstica e racionalizar os encaminhamentos, sob risco de
criar listas de espera ainda maiores (Lima, 2023).

Os relatdrios tecnicos recentes da comissdo responsavel por avaliar tecnologias em saide no
pais reforcam esse raciocinio, ao defender que inovacbes em rastreamento devem ser integradas a
redes de atencdo organizadas, com definicdo clara de papéis entre atencdo bésica, servicos de apoio
diagndstico e unidades de referéncia. Os documentos analisados sugerem que ferramentas digitais e
solucdes portateis podem ajudar justamente na etapa de confirmacédo, desde que sejam incorporadas
de forma planejada e com garantias de qualidade (Conitec, 2024).

Nesse contexto, 0os materiais revisados sobre satde digital mostram um movimento amplo de
incorporacéo de tecnologias de informacédo na prética clinica. Revisfes sobre inteligéncia artificial e
diagnostico por imagem descrevem como algoritmos tém sido aplicados a radiografias, tomografias,
exames dermatoldgicos e outras formas de imagem, com resultados animadores em termos de acuracia
e ganho de agilidade, ainda que exijam cuidados éticos e regulatorios importantes (Pedroso, 2024).

No campo especifico da citologia oncética e dos exames relacionados ao colo uterino, textos
brasileiros mostram a emergéncia de modelos de inteligéncia artificial capazes de apoiar a triagem de
laminas, sugerir categorias de risco e reduzir variagdes entre observadores, o que pode colaborar para
um uso mais racional da forca de trabalho especializada. Nessas andlises, fica claro que a qualidade
das imagens ou laminas digitalizadas é determinante para o desempenho dos algoritmos, o que coloca
em pauta a necessidade de boas praticas na captura e no processamento dos registros (Oliveira, 2025).

Os trabalhos que tratam diretamente do impacto da inteligéncia artificial na deteccdo precoce
do cancer do colo do utero reforcam essa mesma ideia: algoritmos bem treinados podem funcionar
como uma segunda leitura, identificar padrdes discretos de alterac@o e apoiar decisdes em triagem e
seguimento, desde que inseridos em fluxos clinicos bem desenhados e acompanhados de supervisao
humana. As revisdes de literatura apontam ganhos potenciais na reducdo de falsos negativos e na
priorizacdo de casos que precisam de avaliacdo mais rapida (Freire, 2025).

Ao lado desses avangos em inteligéncia artificial, a revisdo identificou estudos que exploram
estratégias de coleta ou registro mais proximos da realidade das usuarias. Pesquisas sobre autocoleta
para genotipagem de HPV mostram que muitas mulheres se sentem mais a vontade com métodos que

exigem menos exposi¢do corporal, e que esses recursos, quando bem orientados, podem aumentar a
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cobertura de populagbes que dificilmente comparecem ao exame ginecoldgico tradicional, o que
sinaliza abertura para outras inovacoes que aproveitem tecnologias portateis (Castanheira, 2025).

Relatdrios epidemioldgicos consultados reforcam que, mesmo com a introducdo gradual da
vacinacgdo contra HPV, o pais convivera por anos com gera¢es que ndo foram imunizadas na idade
ideal, o que exige manter e aperfeicoar o rastreamento e o diagnostico. Os dados disponiveis indicam
reducdo de infec¢Ges em grupos vacinados, mas nao eliminam a necessidade de estratégias eficazes
de confirmacdo diagnostica para mulheres ja expostas, 0 que torna ainda mais urgente discutir
solucdes para o gargalo da colposcopia (Santos, 2025).

Os documentos de planejamento e projecdo do cancer, produzidos em parceria entre
instituicdes nacionais, reforcam que a carga futura de casos e 6bitos dependerd da habilidade do
sistema de salde em combinar vacinagdo, rastreamento com métodos mais sensiveis e organizacdo
eficiente da linha de cuidado, com atencao especial as regides que historicamente concentram a maior
parte dos casos. Nesses textos, a necessidade de inovacao é apontada de forma explicita, sempre ligada
a realidade concreta da rede publica (Ministério da Saude; Instituto Nacional de Cancer, 2022).

Dentro desse quadro amplo, a ideia de colposcopia com smartphone analisada nesta revisao
aparece como resposta direta a dois eixos de problema: distribuicdo desigual de colposcapios e falta
de profissionais disponiveis para atendimento presencial. Ao reunir evidéncias sobre saude digital,
rastreamento e organizacdao de fluxos, a literatura oferece base solida para argumentar que uma
solucdo baseada em camera de alta resolucdo e telemedicina pode funcionar como extensao da
capacidade diagndstica, desde que sejam estabelecidos padrdes de captura de imagem e critérios claros
para interpretacdo dos achados (Migowski, 2025).

A pesquisa dos achados mostra que a colposcopia digital com smartphone encaixa bem em
modelos de rastreamento baseados no dna do HPV. Mulheres com teste positivo poderiam ser
chamadas para a unidade basica, onde o profissional realiza um exame visual ampliado do colo com
o celular apoiado em suporte simples, gera fotos em boa defini¢do e envia esse material a um servigo
de referéncia. Esse arranjo encurta 0 caminho até a avaliacdo especializada, reduz viagens longas e
remarcacOes para colposcopia presencial, especialmente em regides que hoje dependem de poucos
centros (Teixeira, 2023).

Os estudos sobre organizacéo do rastreio indicam que a anélise de imagens a distancia ajuda a
diminuir perdas de seguimento, porque parte das decisfes passa a ser tomada com base no que foi
registrado na propria unidade. Em areas com escassez de colposcopistas, um mesmo especialista pode
avaliar fotos vindas de varios locais em regime de teleconsultoria, ampliando o alcance do cuidado.

Para manter qualidade, a literatura reforca a importancia de critérios padronizados de leitura, como
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escores colposcopicos aplicados as fotos captadas pelo smartphone, desde que a nitidez e o contraste
permitam visualizar bem as alteracdes (Oliveira, 2025).

Os textos também lembram que qualquer uso ampliado de colposcopia digital e inteligéncia
artificial precisa caminhar junto com regulacdo, definicdo de responsabilidades e protecédo de dados
sensiveis. Relatdrios nacionais sobre tecnologias em salde chamam atencdo para a necessidade de
avaliar custo-efetividade, estabelecer regras claras para telemedicina e uso de dispositivos pessoais e,
ao mesmo tempo, incentivar pesquisas locais que testem protocolos com aparelhos como o Samsung
S24 na rede publica, gerando evidéncias especificas do contexto brasileiro (Conitec, 2024).

O uso de smartphones para colposcopia digital em contextos clinicos exige atencao rigorosa a
Lei Geral de Protecio de Dados Pessoais (LGPD). E fundamental garantir consentimento informado,
sigilo na transmissdo das imagens e acesso restrito a profissionais autorizados. Protocolos de

seguranca e supervisdo ética devem acompanhar toda implementacédo tecnologica na rede publica.

5 CONCLUSAO

A leitura do conjunto de estudos e documentos analisados mostra que o controle do cancer do
colo do atero depende menos de descobertas inéditas e mais da capacidade de organizar o que ja
existe: vacinagdo, rastreamento com boa cobertura, acesso rapido a confirmagdo diagnostica e
tratamento oportuno. Dentro dessa engrenagem, a colposcopia segue como peca central, mas ainda
cercada por barreiras de acesso, filas extensas e concentragdo de recursos em poucos servigos. A
proposta de utilizar a cdmera de smartphones modernos como ferramenta de colposcopia digital surge
justamente como resposta a esse ponto fragil, oferecendo uma alternativa mais proxima da realidade
da atencdo basica e dos territérios onde as mulheres vivem.

A pesquisa apresentada indica que ha terreno fértil para integrar satde digital, telemedicina e
inteligéncia artificial a linha de cuidado do cancer do colo do Utero, desde que essas tecnologias sejam
pensadas como apoio as equipes e ndo como solucdo isolada. O uso de um aparelho como 0 Samsung
S24 para registrar imagens cervicais em alta definicdo pode ampliar a capacidade diagndstica em
locais sem colposcdpio, enquanto a analise remota por especialistas e 0 apoio de algoritmos ajudam a
qualificar a interpretacdo dessas imagens. Quando essa combinagdo é articulada a fluxos bem
definidos e a politicas publicas que priorizam populacgdes historicamente excluidas, abre-se espago
para encurtar o caminho entre triagem e diagnostico.

A incorporagdo de colposcopia digital com smartphone exige cuidado com formacéo
profissional, ética, protecdo de dados e avaliagdo continua de resultados. Mais do que apenas adaptar

protocolos, sera preciso construir experiéncias piloto em diferentes regides, ouvir usuarios e
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trabalhadores da saiide, medir impacto sobre tempo de espera e sobre a proporg¢do de casos detectados
em fase inicial. Se esses movimentos forem conduzidos com planejamento e compromisso com a
equidade, a colposcopia de bolso deixa de ser apenas uma ideia promissora e passa a integrar um
projeto mais amplo de democratizagdo do diagnostico em satde da mulher.

As proximas etapas devem incluir estudos multicéntricos com maior nimero de participantes,
validacao formal dos critérios de imagem capturada por smartphones e analise custo-efetividade da
implementacdo em larga escala. A colaboracéo entre universidades, redes de atencéo primaria e 6rgdos
reguladores sera essencial para transformar essa inovacao em politica publica sustentavel e baseada

em evidéncias.
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