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Resumo

Introducdo: O Cancer do Colo do Utero (CCU) é considerado um grave problema de satide plblica, sendo o terceiro
tumor mais frequente na populacdo feminina e a quarta causa de morte de mulheres por céncer no Brasil.
Considerando a importancia do rastreio de CCU, sobretudo em comunidades ribeirinhas, este estudo objetiva
apresentar caracteristicas do rastreamento do cancer do colo do Utero em populagdes ribeirinhas da regido Xingu-Para.
Metodologia: trata-se de um estudo descritivo, transversal com abordagem quantitativa, com mulheres residentes em
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cidades e comunidades ribeirinhas, que buscaram o servico de salde para realizagdo do exame preventivo do CCU.
Resultados: As mulheres ribeirinhas rurais em sua maioria sdo pardas, com ensino fundamental incompleto, renda
familiar inferior a um salério, j& as mulheres que residem em cidades ribeirinhas ha predominancia de cor parda com
ensino médio completo, renda familiar de um salario minimo. Registra-se dentre os fatores de risco, a coitarca
precoce, multiparidade e histérico familiar de cancer de colo de Utero. Discussdo: O perfil s6cio econdmico demonstra
que as principais caracteristicas das mulheres entrevistadas ha predominancia da raca/cor parda, seguida da cor preta e
com baixo grau de escolaridade e baixa renda familiar e os fatores registrados como de risco para adoecimento sdo
mais evidentes em mulheres ribeirinhas rurais. Conclusdo: Esse estudo concluiu que é necessaria uma atuacéo
diferenciada entre as mulheres das comunidades ribeirinhas. Fazem-se necessarias a¢es continuas com envolvimento
entre unidades de salde e populacdo, principalmente por serem populacdes com maior dificuldade de acesso aos
servigos de salde.

Palavras-chave: Cancer do colo do Gtero; Fator de risco; Prevencéo; Assisténcia integral a saide da mulher.

Abstract

Introduction: Cervical Cancer (CC) is considered a serious public health problem, being the third most common tumor
in the female population and the fourth leading cause of death of women from cancer in Brazil. Considering the
importance of CC screening, especially in riverside communities, this study aims to present characteristics of cervical
cancer screening in riverside populations in the Xingu-Para region. Methodology: this is a descriptive, cross-sectional
study with a quantitative approach, with women living in cities and riverside communities, who sought the health
service to perform the preventive examination of the CC. Results: The majority of rural riverside women are brown,
with incomplete elementary education, family income below one salary, whereas women living in riverside cities,
there is a predominance of brown color with complete secondary education, family income of one minimum wage.
Among the risk factors, the early coitarche, multiparity and family history of cervical cancer are registered.
Discussion: The socio-economic profile demonstrates that the main characteristics of the women interviewed are
predominant in race / brown color, followed by black color and with a low level of education and low family income,
and the factors registered as risk factors for illness are more evident in women rural riverside. Conclusion: This study
concluded that it is necessary to perform differently among women from the riverside communities. Continuous
actions with involvement between health units and the population are necessary, mainly because they are populations
with greater difficulty in accessing health services.

Keywords: Cervical cancer; Risk factor; Prevention; Comprehensive assistance to women's health.

Resumen

Introduccion: el cancer de cuello uterino (CC) es considerado un grave problema de salud publica, siendo el tercer
tumor mas comun en la poblacion femenina y la cuarta causa de muerte de mujeres por céncer en Brasil.
Considerando la importancia del cribado de CC, especialmente en las comunidades riberefas, este estudio tiene como
objetivo presentar las caracteristicas del cribado de cancer de cuello uterino en poblaciones riberefias de la region
Xingu-Par4. Metodologia: se trata de un estudio descriptivo, transversal, con enfoque cuantitativo, con mujeres
residentes en ciudades y comunidades riberefias, que acudieron al servicio de salud para realizar el examen preventivo
de la UCC. Resultados: La mayoria de las mujeres rurales riberefias son morenas, con educacion primaria incompleta,
ingreso familiar menor a un salario, mientras que las mujeres que viven en ciudades riberefias, predomina el color
marrén con educacion secundaria completa, ingreso familiar de un salario minimo. Entre los factores de riesgo, se
registran la coitarquia precoz, la multiparidad y los antecedentes familiares de cancer de cuello uterino. Discusién: El
perfil socioeconémico demuestra que las principales caracteristicas de las mujeres entrevistadas son predominantes en
raza / color marron, seguidas por el negro y con bajo nivel educativo y bajos ingresos familiares y los factores
registrados como factores de riesgo de enfermedad son mas evidentes en mujeres rurales riberefias. Conclusion: Este
estudio concluyd que es necesario actuar de manera diferente entre las mujeres de las comunidades riberefias. Son
necesarias acciones continuas con involucramiento entre las unidades de salud y la poblacién, principalmente por
tratarse de poblaciones con mayor dificultad para acceder a los servicios de salud.

Palabras clave: Céancer de cuello uterino; Factor de riesgo; Prevencion; Asistencia integral a la salud de la mujer.

1. Introducgéo

O Cancer do Colo do Utero (CCU) é considerado um grave problema de satide publica, sendo o terceiro tumor mais

frequente na populacéo feminina e a quarta causa de morte de mulheres por cancer no Brasil (INCA, 2016). Uma das mais

importantes correlagcBes para aumento da incidéncia desta patologia no Brasil é a infeccdo persistente pelo Papilomavirus

Humano, mais especificamente por subtipos oncogénicos deste virus. Dentre estes subtipos o HPV-16 e o HPV-18 sdo

responsaveis por mais de 70% dos casos de cancer de colo de Gtero (Brasil, 2014; Duarte, 2017). Além da infeccdo persistente

pelo HPV, os fatores de risco que contribuem para a ocorréncia dessa patologia séo: a idade, baixa imunidade, genética, o
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comportamento sexual, tabagismo ativo ou passivo e o uso prolongado de contraceptivos orais (Feijé, 2018).

O CCU ¢é passivel de prevencao e controle por meio da triagem e tratamento. A triagem é feita através da realizacdo
do exame Preventivo do Cancer de Colo de Utero (PCCU), também conhecido como exame “Papanicolau” ou exame
citopatoldgico do colo uterino (esfregago confeccionado com células colhidas da parede e fundo de saco vaginal, regido
ectocervical e endocervical do colo do Gtero). (Silva, 2020), o qual permite diagnosticar precocemente alteracdes celulares que
poderdo evoluir para o cancer, contribuindo de forma fundamental para o rastreio deste tipo de cancer (Barbosa, 2016). O
Rastreamento de doenca é o processo de identificacdo de pessoas aparentemente saudaveis que podem estar com maior risco
da doenca (Brasil, 2016).

De acordo com recomendages do Ministério da Salde (MS), o rastreio para o cancer de colo de Gtero através do
exame citopatoldgico deve ser realizado em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos de idade a cada trés anos, quando dois
resultados anteriores consecutivos forem considerados normais. Quando o rastreamento é realizado com maior cobertura, ha
uma reduc¢do da mortalidade, tanto é que para paises com cobertura superior a 70%, a taxa de mortalidade é igual ou menor a
duas mortes por 100 mil mulheres por ano (Brasil, 2016; Viana, 2020).

Apesar de sua importancia, o rastreamento do cancer de colo de Utero no Brasil ainda é deficiente, principalmente nos
estados da regido Norte. De acordo com o Instituto Nacional do Cancer, a regido Norte se destaca por ser a regido do pais onde
o Cancer do Colo do Utero é o cancer mais incidente e o que leva aos maiores indices de mortalidade por cancer entre as
mulheres (INCA, 2018).

Em comunidades ribeirinhas o cenario para rastreamento do cancer de colo uterino de forma efetiva se agrava ainda
mais. Estudos tém demonstrado que as populagdes residentes nas margens de rios, em sua maioria significativa, sofrem com a
falta de atencdo basica, principalmente na area da salde e educagdo (Duarte, 2017; Valente, 2016; Costa, 2011). As condi¢des
adversas e auséncia quase total dos servicos de salde, acrescidas pelo isolamento geografico e falta de profissionais, acarretam
muitas vezes no ndo cumprimento dos direitos a salde e a universalidade da assisténcia (Costa, 2011). Dados de um estudo
realizado em 05 (cinco) comunidades ribeirinhas atendidas pelo Programa Luz na Amaz6nia no Estado do Pard demonstram
que 52,88% das mulheres destas comunidades nunca haviam realizado o exame citopatol6gico do colo de Utero (Botega,
2016), outro estudo em comunidades ribeirinhas do Pard, trouxe um preocupante percentual de 70% de mulheres que
declararam nunca ter realizado o exame, esta baixa cobertura de acesso ao exame aumentam o risco de acometimento de les6es
cervicais e seu potencial risco de progressdo para o cancer de colo (Duarte, 2017; Assuncédo, 2016). Estes dados deixam claro
que o rastreio em comunidades de dificil acesso e descobertas de servigos de salide, compromete o rastreamento e deteccéo
precoce do cancer de colo de Utero, o que pode levar a um aumento de incidéncia para esta patologia.

Segundo a Portaria N° 399/GM do Ministério da Sadde, a qual define as prioridades do Pacto pela vida, recomenda-se
que o rastreamento do Céncer de Colo do Utero alcance uma cobertura de 80%. Contudo, no ano de 2020 a regido Xingu
realizou 6.277 exames citopatoldgicos, o equivalente a uma cobertura de 44,4% da populagdo esperada, 0 que deixa a
cobertura da regido abaixo da recomendacdo nacional. Esses dados sdo preocupantes e demonstram a necessidade de estudos
que apresentem as condicfes de rastreamento do CCU em populagdes ribeirinhas, sobretudo na regido do Xingu. Aqui
destacam-se: as Comunidades ribeirinhas - grupo populacional que vivem as margens do rio e as Cidades ribeirinhas - Grupo
populacional estruturado em cidade, cuja seu acesso principal é através da malha hidroviaria.

Dessa forma, considerando a importancia do rastreio de cancer de colo de Utero, sobretudo em comunidades
ribeirinhas, este estudo tem como objetivo apresentar as caracteristicas do rastreamento do cancer do colo do Gtero em
populaces ribeirinhas da regido Xingu no periodo de marco de 2020 a mar¢o de 2021; considerando a periodicidade de acesso
de mulheres ribeirinhas ao exame citopatolégico, tempo de recebimento do exame, perfil socioeconémico e a presenca de

fatores de risco associados a doenca.
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2. Metodologia

A presente pesquisa trata-se de um estudo descritivo, transversal com abordagem quantitativarealizado em mulheres

ribeirinhas da regido Xingu. A amostra foi composta por 80 mulheres pertencentes de duas localidades ribeirinhas situadas nos

municipios de Vitoria e Porto de Moz.

A Figura 1 representa a populagdo de estudo pertencente a Vitoria do Xingu, situadas as margens de rios e

identificadas por comunidade ribeirinha rural por estarem distanciadas do polo urbano.

Figura 1. Comunidade Ribeirinha Rural Distanciadas da sede urbana.

Foto: Antonio Cruz/Agéncia Brasil (2019).

A Figura 2 apresenta a cidade de Porto de Moz, que caracteriza-se por cidade ribeirinha, sendo a amostra desta

extraida da propria area urbana.

Figura 2. Cidade ribeirinha de Porto de Moz.

—— ——

Fonte: Xingu 230° (2020).

Foram incluidas na pesquisa mulheres residentes das comunidades ribeirinhas investigadas, com faixa etaria de 25 a

64 anos de idade que buscaram o servigo de salde para realizacdo do exame preventivo do cancer de colo de Utero e

concordaram em assinar 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foram excluidas mulheres indigenas e aquelas que

ndo atendem aos critérios da pesquisa.
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A coleta dos dados foi realizada por meio da aplicacdo de um questionario estruturado com perguntas fechadas
(Lakatos & Marconi, 2017). As variaveis investigadas foram: caracteristicas socioeconémicas - raga/cor, escolaridade, plano
de saude; renda familiar em salario minimo e nimero de filhos; avaliacdo de exposicéo a fatores considerados de risco para
acometimento do CCU - Menarca precoce (<12 anos); uso de contraceptivos; tabagista; histérico familiar de cancer e historico
pessoal de cancer; periodicidade na realizacdo do exame e tempo resposta para recebimento do exame.

Apos a coleta dos dados, foram codificados os resultados e analisados através de estatistica exploratdria. A pesquisa
foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do Instituto de Ciéncias da Satde da Universidade Federal
do Para, seguindo as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos da Resolugdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saide (CNS, 2012), sob o nimero de parecer CAAE 09228819.6.0000.0018.

3. Resultados

A tabela 1 mostra o perfil socioecondmico das mulheres ribeirinhas por localidade de residéncia diferenciadas em dois
grupos. As mulheres ribeirinhas que vivem em povoados distante do centro urbano em sua maioria sdo pardas, com ensino
fundamental incompleto, renda familiar menor que um salério e ndo possuem plano de salde, ja as mulheres que participaram
da pesquisa e residem em cidades ribeirinhas ha predominancia de cor parda com ensino médio completo, seguido de ensino

superior completo, renda familiar de um salario minimo e ndo possuem plano de salide em sua maioria.

Tabela 1. Perfil socioecondmico de mulheres ribeirinhas que buscaram servi¢o de salde para realizagdo do exame

citopatoldgico.

Al A2
Total (%) Total (%)
Raca/cor Branca 03 (15,8) 02 (3,3)
Preto 05 (26,3) 02 (3,3)
Parda 10 (52,6) 57 (93,4)
Amarelo 01 (0,0) 0,0 (0,0)
Escolaridade Nao alfabetizada 02 (10,5) 00 (0,0
Ensino fundamental incompleto 14 (73,7) 07 (11,5)
Ensino fundamental completo 00 (0,0) 01 (1,6)
Ensino médio incompleto 02 (10,5) 05 (8,2)
Ensino médio completo 00 (0,0 17 (27,9)
Curso técnico 00 (0,0 12 (19,7)
Superior incompleto 00 (0,0) 06 (9,8)
Superior completo 01 (5,3) 13 (21,3)
Plano de satde Sim 00 (0,0) 01 (1,6)
Néo 19 (100) 60 (98,4)
Renda familiar em < 1 salario minimo 14 (73,7) 19 (31,1)
salario minimo 1 salario minimo 04 (21,2) 25 (41,0)
2-3 salarios 01 (5,3) 10 (16,4)
> 3 salarios minimo 00 (0,0) 07 (11,5)

Legenda: (A1) - comunidades ribeirinhas (A2) cidade ribeirinha. Fonte: Autores.

A Tabela 2 evidencia a avaliacdo de fatores de risco para adoecimento relacionados ao CCU, entre as mulheres
ribeirinhas e que vivem em comunidades distanciadas do polo urbano. Para ambos os grupos os resultados predominantes
foram: menarca acima de 12 anos, coitarca acima de 15 anos, multiparidade, ndo uso de contraceptivo oral, a maioria nega
tabagismo e histérico familiar ou pessoal de Céncer de colo do Utero; afirmam a periodicidade anual do exame com ultimo
resultado deste anterior a pesquisa normal. Diferencia-se entre os dois grupos o recebimento do Gltimo exame realizado, sendo

expressivo o numero de mulheres das comunidades ribeirinhas distanciadas do polo urbano que ndo receberam o seu resultado.
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Tabela 2. Avaliacdo de fatores de risco relacionados ao cancer de colo de Gtero em mulheres ribeirinhas atendidas.

Al A2
Total (%) Total (%)

Menarca precoce (<12 anos) Sim 04 (21,1) 16 (26,2)
Néo 15 (78,9) 45 (73,8)

Menopausa tardia Sim 00 (0,0) 02 (3,3)
Né&o se aplica 19 (100) 59 (96,7)
Primeira relacdo sexual <15 anos 08 (42,1) 23 (37,7)
> 15 anos 11 (57,9) 38 (62,3)
Nulipara 02 (10,5) 15 (24,6)
Ndmero de filhos Primipara 01 (5,3) 10 (16,4)
Multipara 16 (84,2) 36 (59)
Uso de contraceptivo Sim 04 (21,1) 12 (19,7)
Né&o 15 (78,9) 49 (80,3)

Fuma Sim 02 (10,5) 03 4,9)
Né&o 17 (89,5) 58 (95,1)
Néo 10 (52,6) 42 (68,9)
Histdrico familiar de cancer Sim/Colo Utero 03 (15,8) 07 (11,5)
Sim/Outro 06 (31,6) 12 (19,7)

Histdrico pessoal de cancer Sim 00 (0,0) 00 (0,0)
Néo 19 (100) 61 (100)
Anual 17 (89,5) 56 (91,8)

Realizacdo periddica de exame bianual 01 (5,3 04 (6,6)
Mais de 3 anos 01 (5,3 00 (0,0)

Nunca realizou 00 (0,0) 01 (1,6)
Normal 12 (63,2) 58 (95,1)

Resultado do ultimo exame Alterado 00 (0,0) 01 (1,6)
N&o recebeu 07 (36,8) 02 3,3)

Legenda: (A1) - comunidades ribeirinhas (A2) cidade ribeirinha. Fonte: Autores

4. Discusséo

O perfil socio econdmico trés as seguintes caracteristicas das mulheres entrevistadas: em rela¢do a raca/cor, tanto em
comunidades afastadas das cidades (A1) como na cidade ribeirinha (A2), ha predominancia da raga/cor parda (52,6%)/(93,4%),
seguida a cor preta (26,3%) nas comunidades. O grau de escolaridade nas comunidades ribeirinhas é de mulheres com ensino
fundamental incompleto (73,7%), j& nas cidades essa predominancia se distribui entre ensino médio completo ou curso técnico
(47,6%) e ensino superior completo (21,3%). Com relagéo a assisténcia a satde, em ambas as localidades as mulheres, em sua
quase totalidade sdo assistidas pelo Sistema Unico de salude (SUS), sendo que apenas 1 (uma) entrevistada residente na cidade
informa que possui plano de satde. Em relagdo a renda por familia nas comunidades ribeirinhas (73,7%) das mulheres vivem
com um valor econdmico abaixo de um salario minimo por familia e nas cidades 72,1% das mulheres tem sua subsisténcia
econdmica entre um salario minimo (41%) e menor que um saldrio minimo (31,1%) por familia.

Em um estudo de revisdo bibliografica no qual foram analisados nove artigos, as condi¢des socioecondmicas relativas
a falta de escolaridade, falta de acesso a satide publica, a pouca infraestrutura, a cultura, e a regido de dificil acesso nos estados
e capitais da regido Norte corroboram com o elevado indice de cancer do colo do Utero nesta regido (Valente, 2016). Outro
estudo realizado na Regido Amazonica também houve correlagdo das condigcdes socioecondmicas com a baixa cobertura do
preventivo, principalmente relacionado ao nivel de escolaridade e acesso a cobertura dos servigos de satde (Viana, 2019)

Em anélise aos fatores de risco relacionados ao cancer de colo de Utero em mulheres ribeirinhas, evidencia-se neste
estudo maior propensdo de risco correlacionada a sexarca precoce, com idade menor ou igual a 15 anos e a multiparidade,

porém a multiparidade é mais expressiva em mulheres ribeirinhas das comunidades. Chama-se atencdo para um evidente
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ntmero de mulheres consideradas de alto risco para cancer cervical por possuirem histérico familiar da patologia em familiares
de primeiro grau, sendo estas evidéncias comuns nos dois grupos de mulheres ribeirinhas.

Segundo Taquary (2018), a infeccdo pelo virus do HPV aumenta em mulheres que tiveram sua primeira relacéo
sexual em idade igual ou inferior a 15 anos, devido estarem mais propensas a exposicao de uma maior quantidade de parceiros
sexuais, também trds que a gestacdo é um fator de risco isolado por estar correlacionada a alteragdes hormonais e
imunossupressdo aumentando o risco de infeccdo pelo HPV de alto risco.

Para a periodicidade de realizacdo do exame colpocitopatol6gico observa-se que tanto nas comunidades, quanto nas
cidades ribeirinhas, a maioria da mulheres realizam anualmente o exame preventivo, indo de encontro as recomendagdes do
MS que preconiza a realizacdo do exame a cada trés anos, apos dois resultados anuais consecutivos normais (INCA, 2016).
lembrando que essa pesquisa foi realizada em mulheres que buscaram o servico de salde para realizar o exame
colpocitopatolégico, caracterizando desta forma um rastreamento oportunistico, que refere-se aquele que a mulher busca o
servigo de salde e ndo aquele rastreamento programado em que se busca estratégias de oferta do exame para todas as mulheres
na faixa etaria preconizada pelo ministério da salde (Araljo, 2014), e essa procura ocasional, designada rastreamento
oportunistico, ndo é eficiente em reduzir as taxas de incidéncia e mortalidade do cancer do colo do Utero (Bastos, 2014), sendo
que o impacto na reducdo da mortalidade por cancer de colo uterino ocorre em uma cobertura de rastreamento de 80% em
mulheres de 25 a 64 anos (INCA, 2016).

Para avaliacdo do resultado do exame realizado, percebe-se que as mulheres ribeirinhas tiveram dificuldade de acesso
aos seus resultados, onde 36,8% destas mulheres ndo receberam o resultado do exame, comprometendo desta forma o fluxo de
rastreamento e a credibilidade do programa. Um estudo realizado em um municipio do interior de Sdo Paulo trouxe um periodo
de 42 dias como intervalo de tempo entre a coleta do exame citopatoldgico e o retorno do resultado, o que foi considerado
como adequado pois levaram em consideracao 10 dias para envio da lamina ao laboratorio e 30 dias para emisséo do resultado.
(Paterra, 2020), em outro estudo realizado em populagdes rurais ribeirinhas do Rio negro, Manaus, Amazonas foi considerado
o tempo de entrega dos resultados de exame satisfatorio, Aspecto relatado entre as mulheres, como motivagao para realizagdo
do exame (Silva, 2020).

5. Concluséo

Esse estudo concluiu que é necessaria uma atuacdo diferenciada entre as mulheres das comunidades ribeirinhas.
Fazem-se necessérias a¢Bes continuas com envolvimento entre unidades de salde e populagéo, principalmente por serem
populacGes com maior dificuldade de acesso aos servigos de salde e que sofrem com a falta de informacdo sobre a importancia
do exame preventivo do cancer de colo uterino e descontinuidade de cuidados primarios de assisténcia a salude, como
rastreamento e detec¢do precoce do cancer de colo de Gtero. Fato que pode elevar o quantitativo de morbimortalidade pela
doenga, devendo-se, portanto, intensificar as agdes de controle do cancer de colo uterino nessas areas, elevando a oferta de
exames por meio de rastreamento programado, envolvendo o maior nimero de mulheres que estejam na faixa etaria
preconizada para realizacdo do exame, fator fundamental para deteccdo precoce de lesGes precursoras do cancer de colo
uterino, otimizando assim a prevencdo da doenga e contribuindo para reducéo dos indicadores de mortalidade. Considerando a

importancia do tema abordado, novos estudos que contemplem o aprimoramento do rastreio do CCU devem ser realizados.
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