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1. INTRODUCAO

O cancer do colo uterino € um problema de saude publica mundial. Costuma ser
o segundo tipo de cancer mais frequente entre as mulheres no mundo, com
aproximadamente 500 mil casos novos a cada ano. Sabe-se ainda, que este cancer
geralmente é o responsavel por 230 mil 6bitos de mulheres anualmente.

O tema deste trabalho relaciona-se com a prevaléncia e caracteristicas das
mulheres que realizaram o exame Papanicolau durante o ultimo ano na Unidade
Basica de Saude Py Crespo, em Pelotas/RS. Assim, relacionou-se a saude da mulher
com a necessidade de rastreamento desse cancer que tanto acomete a populagéo
feminina.

De acordo com As Diretrizes Brasileiras Para O Ratreamento Do Céncer Do Colo
Uterino, (INCA, 2011) cerca de 12 milhdes de exames preventivos séo realizados
anualmente no Sistema Unico de Saude. Portanto, a partir da década de 50, a
realizacdo peridédica do Papanicolau, tornou-se a estratégia mais adotada para o
rastreamento. Paises com cobertura superior a 50% do exame citopatoldgico,
realizado a cada trés a cinco anos, apresentam taxas inferiores a trés mortes por 100
mil mulheres por ano.

Em 1998, o Ministério da Saude do Brasil estabeleceu que o exame para a
deteccao precoce do cancer do colo uterino deveria ser realizado por mulheres com
idade entre 25 e 64 anos ou antes desta faixa etaria, caso ja tivessem mantido
relacfes sexuais. Para estas mulheres, a periodicidade deveria ser de trés em trés
anos se os dois primeiros exames realizados a cada ano fossem normais.

A incidéncia do cancer de colo uterino é consequiéncia da exposicéo aos fatores
de risco, sendo o virus papiloma humano (HPV) considerado agente etiologico
central na carcinogénese cervical. Também s&o implicados na génese desta
patologia a multiplicidade de parceiros, tabagismo, baixo nivel socio-econémico,
baixa escolaridade, entre outros fatores.

Além disso, existem varios fatores que indicam que o rastreamento em mulheres
com menos de 25 anos néo interfere na reducado da incidéncia pelo cancer. Além
disso, hd uma tendéncia de expandir o intervalo entre as coletas para mulheres com
idade mais avancada, pois hdo ha dados objetivos que demonstrem o quao
significativo seja o rastreamento para as mulheres ap6s 65 anos.
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2. METODOLOGIA

O trabalho teve como base o registro feito em prontuarios e na caderneta
reservada para o controle da realizacdo de exames preventivos na propria Unidade
Basica de Saude Py Crespo entre Maio de 2013 e Maio de 2014. Segundo estes
dados, foi possivel estimar o nimero de citopatoldgicos realizados, os resultados
dos exames e informacgdes basicas sobre as mulheres examinadas, como suas
faixas etarias, cor, escolaridade, sexarca, tabagismo, histérico familiar de cancer
uterino, numero de parceiros e DST’s prévias.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os 150 exames analisados, somente 101 prontuarios foram
encontrados para posterior andlise das caracteristicas. Notou-se que 16% das
mulheres tinham menos de 25 anos. J&, 80,66% encontravam-se com idade entre 25
e 64 anos, ou seja, dentro da faixa etaria preconizada pelo INCA. Ainda observou-se
que 3,33% das mulheres estavam com mais de 65 anos.

Encontrou-se 3,96% das pacientes com DST’s prévias, 25,74% com sexarca
até 15 anos, 26,73% das pacientes ja tiveram trés ou mais parceiros sexuais durante
a vida, 11,88% possuiam historico familiar de cancer uterino, 28,71% declaram-se
fumantes ativas, 41,58% realizaram o ultimo pré-cancer ha mais de 3 anos, 42,57%
possuiam o 1° Grau Incompleto e 64,35% declararam-se brancas.

Dentre todas as mulheres que realizaram o exame pré-cancer evidenciou-se
que muitas encontram-se além da faixa preconizada pelo INCA. Este fato torna-se
preocupante, uma vez que isso sobrecarrega o Sistema Unico de Salude (SUS) e
dificulta cada vez mais o acesso das demais mulheres. Além disso, ainda vale
ressaltar todo o custo envolvido nessa iniciativa, visto que é investido uma grande
quantia de recursos financeiros, principalmente no fornecimento de material para a
coleta.

Além disto, evidenciou-se que dentre todas as mulheres examinadas, foi
encontrada uma taxa de 0,99% correspondente a malignidade. Demostrando a
importancia deste exame para a deteccao precoce do cancer de colo de utero.

Infelizmente, ndo foi possivel estimar o nimero de mulheres entre 25 e 64 anos,
de abrangéncia da Unidade Basica de Saude, visto que a regido ainda nao foi
completamente cadastrada pelos agentes de saude da Estratégia da Saude Familiar.

Vale ressaltar ainda, que apenas 101 prontuarios, dentre os 150 exames
esperados, foram encontrados na Unidade Béasica de Saude Py Crespo. Este fato
demonstra a necessidade de priorizar e incentivar os profissionais de saude quanto a
uma melhor organizag¢éo dos prontuarios e dados basicos dos pacientes.

Assim, notou-se que dentre os principais fatores de risco para o
desenvolvimento do cancer de colo uterino nessa populagcao feminina estudada, foi
encontrado uma minima presenca do virus papiloma humano, o qual é considerado
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o principal agente etiolégico do cancer. Além disso, a maioria das mulheres tiveram
sua sexarca antes dos 15 anos de idade. Analisou-se que as pacientes tiveram
média de 2 & 3 parceiros sexuais durante toda a vida, além de poucas possuirem
histérico familiar de cancer de colo de Utero. Constatou-se também um nimero
relativo de fumantes com média de 1 a 2 carterias por dia, muitas mulheres que
realizavam o pré-cancer numa média de 3 & 5 anos de intervalo e aproximadamente
a metade das mulheres tinham baixa escolaridade.

4. CONCLUSOES

Por conseguinte, o cancer do colo de Gtero representa um importante problema
de saude publica em paises em desenvolvimento e para tanto, precisa ser encarado
com mais seriedade pelas mulheres brasileiras.

Evidencia-se a necessidade de incentivar a realizacdo de campanhas através
dos meios de comunicacdo, ampliar o treinamento dos profissionais de saude,
acelerar a elaboracdo de materiais educativos e promover um maior nimero de
palestras para que desta forma mais mulheres sintam-se motivadas a procurar o
atendimento e também a fim de alertar a populacéo feminina quanto aos principais
fatores de risco para cancer em relacdo a faixa etaria preconizada.

Juntamente a isto, através de um melhor controle por parte dos profissionais
de salde, seria possivel evitar que exames de pré-cancer fossem realizados
desnecessariamente.

Optamos por desenvolver um estudo voltado pro cancer do colo uterino,
basicamente para contribuir com a melhoria dos aspectos da salde da cidade, do
bairro, das familias e principalmente das mulheres.

Portanto, é preciso investir mais no planejamento de acdes preventivas visando
basicamente a promocao a saude.
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