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RESUMO

Introducgdo: O cancer do colo uterino é a quarta principal causa de morte por cancer entre mulheres globalmente. Rastreado pelo
exame citopatoldgico, conhecido como Papanicolaou. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de lesdo intraepitelial de alto grau (HSIL) e
carcinoma (CA) e analisar os dados epidemioldgicos de mulheres de Vitéria da Conquista, Bahia, em 2022. Métodos: Estudo transversal
descritivo, utilizando as fichas de exame citopatolégico das mulheres que tiveram diagndéstico de HSIL ou CA um ano ap6s a pandemia
da COVID-19 (2022). Foram utilizados dados do Laboratério Central Municipal (LACEN) coletados em abril e maio de 2023. As variaveis
analisadas foram extraidas das fichas do Programa Nacional Viva Mulher. Resultados: Do total de 14.087 mulheres, a prevaléncia de
HSIL e CA foi de 0,66% (93/14.087), sendo 97,85% (91/93) de HSIL e 2,15% (2/93) de CA. Aidade média foi de 39 anos, variando de 20 a
69. Amaioria (76,34%) afirmou ndo usar método contraceptivo, ser ndo branca (47,30%) e ter baixo nivel de instrucdo (21,05%). Cerca
de 64,51% apresentou colo sem alteragoes e 54,83% relatou ter feito o Ultimo exame havia menos de trés anos. Em 75,26% das fichas,
pelo menos uma variavel ndo foi preenchida. Conclusdo: A prevaléncia de HSIL e CA foi de 0,66% no ano estudado. Essas mulheres
apresentaram baixas condi¢des socioecondmicas e educacionais, relataram ndo usar contraceptivos e ter realizado o exame havia
menos de trés anos. Constatou-se o subpreenchimento de dados cadastrais pelos profissionais de salde que as acompanhavam.
Palavras-chave: teste de Papanicolaou; neoplasias do colo do Utero; mulheres.

ABSTRACT

Introduction: Cervical cancer is the fourth leading cause of cancer death among women globally. It is screened by cytopathology, known
as Pap smears. Objective: To assess the prevalence of high-grade intraepithelial lesion (HSIL) and carcinoma (CA) and analyze the
epidemiological data of women in Vitéria da Conquista, Bahia, in 2022. Methods: This is a cross-sectional, descriptive study using the
cytopathology records of women diagnosed with HSIL or AC one year after the COVID-19 pandemic (2022). We used data from the Municipal
Central Laboratory (LACEN), collected between April and May 2023. The variables analyzed were extracted from the Viva Mulher National
Program forms. Results: Of the total of 14,087 women, the prevalence of HSIL and CA was 0.66% (93/14,087), with 97.85% (91/93) being
HSIL and 2.15% (2/93) CA. The average age was 39, ranging from 20 to 69. The majority (76.34%) said they did not use contraception, were
non-white (47.30%) and had a low level of education (21.05%). Around 64.51% had an unaltered cervix and 54.83% reported having had their
last exam less than three years previously. At least one variable was not filled in 75.26% of the forms. Conclusion: The prevalence of HSIL
and AC was 0.66% in the year studied. These women had low socio-economic and educational conditions, did not use contraceptives and
had been tested for less than three years. There was an under-filling of registration data by the health professionals who accompanied them.
Keywords: Papanicolaou test; uterine cervical neoplasms; women.
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INTRODUCAO

O cancer do colo uterino é uma das principais neoplasias que
afetam as mulheres no Brasil e no mundo. Por meio de levantamen-
tos feitos pelo Observatdrio Global do Cancer, a doenga ¢ o quarto
tipo mais frequentemente diagnosticado e a quarta principal causa
de morte por cincer de mulheres mundialmente, com estimativa de
604 mil novos casos e 342 mil mortes em todo o mundo em 2020".

No Brasil, excluindo os tumores de pele ndo melanoma, esse tipo
de céncer ocupa o terceiro lugar em incidéncia e o quarto lugar em
mortalidade por cancer de mulheres no pais. O niimero de casos
novos de cancer de colo do utero esperados para o Brasil, para cada
ano do triénio 2023-2025, é de 17.010, com risco estimado de 15,38
casos a cada 100 mil mulheres®. Na Regido Nordeste, essa neoplasia é
a segunda mais incidente, com 16,10 casos por 100 mil mulheres, e a
segunda causa de Obito por cAncer em mulheres. Na Regido Norte, é o
tipo de cancer mais incidente, com 26,24 casos por 100 mil mulheres®’.

A infecgdo pelo papilomavirus humano (HPV) geralmente se
apresenta na sua fase inicial de forma assintomadtica ou pouco sin-
tomadtica, fazendo com que muitas mulheres ndo procurem ajuda no
inicio da doenga, muitas vezes procurando o servigo ginecoldgico
quando apresentam algum sinal importante, com alteragdes cerv-
icais em desenvolvimento®. Por esse motivo, é muito importante a
vigilancia continua, feita por medidas de prevengao e rastreamento’.

O rastreamento do cincer do colo uterino é realizado de forma
simples, rdpida e barata, por meio do exame Papanicolaou, em pop-
ulagdes assintomaticas e sintomaticas, visando identificar alteragdes.
Os testes permitem, muitas vezes, o diagnostico da doenga na sua fase
inicial, viabilizando o tratamento das lesdes precursoras identificadas
de forma precoce®®. Esse rastreamento visa diminuir a incidéncia do
cancer do colo uterino, bem como a mortalidade de mulheres com
o diagndstico da doenga.

O Papanicolaou é considerado o melhor método para detectar
alteracoes que o HPV pode causar nas células e permite a detecgdo
precoce de alteragdes provocadas por tipos oncogénicos, como as
lesdes de baixo grau (LSIL), com menos probabilidade de progredir
para carcinoma invasivo, e lesdes de alto grau (HSIL), que apresen-
tam comportamento de lesdo precursora do carcinoma invasivo, para
garantir o melhor prognoéstico para a mulher®.

Mediante estudos epidemioldgicos sobre o perfil de mulheres com
alteragdes citopatoldgicas, as lesdes do colo do utero vém sendo rel-
acionadas a fatores associados ao longo do tempo. O conhecimento
desses fatores de risco é de suma importéncia para a saude da mul-
her, constituindo-se um grande aliado do exame de rastreamento.
Eles abrangem aspectos sociodemogréﬁcos, sexuais, contraceptivos,

reprodutivos, comportamentais e clinicos®®.

O fator de risco mais importante para o desenvolvimento das
lesdes precursoras de cancer do colo uterino é a presenga do virus
HPYV, sendo este uma causa necessaria. Pode-se observar também o
inicio precoce da atividade sexual, a multiplicidade de parceiros, o
uso prolongado de anticoncepcionais orais e o tabagismo como cof-
atores. A falta de informagéo ou dificuldade de acesso aos servigos
de saude para realiza¢ao de exame preventivo também ¢é relatada
como fator que dificulta o diagndstico precoce. Além desses fatores,
receio, medo, vergonha, muitas vezes, impedem a mulher de realizar
0 exame, tornando-a negligente quanto ao rastreio’.

Desta forma, observou-se que exames preventivos periodicos, infor-
magao e acompanhamento profissional sdo de extrema importancia
para controlar a doenga, conduzindo a um bom prognostico. A maior
adesao das mulheres ao Papanicolaou implica em maior controle da
saude do colo uterino e diminui¢do da incidéncia dessa neoplasia®”’.

O Brasil vem avangando em aumento de cobertura do rastrea-
mento de cincer do colo uterino, sendo esta uma estratégia com res-
posta positiva. Esse avan¢opode ser estimado por pesquisas nacionais,
como a Pesquisa Nacional de Satide (PNS) e o Vigitel Brasil (inquérito
telefonico anual). Segundo o Vigitel, a cobertura do exame citopa-
tologico do colo do utero nas capitais € alta e vem se mantendo perto
de 80% nos ultimos cinco anos, porém em 2020 e 2021, observou-se
queda, provavelmente como repercussio dos anos anteriores atipi-
cos em fungdo da pandemia da COVID-198.

Em mar¢o de 2020, a Organizagao Mundial da Satide caracterizou
a COVID-19, doenga causada pelo SARS-COV-2, como pandémica,
com isso diversas medidas de seguranga e restrigio foram adotadas,
trazendo desafios para os sistemas de satide em todo o mundo. A pri-
oridade passou a ser os cuidados de urgéncia e emergéncia, em detri-
mento de outros servi¢os, como procedimentos eletivos, incluindo os
programas de rastreamento de cancer, suspensos na maioria dos paises,
incluindo o Brasil, como medida de redugéo da exposigdo ao virus’.

No periodo de pandemia, diminuiu drasticamente o diagnéstico
de casos no pais, possivelmente em razdo das medidas restritivas,
limitando consultas em servicos publicos de saude®!".

Avaliando o impacto da pandemia da COVID-19 no rastreamento
de cancer do colo do utero no Brasil, estudo recente relatou a queda
de 46,5% na notificagdo dos exames citopatologicos e 33,5% dos his-
topatolégicos, bem como de 25% no diagnéstico de cancer do colo do
utero e 35% no diagndstico de lesdes de alto grau em histopatoldgico
em 2020, comparados aos indices registrados em 2019'.

Além disso, estudos realizados em paises com distintos niveis de
desenvolvimento mostraram os efeitos negativos das interrupg¢des
no rastreamento decorrente da pandemia da COVID-19. Um estudo

americano, objetivando quantificar os impactos secundarios da doenga



do coronavirus 2019 sobre o cancer do colo uterino, constatou que a
suspensdo do rastreio teve potencial para resultar em mudangas na
deteccao e produzir aumentos liquidos nos casos entre 2020 e 2027,
sendo necessario priorizar a vigilancia por meio do exame preven-

tivo, buscando evitar maior aumento''.

OBJETIVO

Com base no exposto, o objetivo deste estudo foi avaliar a prevalén-
cia da lesdo intraepitelial de alto grau e carcinoma invasor diagnos-
ticado em 2022 e analisar os dados epidemioldgicos das mulheres
com esse diagnostico, procedentes de Vitéria da Conquista, Bahia,
em 2022, primeiro ano de retorno efetivo das atividades e servicos

de saide do municipio pés-pandemia da COVID-19.

METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo, transversal de natureza descri-
tiva, utilizando dados secundarios provenientes do Laboratério de
Citologia da Fundagao de Saude de Vitéria da Conquista, Bahia. A
amostra foi composta por todas as mulheres que realizaram exame
preventivo em 2022, procedentes do referido municipio, e tiveram
diagndstico citoldgico de lesao intraepitelial de alto grau ou carcinoma
no mencionado laboratério. Foram levantados também os dados de
prevaléncia das lesdes em 2019, por meio do caderno de controle,
para melhor entendimento da prevaléncia em um ano pré-pandemia.

O ceniério do estudo é o Laboratdrio de Citologia situado no
Laboratério Central Municipal (LACEN), administrado pela Fundagdo
de Saude de Vitoria da Conquista (FSVC) e que faz parte da rede
estadual de laboratérios de satde publica da Bahia. Considerado
referéncia regional, o LACEN atende a mais de 30 municipios, com
mais de 150 exames, entre eles o citopatoldgico, com atendimento
exclusivo ao Sistema Unico de Satide e examinando amostras cole-
tadas nas unidades de satde. A coleta de dados foi realizada pela
propria pesquisadora, presencialmente, no Laboratério de Citologia
da FSVC, durante os meses de abril e maio de 2023.

Por meio dos registros do Laboratério de Citologia, identificar-
am-se todas as mulheres com resultado positivo para lesdo de alto grau
e carcinoma do colo uterino que realizaram o exame em 2022. Fez-se
uma triagem dos resultados de mulheres procedentes do municipio de
origem, visto que o laboratdrio recebe amostra de mulheres de outros
municipios. Pelo caderno de controle de 2019, coletou-se o nimero de
mulheres do municipio que tiveram no ano diagndstico de HSIL e CA
para detectar a prevaléncia e comparar os registros com os de 2022.

Selecionadas as participantes com diagndstico em 2022, foram levan-
tadas todas as fichas de requisi¢do de exame citopatoldgico do colo do
ttero, do Programa Nacional do Cancer do Colo do Utero e de Mama

(Viva Mulher), a fim de levantar as variaveis clinicas (data do ultimo

exame, uso de DIU e pilula anticoncepcional e situagio do colo uterino
durante o exame) e sociodemograficas (idade, escolaridade, raga/cor).

Uma vez que a amostra ndo foi probabilistica, ndo foram utiliza-
das estatisticas inferenciais (teste de hipdteses e intervalo de confi-
anga), em razdo da estimativa enviesada do erro-padrdo. Os dados
foram analisados usando-se o programa estatistico IBM SPSS soft-
ware (19.0 para Windows), sendo as varidveis quantitativas apresen-
tadas em medidas de tendéncia central e dispersdo e as categéricas
em frequéncia absoluta e relativa.

O presente estudo ocorreu tendo como observéncia todos os
preceitos éticos elencados na Resolu¢do 466, de 2012, e realizado
somente apos aprovagao prévia do Nucleo de Ensino e Pesquisa da
Fundagio de Satide de Vitéria da Conquista e do Comité de Etica
em Pesquisa do Instituto Multidisciplinar em Saude (CEP/IMS) da
Universidade Federal da Bahia, sob o Parecer n° 5.823.809 CAAE:
65971222.2.0000.5556

RESULTADOS

Em 2022, 14.087 exames foram registrados nas bases de dados
do Laboratério de Citologia da Fundagéo de Saude de Vitéria da
Conquista, semelhantemente ao que foi anotado em 2019, ano pré-pan-
demia, em que 14.487 exames foram realizados. Nos dois anos mais
afetados pela pandemia da COVID-19 (2020 e 2021), observou-se
decréscimo significativo na realizagdo de preventivos para cancer do
colo do utero — foram feitos respectivamente 5.393 e 6.633 exames,
o que representa diminui¢do de mais de 50% nos dois anos.

A prevaléncia da ocorréncia de HSIL e CA em 2022, nas mulheres
que tiveram diagndstico citopatoldgico atestado pelo Laboratério
de Citologia da Fundagédo de Satde de Vitéria da Conquista, foi de
0,66% (93/14.087), sendo detectado HSIL em 97,85% (91/93) e CA
em 2,15% (2/93). Para efeitos comparativos, verificaram-se os resulta-
dos encontrados em 2019, dltimo ano antes da pandemia da COVID-
19, sendo detectada a prevaléncia de 0,51% (75/14.487) de HSIL ou
CA nos exames registrados nesse ano. Importa salientar que, desses
0,51% (75/75), a totalidade foi de HSIL e zero caso de CA (Tabela 1).

Entre as mulheres participantes do estudo, a idade média identi-
ficada foi de 39 anos, variando de 20 a 69 anos. Como se pode acom-
panhar na Tabela 1, observou-se que a maioria das mulheres afirmou
nao usar anticoncepcional (76,34%; 71/93), ndo usar DIU (89,24%;
83/93), ser ndo branca (47,30%; 44/93) e ter baixo nivel de instrugédo
(21,05%; 20/93).

No que diz respeito ao aspecto visual do colo, a maioria apresen-
tou colo normal, sem alteragdes (60/93). Quanto ao dltimo exame,
54,83% (51/93) das mulheres com detec¢do de HSIL ou CA em 2022
relataram té-lo feito menos de trés anos antes. Dessa porcentagem,
25,49% (13/51) fez 0 exame em 2021. Dentre as respondentes, 5,37%



(5/93) afirmaram nunca ter feito antes o exame Papanicolaou e 19,35%
(18/93) afirmaram té-lo feito havia mais de quatro anos (Tabela 1).
O subpreenchimento das fichas do exame Papanicolaou foi um achado
de extrema importancia, visto que 75,26% (70/93) do total de fichas apre-
sentaram pelo menos algum tipo de variavel ndo preenchida. Desses
dados, foi alarmante a variavel escolaridade e raga/cor. Raga/cor ndo foi
preenchida em 37,63% (35/93) das fichas de exame, porém, mesmo diante
dessa porcentagem de nio preenchidos, a raga/cor preta ou parda repre-
sentou 44,08% (41/93) das mulheres que tiveram esse dado preenchido.
Com relagdo a variavel escolaridade, observou-se nessa investigagio alto
naimero de absten¢des no preenchimento da ficha de exame — 69,89%

(65/93) —, ndo sendo possivel avaliar essa variavel (Tabela 1).

DISCUSSAO

A pandemia da COVID-19 afetou diretamente os servigos essenci-
ais no Brasil, dentre eles o rastreamento do cancer do colo do utero?,
que foi observado neste estudo, considerando a diminui¢do de mais
de 50% no numero de exames em 2020 e 2021, comparados aos do
ano anterior (2019). Cavalcanti et al.'%, em um estudo sobre o impacto
da pandemia no rastreio de cancer do colo uterino, evidenciaram a
reducio de 48,75% na realizagdo de exames citopatoldgicos durante
a pandemia da COVID-19. Outro estudo nacional, de carater trans-
versal e retrospectivo, relatou a diminuigao de 46,45% no nimero de
exames de rastreamento de cancer do colo do utero realizados no Brasil
em comparag¢do com o observado em 2019, ano pré-pandémico, o que
corrobora a redugéo de mais de 50% encontrada no presente estudo®.

O ano de 2022 apresentou prevaléncia maior na quantidade de
HSIL e CA encontrados em relagdo a 2019. Esse aumento pode estar
relacionado a mulheres que precisavam repetir o exame em 2020 ou
2021, por realizar o ultimo exame ha trés anos, ou mais, ou ainda por
estar no periodo de repetir o exame anualmente, porém nao o fiz-
eram por medo da pandemia e pelas restrigdes sanitdrias, fazendo o
exame somente em 2022. Esse aumento pode também ser relacionado
amulheres que fizeram o exame pela primeira vez em 2022, contudo,
novos estudos seriam necessérios para afirmar isso.

E necessdrio salientar que a diretriz brasileira de rastreamento do
céncer do colo do utero* preconiza que, inicialmente, o exame cito-
patoldgico seja feito anualmente e, apos dois exames seguidos com
resultado normal, o preventivo passe a ser feito a cada trés anos, o que
faz atentar para o fato de dois anos (2020 e 2021) serem um periodo
importante e definidor no que diz respeito ao rastreio de lesoes*.

De acordo com o presente estudo, um numero significativo de
mulheres realizou o ultimo exame em 2021, ano marcado pela flexi-
bilizagdo das medidas de protegio e pela retomada de alguns servigos,
fatores que podem justificar mais exames nesse periodo. Soma-se a

isso 0 encorajamento da comunidade médica a orientar suas pacientes

Tabela 1. Analise descritiva do quantitativo de mulheres (n=93)
com detec¢do de lesdo de alto grau ou carcinoma em resultado
de Papanicolaou em 2022.

Variaveis | n | (D)

Lesdo encontrada

HSIL 91 97,85

CA 2 215

Uso de anticoncepcional

Sim 15 16,12
Ndo 71 76,34
Ndo encontrados 7 7,52
Uso de DIU

Sim 2 2,15
Nao 83 89,24
Ndo encontrados 8 8,60

Situagdo do colo

Normal 60 64,51
Alterado 17 18,27
Friavel 7 11,11
Ndo encontrados 9 9,67

Data do ultimo exame

Primeiro exame 5 5,37
Ha trés anos ou menos 51 54,83
Ha quatro anos ou mais 18 19,35
Ndo encontrados 19 20,43
Raca/cor*

Branca 14 15,05
Preta e parda 41 44,08
Outras 3 3,22
Ndo encontrados 35 37,63

Escolaridade

Sem instrugao 2 2,15
Ensino fundamental incompleto 8 8,60
Ensino médio incompleto 10 10,75
Ensino médio completo 7 7,52
Superior completo 1 1,07
Ndo encontrados 65 69,89

Preenchimento de dados

Preenchimento completo 23 24,74

Pelo menos um dado ndo preenchido 70 75,26

HSIL: lesdo intraepitelial de alto grau; CA: carcinoma; DIU: Dispositivo intrauterino.



arealizarem os exames rotineiros, obedecendo a todos os protocolos
para o enfrentamento da COVID-19**.

O aumento de casos positivos encontrados em 2021 pode estar
relacionado também & procura desse servico somente por mulheres
sintométicas ou por aquelas as quais fora indicado repetir o exame em
razdo de alguma alteragdo anterior". Vale salientar que, na detecgao de
lesao de alto grau, comprovada na citologia e sugestiva na colposco-
pia, ha consenso sobre a necessidade de retirar a lesdo por meio de
ablacio ou conizagio. E necessario observar os motivos para mul-
heres que fizeram o exame em 2021 repetirem-no em 2022 ja apre-
sentando HSIL: as mulheres que fizeram o ultimo exame em 2021
apresentaram lesdo de alto grau e ndo tiveram o encaminhamento
adequado? Nio tiveram acesso ao resultado do exame? E importante
entender por que repetir o exame um ano depois, ja apresentando
HSIL, para buscar formas de intervir nas causas®'*.

Uma questdo importante a ser levantada, a qual é relatada como
um problema na literatura, é o ndo retorno das mulheres para resga-
tar o resultado do exame citopatoldgico, o que pode ter sido um dos
motivos para a repeticdo do exame em 2022 j4 apresentando HSIL.
Muitas mulheres ndo retornam para pegar o resultado por questdes
envolvendo trabalho, transporte ou mero esquecimento. Atualmente,
muitas unidades de saude fazem busca ativa das pacientes que apre-
sentam alteragdes nos exames e ndo retornam para buscar o resul-
tado, porém isso ainda ndo é algo presente na maioria das unidades™.

Em virtude do acimulo de resultados empilhados nas unidades de
saude, muitas vezes, exames com alteragdes acabam nao sendo entreg-
ues, sendo nitida a necessidade de organizar um plano de agdo para
mudar esse quadro de desisténcia e descuido com a satude, investindo
tanto na busca ativa quanto na conscientiza¢ao da importancia do
exame para a mulher’. Desta forma, aquelas que fizeram o exame em
2021 e tiveram a detec¢ao de HSIL podem néo ter resgatado o resul-
tado ou este ndo ter sido entregue mediante busca ativa, acabando
por repetir o procedimento em 2022 ja com a detecgao da lesao.

Ainda sobre a data do ultimo exame, chamou atengdo que, dentre
as respondentes, quase 6% afirmaram nunca ter feito antes o exame
Papanicolaou e 19,35% afirmaram terem-no feito hd mais de qua-
tro anos, o que é um dado preocupante, visto que, para uma mulher
fazer seu primeiro exame ja com detecgdo de HSIL, se observa falha
no cuidado e na prevengao, principalmente se essa mulher apresen-
tar fatores de risco, podendo ter sido rastreada em momento ante-
rior, tendo chances de regressdo da lesdo sem precisar de medidas
invasivas. Da mesma forma, ndo seguir o tempo preconizado para o
rastreio pela diretriz de prevenc¢ao do cancer do colo do utero é tam-
bém uma falha na assisténcia e no cuidado.

Entre as participantes do estudo, a idade média identificada foi de

39 anos, variando de 20 a 69 anos. A maioria dos casos de cAncer do

colo do utero sao diagnosticados em pacientes na faixa etaria inferior
a 50 anos; raramente a detec¢io ocorre abaixo dos 20 anos®. Estudos
epidemiolégicos referem que mulheres com cancer do colo do ttero
apresentam, em sua grande maioria, idade entre 40 e 50 anos, periodo
que marca o fim da vida reprodutiva. No presente estudo, um dos
casos de CA refere-se a uma paciente de 69 anos; no outro, a ficha
nao foi encontrada, ndo sendo possivel verificar a idade' da paciente.

Na historia natural da doenga, o cancer do colo do tutero apre-
senta progressao lenta (duragdo média de 10 a 20 anos), com trans-
formagdes intraepiteliais, e pode evoluir para carcinoma. Por levar
muitos anos para se desenvolver, é considerado raro em mulheres até
30 anos e sua incidéncia aumenta progressivamente, até ter seu pico
na faixa de 45 a 50 anos, como ja relatado em outros estudos. Vale
ressaltar que as lesdes de baixo grau tém chance de regressdo, porém
as de alto grau podem evoluir para carcinoma'’.

No estudo presente, a média de idade de 39 anos encontrada esta
relacionada & detecgdo de HSIL, porém, como HSIL tem a possibil-
idade de evoluir para CA em dez anos ou mais, e diante dos estudos
epidemioldgicos presentes na literatura que corroboram essa faixa
etdria, é de extrema importincia a boa condugéo clinica dessas paci-
entes para nao ocorrer a evolu¢do da lesdo de alto grau para carci-
noma. Tais dados também refor¢am a importéncia do rastreamento de
pacientes na faixa etaria de risco e que ndo estejam fazendo o exame
de rastreio. Vale salientar que, segundo a diretriz brasileira para o
rastreamento do cincer do colo do utero*, no exame citopatoldgico,
mulheres com diagnostico de HSIL precisam ser encaminhadas para
colposcopia e bidpsia, pois uma lesdo HSIL pode ser, na verdade, uma
microinvasao, carcinoma epidermoide invasor, o que muitas vezes s6
é observado por meio de bidpsia, desta forma, é necessario observar
que o diagndstico citopatologico de HSIL ndo descarta a ocorréncia
de carcinoma, observavel em exame histoldgico”’.

O desenvolvimento de lesdes precursoras do cAncer do colo do utero
tem fatores de risco consolidados na literatura. As baixas condi¢oes
socioecondmicas e de escolaridade, a nao adesiao aos métodos de bar-
reira, o uso dos anticoncepcionais orais e a baixa adesao ao exame
preventivo sdo fatores importantes'®. Com relagio a métodos con-
traceptivos (anticoncepcionais orais e DIU), o uso de anticoncepcio-
nais hormonais apresenta-se como fator envolvido na nao utilizagao
do método de barreira, o que torna as mulheres mais suscetiveis a
infecgdes sexualmente transmissiveis, assim como foi observado em
outros estudos ja mencionados®.

Entretanto, o uso de contraceptivos hormonais, segundo estudos,
esta relacionado ao risco de neoplasia intraepitelial cervical e cAncer
invasor do colo uterino. Os anticoncepcionais orais estio associados
ao aumento da transcrigao do HPV. Seu uso prolongado (por mais de

cinco anos) eleva o risco de desenvolver-se lesdo intraepitelial de alto



grau em pacientes com HPV. Para aquelas que o usam por cerca de
12 nos ou mais, o risco é de adenocarcinoma in situ do colo uterino.

O uso precoce, antes dos 17 anos, pode ser importante fator na
etiopatogenia do cincer do colo uterino, visto que ainda nio ocor-
reu o completo desenvolvimento do trato genital feminino®. Tal fato
néo foi observado no presente estudo, visto que as mulheres, em sua
maioria, ndo usam métodos contraceptivos, porém ¢ justificado ao
observar que as mulheres tém relacdes sexuais desprotegidas, assim
sendo, estdo mais suscetiveis a desenvolver infec¢des, como relat-
ado na literatura.

As varidveis raga/cor e escolaridade sdo legitimadas na literatura
como fatores de risco para a infec¢do por HPV e o desenvolvimento
do cancer do colo do utero. Thuler e colaboradores? trazem em seu
estudo informagdes sociodemograficas e clinicas das pacientes diag-
nosticadas com céncer do colo do utero, por exemplo, a evidéncia de
que na faixa etaria de 45 a 49 anos houve maior frequéncia de casos
em estado avanc¢ado, sendo 58,9% delas eram da raga ou cor da pele
parda ou preta e 74,9% tinham baixa escolaridade.

No que diz respeito a raga/cor, a relagdo entre saiide/enfermidade
nas minorias étnico-raciais pode ser abordada sob a vertente de satde
e enfermidade como resultante de desigualdades sociais ou saude e
enfermidade como resultante de fatores biogenéticos. Apesar de, em
varios tipos de céncer, a susceptibilidade genética ter papel impor-
tante, é a interagao da susceptibilidade com os fatores resultantes do
modo de vida e do ambiente que vai determinar o risco do adoeci-
mento por cancer”. O que se observa é que a variavel raga/cor ¢ um
marcador demografico de desigualdades, um marcador social mais
relacionado aos fatores ambientais a que a mulher esta exposta que
aos fatores genéticos.

No presente estudo, a varidvel raca/cor nao foi preenchida em
32,25% das fichas de exame, porém, mesmo diante dessa porcenta-
gem, a raga/cor preta ou parda representou 44,08% das mulheres que
tiveram esse dado preenchido, reforcando o que é estabelecido na liter-
atura e alertando para a necessidade de mais atengao a essas mulheres™.

Com relagdo a varidvel escolaridade, evento que ¢ um grande mar-
cador na realizagdo do exame Papanicolaou, observou-se na presente
investigagdo alto numero de absten¢des no preenchimento da ficha
de exame. E necessario ressaltar que, como ja citado, essa varidvel é
legitimada como fator de risco, e o seu preenchimento é de extrema
importancia para um melhor estudo da popula¢io e melhores pla-
nos e politicas de saide voltadas para esse publico.

A auséncia do preenchimento da variavel escolaridade impossibilita
aavaliagdo fidedigna da populagdo de estudo, sendo principalmente
a escolaridade um dado importante a ser avaliado®. A falta de infor-
magao e conhecimento acerca de infec¢oes sexualmente transmissiveis,

do HPV e do préprio cancer do colo do utero ¢ um agravante no que

diz respeito a prevencdo de agravos que afetam a satde da mulher.
O desconhecimento sobre prevengio afeta diretamente esse ptblico,
assim é de extrema importéincia ressaltar a necessidade de melhor
preenchimento das variaveis epidemioldgicas da ficha de exame pre-
ventivo pelos profissionais de satde responsaveis para melhor con-
hecer a populagdo®. Jd no que diz respeito ao preenchimento das
variaveis clinicas, no estudo presente, observou-se que foram bem
preenchidas, tendo uma porcentagem baixa de ndo preenchimento.

Qualquer atraso no rastreamento, bem como déficit no diagndstico
do céncer cervical, podem representar um impacto negativo na satide
da mulher. E de extrema importancia o desenvolvimento de estraté-
gias para lidar com situagdes, como a da pandemia da COVID-19,
para ndo haver redugdo nos exames de rastreio para cincer, assim
como ¢ necessario analisar o cendario atual e criar estratégias para
lidar com as alteragdes ocorridas.

No quesito prevengao, uma grande aliada ¢ a vacina quadrivalente
contra o HPV. No Brasil, a imuniza¢do contra o HPV comecou em
2014, inicialmente para meninas entre 11 e 13 anos, com a intengao
de atingir a meta de 80% da populagao feminina®.

Atualmente a vacina ¢ distribuida gratuitamente pelo Sistema
Unico de Saade (SUS) para criangas e adolescentes de 9 a 14 anos,
porém, infelizmente, continua baixa a adesdo no pais, visto que a
cobertura vacinal em 2022 alcangou 58,29% na segunda dose entre
as meninas e 38,39% na segunda dose entre os meninos, portanto
muito abaixo dos 80% esperados.

Em Vitéria da Conquista, a situagdo ndo é diferente. Dados da
prefeitura municipal para 2022 apontam o municipio com baixis-
sima cobertura vacinal contra o HPV; atingindo apenas 7% do publi-
co-alvo, o que refor¢a a necessidade de estratégias que promovam a
vacinagdo, visto que esta ¢ uma grande aliada na prevengio e pre-
cisa de mais atencdo.

Com a grande mobilizagdo para a vacinagdo contraa COVID-19,
que foi fundamental para combater a pandemia, cabe a reflexdo sobre
“oportunidades perdidas”, uma vez que estratégias poderiam ter sido
criadas para incentivar a vacinagdo contra o HPV pelo publico-alvo
juntamente com a vacinagdo contra a COVID-19, o que poderia ser
uma grande oportunidade para aumentar a cobertura vacinal, assim
como em outras situagdes, como a imunizagdo contra a influenza e
outras presentes no calendario vacinal da crianga e do adolescente® .

Destaca-se a necessidade de busca ativa de mulheres que estdo ha um
tempo sem fazer o exame Papanicolaou e apresentam fatores de risco
estabelecidos. E necessério criar estratégias para fortalecer e aumentar
a cobertura de vacinagdo contra o virus HPV, pois é uma das princi-
pais medidas para prevenir a infec¢do pelo virus e, consequentemente,
reduzir a incidéncia de doengas, bem como ajudar a reduzir a propa-
gacdo do virus na populagdo. A vacina é o meio mais seguro de pre-

vengao diante de alguma situagdo que remeta ao ocorrido na pandemia.



Fortalezas

Este estudo objetivou avaliar o perfil das mulheres que realizaram
o0 exame citopatoldgico em 2022, ano de retorno das atividades habit-
uais e servigos diante da pandemia da COVID-19 e figura como um
dos poucos com a finalidade de analisar o cendrio atual, abordando
as fragilidades encontradas e o perfil citopatoldgico apds a pandemia,
visando adequar medidas de preveng¢do conforme a necessidade atual
das mulheres, o impacto da pandemia no rastreio, melhorando a
cobertura do exame Papanicolaou e detectando mulheres que possam
apresentar lesdes em razao do periodo sem se submeter a exames,
principalmente em dreas de vulnerabilidade socioecondmica, e a baixa

adesdo ao Papanicolaou em decorréncia da pandemia.

Limitagdes

O presente estudo apresentou um carater mais descritivo em
fungédo do baixo nimero de mulheres elencadas dentro dos critérios
de inclusdo, ndo permitindo medidas de associagdo das varidveis
encontradas. O subpreenchimento das fichas de requisi¢ao do exame
citopatoldgico também foi uma fragilidade encontrada, visto que
principalmente as varidveis relacionadas a aspectos sociodemograf-

icos foram mal-preenchidas.

CONCLUSAO

O presente estudo trouxe informagdes relevantes acerca da situagao
do municipio de Vitdria da Conquista em relagdo ao rastreamento
do cancer do colo uterino. No que diz respeito a prevaléncia de lesao
intraepitelial de alto grau e carcinoma, observou-se que em 2022, pri-

meiro ano de retorno efetivo das atividades e dos servicos de satide apds
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