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RESUMO

A neoplasia cervical ou cancer do colo do Utero esta entre os mais frequientes tipos de cancer,
ficando em quarto lugar entre os tipos de cancer que atinge as mulheres do mundo todo, a

causa necessaria para seu desenvolvimento é a infecgdo pelo papiloma virus Humano (HPV).

No pais e no mundo as maiores taxas de incidéncia e mortalidade pela doenca sdo em regides
que possuem piores condi¢des socioecondmicas, 0 Brasil € responséavel por 15% dos tumores
malignos em mulheres. A Amazénia é o estado mais afetado por essa patologia, sdo 37 casos

para cada 100 mil mulheres.

Apesar de que o cancer é previnivel e curavel quando diagnosticado precocemente, a partir do
ano 2000 foram disponibilizadas vacinas contra 0 HPV pelo ministério da salde, também
estdo disponiveis exames citopatologicos do colo do utero o famoso Papanicolau. A evolugéo
é lente e o estagio inicial € assintomatico, quando ndo é diagnosticado em sua fase inicial ja
existe inervacdo grosseira do colo uterino e dos tecidos adjacentes. Nos casos em que a
doenca encontrasse em estagio avancado o tratamento € a radioterapia associada a

braquiterapia que possibilita a cura em 60 ou 90% dos casos.

PALAVRAS CHAVES: Cancer do colo do utero, Colo do Utero, Cancer uterino.

INTRODUCAO

A neoplasia cervical, ou de colo de Utero, esta entre os mais frequentes ficando em quarto

lugar nos canceres em mulheres do mundo todo (SILVA et al; 2016).

Est& neoplasia é uma das doencas causadoras de mortes na populagdo feminina mundial, com
cerca de 500.000 novos casos e 233.000 mortes anuais (CALAZAN, FERREIRA, 2008).
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Numa estimativa foi possivel verificado que, do total de ébitos por essa afecgdo em todo o
mundo, 85% deles sucederam nos paises menos desenvolvidos, certamente incluindo a
Ameérica Latina (CHEHUEN NETO et al; 2016).

No pais, € no mundo, as maiores taxas de incidéncia e mortalidade pela doenga sdo em

regides que possuem as piores condi¢Oes socioecondmicas (SOUSA, et al; 2016).

O céancer do colo do Utero é de grande importanciapara a Saide Publica, tendo como causa
necessaria para seu desenvolvimento a infeccdo pelo papilomavirus humano -
humanpapilloma virus (HPV) (SOUSA, etal; 2016).

Este cancer é prevenivel, e curavel quando é diagnosticado precocemente. Essa neoplasia
comeca em forma de uma leséo precursora, que pode ou ndo evoluir para um processo
invasivo no decorrer de um periodo de 10 a 20 anos. Esse intervalo de tempo é longo,
permitindo que acbes preventivas sejam realizadas com o objetivo de romper a cadeia
epidemioldgica da doenga (DAMACENA, LUZ, MATTOS, 2017).

Desde o inicio dos anos 2000, estdo disponiveis vacinas contra 0 HPV. Apesar das medidas
de prevencdo primaria e secundaria, o cancer do colo do Utero continua a apresentar taxas
muito altas de incidéncia e mortalidade, especialmente nos paises com condicdo

socioecondmica baixa e media (SOUSA, et al; 2016).

O exame convencional para rastrear neoplasia € o exame citopatoldgico do colo do Utero, ou
teste de Papanicolau, é considerado de baixo custo, simples e de facil execucdo
(DAMACENA, LUZ, MATTQOS, 2017).

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo de revisdo bibliografica onde foram utilizados oito artigos para
elaboracdo desta revisdo, cientificos publicados nas bases de dados SCIELO e Periddicos
Capes, em lingua portuguesa, no periodo de 2000 a 2017. Como descritores de busca

utilizaram-se os termos: cancer do colo do Utero, colo do Utero, cancer uterino.

FUNDAMENTACAO TEORICA
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O Cancer uterino é a segunda neoplasia maligna mais comum entre as mulheres de todo o
mundo, responsavel, aproximadamente, por 471 mil novos casos e por cerca de 230 mil 6bitos
de mulheres por ano. A faixa etaria para a incidéncia do cancer cérvico-uterino evidencia-se
de 20 a 29 anos, aumentando o risco e atingindo seu pico na faixa etaria de 45 a 49 anos. Os
paises que estdo em desenvolvimento sdo 0s que apresentam maiores indices de casos novos,
um numero aproximado de 80%. Nesses paises 0s casos sdo encontrados em estagios mais
avancados, a sobrevida média estimada em cinco anos apresenta indices menores em relacao
aos paises desenvolvidos, pois enquanto esta media varia de 59 a 60% em paises
desenvolvidos, nos paises em desenvolvimento é estimada em 49% (CRUZ, LOUREIRO
2008).

O Brasil é responsavel por 15% dos tumores malignos em mulheres. Considera-se que a
infeccdo pelo Papiloma Virus Humano (HPV) representa o principal fator de risco para o
cancer de colo de Gtero. Outros fatores que foram identificados como de risco, sdo sécio-
econbémicos e ambientais e os habitos de vida, que incluem o inicio precoce da atividade
sexual, a pluralidade de parceiros sexuais, 0 tabagismo, os habitos inadequados de higiene e o
uso prolongado de contraceptivos orais (FRIGATO, HOGA 2003).

O Amazonas é o estado que tem a maior incidéncia de cancer de colo de Utero. Sdo 37 casos a cada
100 mil mulheres, de acordo com a estimativa para 2016 e 2017. Manaus também ¢ a capital

brasileira com mais incidéncia (INCA 2016).

Na maioria dos casos apresenta evolucdo lenta, havendo fases pré-clinicas tanto detectavel
guanto curavel, e o potencial de cura para o cancer de colo do Utero chega a 100% quando é

diagnosticado e tratado logo no inicio ou em fases precursoras (CRUZ, LOUREIRO 2008).

Em estagios iniciais esta doenga é assintomatica, e a descoberta dela é feita pelo exame
chamado citopatoldgico (Papanicolaou) que deve ser feito regularmente. Quando ndo é
diagnosticado em sua fase inicial, ja existe invasdo grosseira do colo uterino e de tecidos
adjacentes, podendo apresentar sintomas como sangramento durante a relacdo sexual e
dispareunia (FRIGATO, HOGA 2003).

O exame preventivo é caracterizado por ser um método de rastreamento seguro, sensivel e de

baixo custo. Apesar deste metodo de rastreamento ter sido introduzido no Brasil desde 1950,
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estima se que cerca de 40% das mulheres brasileiras nunca tenham sido submetidas ao exame
(CRUZ, LOUREIRO 2008).

As acdes de prevencdo primaria e deteccdo precocemente das doencas sdo estratégias para
reducdo da mortalidade e melhoria da qualidade de vida dos enfermos. No entanto, apesar
dessas estratégias serem utilizadas para a prevencdo e o controle de doencas e agravos nao
transmissiveis, ainda é um desafio para os paises em desenvolvimento a definicdo e
implementacdo de estratégias efetivas (CRUZ, LOUREIRO 2008).

Ao abordar a mulher para campanhas de prevencdo, foi possivel verificar que ndo ha
referéncias aos seus companheiros, ou seja, estes sao praticamente excluidos do processo. A
submissdo das mulheres a seus maridos as afasta do procedimento preventivo, muitos nédo
permitem que elas realizem o exame. Assim, inclui-los no processo educativo poderia ser uma
estratégia facilitadora, principalmente devido a “subalternidade historica das mulheres em
relacdo aos seus companheiros sexuais” (CRUZ, LOUREIRO 2008).

Nos casos que a doenca encontrasse em estagio avancado, em que o tumor ja atingiu
estruturas adjacentes ao Utero, o tratamento é a radioterapia associada a braquiterapia. A
quimioterapia no cancer do colo do utero é indicada concomitante a radioterapia, como
radiossensibilizante, o que permite aumentar o controle local e a sobrevida livre de doenca. E
realizada também na ocorréncia de recidiva, quando ndo ha a possibilidade da cirurgia e/ou da
radioterapia (FRIGATO, HOGA 2003).

O pior acesso aos servicos de saude sugere ndo somente que mulheres pobres receberdo
diagnostico mais tardio, mas também que poderdo ter dificuldade em obter tratamento
especializado em tempo habil (MADEIRO 2016).

O tratamento com radioterapia complementada pela braquiterapia intra-uterina possibilita a
cura de cerca de 60 a 90% dos casos de cancer uterino que se encontra em estadiamento
inicial. Nos estadiamentos intermediarios e avancados da doenca é utilizada a radioterapia
externa e a braquiterapia, que quando séo associadas, permitem a cura de cerca de 30 a 60%
dos casos (FRIGATO, HOGA 2003).

Por duas vezes, em 1998 e a outra em 2002, ocorreu mobilizacdo nacional para a deteccao
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precoce do cancer de colo do utero no Brasil. Denominada “Primeira Fase de Intensificagao
do Programa Viva Mulher”, a campanha de 1998 teve como alvo 10.185.894 mulheres de 30
a 49 anos, 0 que representaria 70% das mulheres brasileiras nessa faixa etaria. Baseado em
registros, estima-se que foram realizados 2.291.468 exames na faixa etaria mencionada,
equivalendo a uma cobertura de 22,5%. J& na campanha de 2002, baseando-se no
monitoramento de coleta, a cobertura foi igual a 16,2% do estimado. Nota-se entdo que a
cobertura e 0 numero de atendimento na campanha ndo conseguiram atingir um quarto do
estimado e, na segunda campanha, o alcance foi inferior a primeira (CRUZ, LOUREIRO
2008).

CONCLUSAO

Baseado no que foi relatado, a neoplasia de colo de Gtero € uma doenca muito comum entre as
mulheres no mundo, principalmente entre mulher de condi¢fes s6cio econdmica baixa por

ndo ter informacdes relacionadas a prevencao, diagnostico, tratamento.

O método para deteccdo é de baixo custo, onde pode ser solicitado em um posto médico.
Quando detectado no periodo inicial é facil fazer o tratamento e sua chance de cura é de
100%.

Mesmo quando ndo € detectado recentemente existe o tratamento como a quimioterapia,

radioterapia e braquiterapia que é bastante eficaz onde pode chegar a cura.
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