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RESUMO: O CCC é uma questdo de saude publica que atinge uma boa parcela de
mulheres no Brasil. E uma infecgdo maligna que tem como caracteristica o crescimento
anormal das células, e acomete em maior parte pacientes que estdo na regido norte e
nordeste. E necessario se prevenir com a vacinagdo e 0 exame papanicolau
periodicamente de acordo com as instrugdes do Ministério da Saude, sendo este um
exame fundamental para deteccdo de células anormais no colo uterino. O presente
trabalho é do tipo quantitativo realizado a partir de dados sobre exames papanicolau,
realizados no estado do Pard, com base nas informacdes disponiveis no DATASUS,
extraindo informagbes do SISCAN, de mulheres com idade entre 25 e 64 anos, no
periodo de 2018 a 2024. Foram analisadas quantas mulheres fizeram o exame, as
alteracdes quanto aos tipos de células, tipos de lesdo, quanto a adenocarcinomas e
carcinoma e as frequéncias de acordo com o diagndstico. Também foi analisado o nivel
de escolaridade das pacientes. Os resultados mostraram 1270475 cadastrados durante o
periodo de 2018 a 2024.e O periodo com o menor nimero de exames cadastrados foi
em 2020 Devido a pandemia do COVID-19, percebeu-se um aumento gradativo nos
anos seguintes. Quanto ao diagnostico, a maior parte das alteragdes ocorreu nos anos de
2023 e 2024 devido terem sido os anos com maior numero de exames coletados em
relacdo aos outros anos. Diante das observa¢des dos dados conclui-se que € apesar da
abrangéncia de cobertura dos exames, ainda é necessario reforcar as politicas publicas
voltadas para educacdo em salde ressaltando a importancia do exame papanicolau.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer de colo do utero. Exame Papanicolau. Rastreamento.
Saude Publica. Diagnostico.
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ANALYSIS OF CERVICAL CANCER SCREENING IN THE STATE OF PARA

ABSTRACT: Cervical cancer is a public health issue that affects a large number of
women in Brazil. It is a malignant infection characterized by abnormal cell growth, and
it mostly affects patients in the North and Northeast regions. It is necessary to prevent
the disease with vaccination and regular Pap smears according to the instructions of the
Ministry of Health, which are essential for detecting abnormal cells in the cervix. This
is a quantitative study based on data on Pap smears performed in the state of Para, based
on information available in DATASUS, extracting information from SISCAN for
women aged between 25 and 64 years old, from 2018 to 2024. The number of women
who underwent the test, the changes in cell types, types of lesions, adenocarcinomas
and carcinomas, and the frequencies according to the diagnosis were analyzed. The
patients' level of education was also analyzed. The results showed 1,270,475 registered
patients during the period from 2018 to 2024. The period with the lowest number of
registered exams was in 2020. Due to the COVID- 19 pandemic, a gradual increase was
observed in the following years. Regarding diagnosis, most of the changes occurred in
the years 2023 and 2024 because they were the years with the highest number of exams
collected in relation to the other years. Given the data observations, it is concluded that
despite the comprehensive coverage of the exams, it is still necessary to reinforce public
policies aimed at health education, highlighting the importance of the Pap smear.

KEYWORDS: Cervical Cancer. Pap Smear. Screening. Public Health. Diagnosis.

INTRODUCAO

O Cancer de Colo de Utero ainda é um grande desafio na salde publica do
mundo, especialmente em nacdes em situacfes de pobreza. Aqui no Brasil, hd uma
prevaléncia maior parte no Norte e Nordeste. Apesar das melhorias que ja foi
conquistado, tanto no rastreamento, quanto nos tratamentos para cancer uterino, ele esta

entre as principais causas de mortalidade (Ayala, 2024).

O Paré fica na Regido Norte do Brasil e € um dos estados mais extensos do pais
0 segundo maior, na verdade, com mais de 1,2 milhdo de kmz2. Ele é formado por 144
municipios, que estdo organizados em 4 grandes Macrorregides de Saude e 13 Regides
de Salde, o que ajuda a estruturar e organizar os servicos de atendimento a populacao
em diferentes areas do estado (IBGE, 2023).

No estado do Pard, a demanda para atendimento em salde é muito grande,
principalmente em virtude da vasta extensdo territorial e das dificuldades de acesso a
comunidades ribeirinhas e populac@es indigenas, além da auséncia de recursos, tanto

materiais como: medicacdes; e pessoas qualificadas para atendimento profissional

SE)
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(Santos, 2017).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (2020), por consequéncia da
pandemia do COVID-19, foi recomendo medidas restritivas para que o0s pacientes a ndo
procurarem as UBS. Havendo uma limitagdo ao acesso nas unidades basicas de saude, o
que diminuiu a procura dos servicos, e consequentemente uma reducdo dos

atendimentos para a execugdo do exame citopatogico.

E a partir das UBS que é feito o primeiro atendimento com o paciente.
Representando assim um papel extremamente importante na central da organizagdo do
cuidado a saude. Incluindo a prevencdo através da realizacdo do exame preventivo,
diagnostico em fase inicial do CCU (Brasil, 2024).

O nome cancer é utilizado para caracterizar o crescimento celular fora do
normal, podendo ser descrito por mais de cem tipos diferentes. Apesar da
multiplicidade, todos tem algo em comum: que € a multiplicacdo das células de modo
anormal, ocasionando a mal funcionamento do corpo e atingindo outros tecidos
proximos (INCA, 2022). Podendo também ser descrito, como: tumores malignos ou

neoplasia.

Organizagdo Mundial de Salde (2024) afirma que, o CCU esta diretamente
relacionadas com as desigualdades e diferencas sociais, tanto no acesso a servicos
basicos de saude, como: vacinas, rastreio e tratamento. Além disso, outros fatores de
risco contribuem para esta situacdo, como: a elevada prevaléncia do HIV os desafios
sociais e econdmicos. Questdes como a desigualdade de género, a discriminagéo e a

pobreza séo fatores que influenciam no aumento de CCU no mundo.

As disparidades geograficas na carga da doenca do Céncer do Colo do Utero
(CCU) séo gritantes e refletem a disponibilidade, cobertura e qualidade das estratégias
preventivas e a prevaléncia de fatores de risco. Quase nove em cada dez mulheres que
morrem de CCU vivem em paises de baixa e média renda (Arbyn; Weiderpass; Bruni,
2018).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (2024), um dos fatores que
acarreta em ocorréncias de cancer cervical é o HPV (Papiloma virus humano), é um

virus que a grande parte das mulheres j& tiverem em algum momento da sua vida,
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geralmente sem nenhum sintoma, fazendo com que o corpo o elimina antes mesmo que

cause algum prejuizo as células.

Nos casos que 0 corpo ndo consegue expulsar o HPV, torna-se um problema,
iniciando a proliferacdo de células anormais, sendo umas das principais causas do CCU,
atingindo 95% dos casos no total. Outros fatores de risco conhecidos incluem

tabagismo, aumento da paridade e infeccdo pelo HIV (Bosch; Munoz; Meijer, 2002).

O HPV é um virus da familia Papovaviridae e estd entre as infeccGes
sexualmente transmissiveis mais comuns. Em muitos casos, ele se manifesta por meio
de lesdes conhecidas como condilomas acuminados, também chamada como “crista de
galo”, devido ao formato das verrugas genitais que podem surgir. Além da transmissao
sexual, existem outros fatores que aumentam o risco de infecgdo, como a higiene intima
inadequada, o inicio precoce da vida sexual, o tabagismo e a multiplicidade de parceiros

sexuais (Silva et al., 2017).

Uma investigacdo em estagio inicial do cancer ¢ uma técnica usada para
diagnosticar o tumor numa fase inicial, facilitando assim o seu tratamento precoce. Essa
descoberta pode acontecer por meio de diferentes tipos de exames, como os clinicos,
laboratoriais ou de imagem. Um dos mais populares é o Papanicolau, oferecido tanto
pelo SUS quanto por clinicas particulares. Ele é essencial para identificar alteragdes no

colo do utero e ajudar na deteccao precoce de possiveis doencas (Melo et al., 2016).

Quando o cancer no colo do Utero ndo é descoberto logo no comeco, ele pode
acabar seguindo dois caminhos. O mais comum é o carcinoma tendo maior indice de
contagio, costuma ter ligacdo com o HPV. Mas também existe outro tipo, que é mais
raro. Mesmo sendo menos comum, o adenocarcinoma também € perigoso, porque pode

crescer quietinho, sem dar sinal (Carvalho et al, 2018).

INCA (2022), informa que o rastreamento do cancer € uma medida necessaria
para a identificacdo precoce de lesdes que podem evoluir para essa doenca.

Além do rastreamento, a educacéo sobre salde e a conscientizacao enfatizando a
importancia dos exames preventivos sdo fundamentais para encorajar as mulheres a se
cuidarem. Assim, campanhas informativas sobre a doenca, suas causas, fatores de risco

e a relevancia da vacinagdo contra o HPV também sdo componentes essenciais nesse
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esforco para erradicar o CCU como uma questéo de saude publica.

Outra necessidade € uma abordagem mais abrangente da saude publica que vise
ndo s6 promover a saude, mas também eliminar estas desigualdades. A promoc¢édo do
acesso equitativo aos servigos de saude é fundamental para prevenir e tratar eficazmente

o cancro do colo do Utero, especialmente nas zonas mais afetadas.

SOBRE O CANCER DE UTERO

A parte externa do colo do Utero, chamada de ectocérvice, fica em contato direto
com a vagina e é revestida por varias camadas de células planas. Ja a parte interna,
conhecida como canal cervical ou endocérvice, € composta por uma Unica camada de
células cilindricas responsaveis pela produgdo de muco (INCA, 2013). As alteracGes
que podem dar origem ao cancer do CCU geralmente comecam na area onde os dois
tipos de tecido se encontram — uma regi&o conhecida como juncéo escamocolunar. E
por isso que essa parte do colo do Utero recebe atencdo especial durante o exame de
Papanicolau, que serve justamente para identificar qualquer anormalidade ainda no

inicio, antes que ela se transforme em algo mais grave.

O CCU geralmente evolui de maneira lenta e silenciosa. Em estagios iniciais, ele
ndo provoca sintomas, o que dificulta o diagnostico no inicio. Ocorrendo mudancas
graduais nas células, que vao se agravando ao longo dos anos. N&o ocorrendo uma

descoberta a tempo, as chances de cura s&o minimas (INCA, 2002).

A principio o CCC, costuma passar de maneira despercebida, sem apresentar
nenhum sintoma. Geralmente pode ocorrer sangramento apos as relacfes sexuais, em
periodos entre o periodo menstrual, com sangramento de mau cheiro e mais escuro. O
cancer em fase mais avancada pode causar sintomas mais graves, Como a presenca de
uma massa no colo do Utero, sangramentos intensos, dor nas costas e no abdémen,
dificuldade para fazer as necessidades fisioldgicas, e também perda de peso e falta de
apetite (Santos, 2014).

A prevencdo do CCU pode ser feita de duas formas: a primaria e a secundaria.

No caso da prevencdo primaria, esta focada em evitar que a doenca se desenvolva é uma
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das medidas mais importantes € 0 uso de preservativo durante as relacdes sexuais, e uso
de vacinas. Ja que isso ajuda a reduzir o risco de contagio pelo HPV, virus que esta
diretamente ligado ao aparecimento de alteracdes celulares no colo cervical, que ao
decorrer dos anos pode evoluir para cancer (Soares et al, 2010; Silva, 2016). Enquanto a

secundaria é realizada pela deteccdo de lesdes através do exame papanicolau.

O Ministério da Saude substitui a antiga estratégia de vacinacdo contra o HPV:
agora, 0 esquema serd realizado em Unica dose. A ideia continua sendo proteger
criancas e adolescentes entre 9 e 14 anos, antes que tenham qualquer contato com o
virus. Além desse grupo, pessoas com a imunidade mais baixa, quem passou por
violéncia sexual e outros casos especificos também podem tomar a vacina. Nesses
casos, mesmo quem tem mais de 14 anos pode ser vacinado, desde que haja
recomendacdo médica (Brasil, 2024).

De acordo com INCA (2022), é indicado que mulheres com vida sexual ativa
realizem o preventivo dos 25 anos até os 64 anos de idade. Ressaltando que esta idade

foi escolhida devido ao fato de apresentar maior ocorréncia de cancer.

O PCCU, é um exame o0 que é coletado células do colo cervical para serem
analisadas em laboratdrio. Esse exame ndo so auxilia na identificacdo de diferenciacdo
celulares, mas também sinalizam lesGes precoces. Sendo isso um fator essencial para o
acompanhamento da salde do colo uterino ao longo dos anos. A realizacdo regular
desse rastreamento é crucial, pois o CCU, em muitos casos, pode nao apresentar
sintomas no inicio, o que atrapalha a sua identificagdo, por isso tem uma relevancia

muito grande em fazer o exame regularmente.

Além da identificacdo da lesdo, o rastreamento sistematico pode reduzir
significativamente a incidéncia e a mortalidade. O tratamento das lesdes de alto grau é
altamente eficaz e, quando feito precocemente, pode evitar intervengdes mais invasivas

no futuro, aprimorando a vida do publico feminino que lidam com isso.

O exame é feito levando em conta a observacdo da regido genital e da extracdo
de células tanto da parte interna quanto da externa do colo do Utero. Depois, esse
material € enviado para andlise em laboratério, ajudando a identificar possiveis
alteracGes nas células.
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Na hora de fazer a coleta, € importante separar alguns itens, como: luvas,
avental, lencol, espéculo, pinca, espatula, escovinha, laminas de vidro, um recipiente
para guardar as laminas, além de algo para fixar o material, como spray fixador ou até
alcool. Também ndo pode faltar o formulario com os dados para o exame, que pode ser

citopatologico ou, em alguns casos, histopatoldgico (INCA, 2002).

Quando o exame do colo do utero mostra alguma alteracdo nas células, muitas
vezes € preciso investigar um pouco mais para confirmar se realmente h& algum
problema. Para isso, 0s exames mais comuns que ajudam no diagnéstico do cancer do
colo do atero séo a colposcopia, a bidpsia e, em alguns casos, a curetagem endocervical

(CEC), que permite uma andlise mais detalhada da regido (OPAS, 2016).

Os resultados que podem ser encontrados no PCCU, séo alteracdes de Neoplasia
Intraepitelial Cervical (NIC). Portanto, apesar deste resultado pode ser apenas uma
lesdo, podendo ainda ndo se tratar de cancer, que dependendo de sua gravidade, podera
ou ndo evoluir para cancer, sendo este divido em trés niveis: NIC I, NIC Il e NIC IlI
(INCA, 2002).

A bidpsia é um exame importante para entender melhor as alteragdes nas células
do colo do Gtero e também para descartar a presenca de cancer. A partir das amostras
coletadas, os resultados podem indicar se esta tudo normal, se h4& uma neoplasia
intraepitelial cervical (NIC), ou se ja se trata de um carcinoma invasivo. Essas lesdes
precursoras do cancer sdo avaliadas de acordo com a profundidade em que atingem o
epitélio: quanto mais proximas da base da camada celular, maior a gravidade. As lesGes
de baixo grau, como a NIC I, costumam ser leves e apresentam baixo risco, sendo
tratadas com acompanhamento periodico. Ja as lesdes NIC 11 e NIC 111 s&o consideradas
de alto grau, com alteragcdes mais significativas, e por isso requerem tratamento mais
rigoroso (OPAS, 2016).

J& quando o problema ainda esta no comeco, com aquelas lesdes que vém antes
do céncer propriamente dito, o tratamento costuma ser menos invasivo. D& para
remover os tecidos alterados por meio de cauterizacdo, congelamento ou até uma
pequena cirurgia. A retirada total do Utero, a histerectomia, s6 € considerada em

situacBes mais graves, e mesmo assim, € uma decisdo que precisa levar em conta a
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idade da mulher e se ela ainda quer ter filhos. Afinal, o cuidado precisa ir além do fisico

tem toda uma vida, planos e sentimentos que também importam (OPAS, 2016).

JUSTIFICATIVA

Muitas mulheres ainda ndo tém o habito de fazer o exame preventivo, mesmo
sabendo que ele é um cuidado importante com a propria sadde. As vezes por medo, falta
de informacéo ou por colocarem outras prioridades na frente, esse exame acaba sendo
deixado de lado. Por isso, € essencial que as equipes de salde estejam proximas da
comunidade, orientando com respeito e carinho, e mostrando que 0 exame
citopatologico pode fazer toda a diferenca. Ele ajuda a prevenir doencas sérias, permite
um tratamento mais leve e aumenta as chances de cura. Cuidar de si € um gesto de

amor, e o preventivo é uma parte importante desse cuidado (Brenna et al, 2001).

O cancer de utero, especificamente o cancer cervical (ou de colo do utero), € um
fator que mais mata mulheres em todo mundo, especialmente em paises em
desenvolvimento. De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude o cancer cervical
pode ser evitado; porém, é necessario realizar o exame PCCU periodicamente, assim
como vacinar de acordo com a idade estabelecida, a fim de ter um diagndéstico precoce e
reducdo da mortalidade. Entretanto, o acesso limitado a informaces e servicos de satde
contribui para altas taxas de mortalidade, especialmente entre populagdes em situacdes

mais vulneraveis.

Quando se fala em promocdo da salde, a maioria das a¢cfes acaba focando em
mudancas de comportamento que cada pessoa pode fazer no dia a dia — como se
alimentar melhor, praticar exercicios ou parar de fumar. A ideia € trabalhar com aquilo
que esta, pelo menos em parte, nas méos de cada um. Por outro lado, questbes que
fogem do controle individual em, como problemas sociais ou ambientais, muitas vezes

ficam de fora dessas iniciativas (Czeresnia; Freitas, 2003).

Brasil (2016), destaca importancia do impacto psicologico que o diagnostico de
uma infeccdo sexualmente transmissivel, associada ao risco de cancer, pode causar em
adolescentes e mulheres jovens, afetando tanto sua autoimagem quanto sua sexualidade.

Sendo portanto fundamentais orientagcdes sobre os métodos contraceptivos, prevengdo
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de infecches sexualmente transmissiveis e praticas de sexo seguro. Ressaltando a
importancia dessas orientacdes independentemente da inclusdo ou ndo dessas jovens no

programa de rastreamento do cancer do colo do Gtero.

Diante de uma das questBes de politica pablica no mundo, no qual ainda acarreta
um grande numero de pessoas infectadas com neoplasias, devido a desigualdade social a
acesso a salde, levando a morte em mulheres, muitas vezes por falta de informacao
relacionado a vacinacdo, prevencdo, sendo esta uma barreira para um diagndstico
precoce. E imprescindivel que dados relacionados as lesdes uterinas sejam disseminados
de maneira acessivel e explicativa, ressaltando a importancia do exame PCCU de

acordo com as normas estabelecidas pela OMS.

A compreensdo dessas dindmicas entre informacdo, vacinacdo e adesdo aos
exames pode contribuir diretamente para a formulacdo de politicas publicas mais
eficazes e participacdo de mulheres ativas com cuidado e atencdo ao proprio corpo. O
estudo visa fornecer subsidios que ajudem na revisdo e na criacdo de programas de

saude que atendam especificamente as necessidades das populacdes mais afetadas.

OBJETIVO GERAL

Analisar tendéncia temporal os exames de papanicolau na base de dados
SISCAN (Sistema de Informacao de Cancer) em mulheres de 25 a 64 anos no Estado do
Paré entre 0s 2018 a 2024.

OBJETIVO ESPECIFICOS

e Identificar o numero total de exames citopatol6gicos cadastrados no SISCAN;
durante o periodo de 2018 a 2024 no Estado do Par3;

e Identificar o nimero de exames de acordo com o tipo de apatia celular escamosa
(ASC-US e ASC-H);

¢ Verificar o numero de resultados para adenocarcinomas e carcinoma; verificar o
registro dos tipos de atipia celular glandular (AGC);
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e Verificar a quantidade de exames com alteracdes para lesdo intraepitelial de alto

e baixo grau;

e Quantificar o numero de exames realizados por ano de acordo com nivel de

ensino do paciente.

METODOLOGIA
CARACTERIZACAO DO ESTUDO

Trabalho realizado como requisito para conclusdo da Graduacdo do Curso de
Enfermagem, do Centro Universitario Planalto do distrito Federal/Uniplan de Altamira
Pard, Brasil. 2024.

Este € um estudo quantitativo, descritivo, realizado a partir de um levantamento
de dados secundario de dominio publico, sobre os exames de papanicolau, de mulheres
com faixa etaria entre a 25 a 64 anos, no periodo de 2018 a 2024, especificamente do
Estado do Para. Os dados foram coletados através do banco de dados do DATASUS, o
SISCAN (Sistema de Informacdo de Cancer) em fevereiro de 2025.

SOBRE O SISCAN

O SISCAN foi criado em 2021 com objetivo de substitui¢cdo do sistema anterior.
Esse sistema chamado SISCAN ¢é conectado ao CNES, permitindo que os profissionais
de saude autorizados possam realizar coletas, fagcam solicitacbes e emissdo laudos e
exames; permitindo que sejam automaticamente reconhecidos pelo sistema. Para
garantir o bom funcionamento desse processo, € essencial que as unidades de saude e
prestadores de servigo mantenham seus registros atualizados no CNES, informando
corretamente o Codigo Brasileiro de Ocupacdo (CBO) de cada profissional (INCA,
2016).

O SISCAN e um sistema que disponibiliza informacdes para avaliar a qualidade
dos servicos do rastreamento do cancer do colo do Utero e de mama. Ele também é uma

ferramenta importante para o planejamento ac¢Ges de controle da doenca, diagndstico e
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tratamento. lIdentificando as necessidades de treinamentos e acompanhamento dos
pacientes que apresentam exames com alteracdo. Assim, ele permite ndo apenas a coleta
de dados dos pacientes e a emissdo de laudos, mas também o gerenciamento de recursos
e a auditoria de resultados (INCA, 2016).

LEVANTAMENTO DE DADOS

Para a coleta de dados foi acessado por meio da plataforma oficial DATASUS
(Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude), vinculada ao Ministério da
Salde. E foram realizado os seguintes passos: acessado o site oficial DATASUS,
clicado no menu informacdes e procurado pela palavra SISCAN, ciclando nela é

direcionado para o site SISCAN (Sistema de Informagao do Cancer).

Para este trabalho foi selecionado Histo de colo por paciente no Estado do Para,
no periodo de 2018 e 2024, em mulheres com idade de 25 a 64 anos, conforme

orientacdo do Ministério da Saude para rastreamento de cancer de colo de Utero.

A coleta de dados ocorreu em fevereiro de 2025, selecionando as opgdes
desejadas que deram sustentacdo a este estudo. Sendo transportados e organizados em

forma de tabela para facilitar a visualizacéo.

Por se tratar de uma pesquisa que utiliza exclusivamente dados disponiveis em
dominio publico, sem identificacdo direta de individuos ou qualquer tipo de
intervencdo, nio houve a necessidade de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa,
conforme previsto na Resolugdo n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, que

dispensa esse tipo de estudo da avaliacdo ética formal.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta secdo serdo apresentados a analise de exame PCCU, entre os anos de 2018
a 2024, em mulheres de 25 a 64 de idade no Estado do Para de acordo com os dados
extraidos do SISCAM em fevereiro de 2025.
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Tabela 1 - nimero de exames registrados durante o periodo: 2018 a 2024. SISCAM. Estado do Para

Ano N de exames %

2018 167538 13,19%
2019 183618 14,45%
2020 97131 7,65%
2021 152754 12,02%
2022 186236 14,66%
2023 240252 18,91%
2024 242945 19,12%

Total 1270474

Fonte: SISCAM em 09/02/2025

Conforme com a tabela 1, foram registrados 1.270.474 de exames papanicolau
realizados entre o periodo de 2018 e 2024. O ano de 2020 apresentou uma diminuigdo
na execucdo do exame, apenas 97.131 pessoas procuraram atendimento para fazer o
exame, 0 que representa apenas 7,65% do namero total somado. Esta reducao esta foi
devido a pandemia do COVID-19, que diminui o procura para realizacdo do exame. Em
2021 com 12,02% realizaram o exame e 2022 com porcentagem 14,66%. Nao ha um
aumento significativo de pacientes que realizaram o exame comparado com os dados de
2018 e 2019, com dados de 2021 e 2022. Ja nos dois ultimos anos observa-se que houve
uma procura maior para realizacdo do exame, 2023 com 18,91% dos exames e 2024
com 19,12%.

Tabela - 2: Laudo Citopatoldgico: Carcinoma Epidermoide Invasivo, Adenocarcinoma Invasor e
Adenocarcinoma in situ. SISCAM. Estado do Para.

Carc. Epiderm.  Adenocarc Adenocarc in

Ano Inv invasor situ
2018 56 0 31
2019 94 0 29
2020 52 0 13
2021 84 0 24
2022 125 0 25
2023 123 2 68
2024 97 0 60
total 631 2 250

Fonte: SISCAM em 09/02/2025
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Carcinoma é um termo geral utilizado para tumores que se originam a partir do

tecido eptelial. Os mais comuns sdo os carcinomas epidermoides e 0s adenocarcinomas.

O Carcinoma Epidermoide é mais invasivo, com crescimento lento, se origina a
partir de células escamosas, sendo 0 mais comum conforme tabela. Os dados mostram
631 resultados durante o periodo de 2018 a 2024, com maior nimero de casos
registrados em 2022 com 125 resultados, e 2023 com 123 casos. Em 2024 o numero de

exames positivos foram 97, sendo inferior aos dois anos anteriores.

Para o adenocarcinoma invasor origina-se a partir de células glandulares,
obtiveram apenas dois resultados durante o periodo, por ser um cancer mais dificil de

ser detectado, sendo bem mais agressivo e com maior risco de metastase.

Enguanto o Adenocarcinoma In Situ (AIS) é um pré-cancer em estagio inicial, a
fase inicial do adenocarcinoma invasor, com células malignas presentes no epitélio do
colo cervical, precisando tratamento e cuidados afim de evitar que alcance as células
mais profundas. De acordo com os dados, o AIS teve um resultado de 250 amostras
durante todo periodo, com maior numero de exames positivos foi em 2023, tendo 68
casos e no ano de 2024 com 60 amostras positivas, 0 menor namero foi em 2020 com

13 resultados positivos.

Tabela 3 - Laudo Citopatolégico: Atipias de celulas escamosas ASC-H e ASC-US. SISCAM Estado do

Para.

Ano ASC-H % ASC-US %

2018 448 8,74% 2376 11,72%
2019 705 13,75% 2750 13,56%
2020 307 5,99% 1384 6,82%
2021 607 11,84% 2068 10,20%
2022 919 17,92% 3416 16,84%
2023 1140 22.23% 4276 21,08%
2024 1002 19,54% 4010 19.77%
Total 5128 1 20280 1

Fonte: SISCAM em 09/02/2025

As atipias escamosas sdo alteracdes celulares que podem ou ndo estar

relacionadas com lesdes pré-cancerigenas.
O ASC — H (Celulas Escamosas Atipicas Nao Pode Excluir Lesdo de Alto Grau)
S
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¢ uma lesdo do Células Escamosas Atipicas, sendo portanto, uma lesdo de Alto Grau
NIC Il ou NIC 111, havendo uma probabilidade de ser uma lesdo pré- cancerigina, tendo

a necessidade de uma anélise mais detalhada, através da colposcopia ou biopsia.

A ASC — US (Células Escamosas Atipicas de Significado Indeterminado) é um
dos resultados mais comum do PCCU, indicando que as células escamosas tem alguma
alteracdo seja por inflamacdo, infeccdo ou outros fatores, portanto sendo classificado
como NIC I, sendo necessario um acompanhamento regular, investigagdo e verificando

se a lesdo vai progredir ou sera eliminada.

A tabela 3 tem-se 0 ASC-US sendo uma das lesGes mais comum comparada ao
ASC - H, sendo observados 20.280 amostras para ASC - US, e 5.128 para ASC - H. E
para os dois tipos de lesdo o0 ano 2023 teve um maior nimero de registro. O menor

namero de ASC para ambas foi registrado em 2020.

Tabela 4 - Laudo Citopatoldgico: Lesdo Escamosa Intraepitelial de Baixo Grau e Lesdo
Escamosa Intraepitelial de alto grau. SISCAM.Estado do Para

Ano HSIL % LSIL %

2018 959 12,90% 2787 19,73%
2019 1134 15,25% 2576 18,24%
2020 993 7,98% 1218 8,62%
2021 p952 12,81% 1653 11,70%
2022 1136 15,28% 1644 11,64%
2023 1325 17,82% 1953 13,83%
2024 1335 17,96% 2294 16,24%
Total 7434 1 14125 1

Fonte: SISCAM em 09/02/2025

As Lesdes Intraepiteliais sdo alteragbes que ocorrem no Utero principalmente
devido a infeccBes ocasionadas pelo HPV (INCA, 2016).

LSIL (Lesdo Escamosa Intraepitelial de Baixo Grau) séo alteragfes leves, sem
risco para progredir para um cancer, corresponde & NIC I. Conforme a LSIL, observa-se
que teve uma maior prevaléncia nos anos de 2024 com 17,96% dos casos e 2023 com
17,82%.

A HSIL (Leséo Escamosa Intraepitelial de Alto Grau), considerada NIC I ou
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NIC 111, podendo indicar alteragbes moderada a graves, teve maior prevaléncia no ano
de 2018, com 19,73%. E valido destacar que o ano 2018 foi um dos anos com menos
registros de papanicolau e teve o maior nimero de casos tanto para LSIL comparado
com um ndmero pequeno de pessoas que buscaram atendimento para realizacdo do

exame.

Tabela 5 - Laudo Citopatolégico: Atipia de células glandulares auto grau e Atipia de células
glandulares ndo neoplésica

Ano ACG auto grau % ACG Nao Neo %

2018 158 18,37% 461 14,96%
2019 111 12,91% 418 13,57%
2020 52 6,05% 179 5,81%
2021 85 9,88% 223 7,24%
2022 136 15,81% 420 13,63%
2023 155 18,02% 704 22,85%
2024 163 18,95% 676 21,94%
Total 860 1 3081 1

Fonte: SISCAM em 09/02/2025

A Atipias Glandulares sdo lesbes que ocorrem no canal endocervical que

sugerem ou ndo lesdo neoplasica, sem saber o motivo principal dessas alteracdes.

Para atipia de alto grau (ACG - alto grau) foram registrados 860 durante o
periodo selecionado, com maior numero de atipias de alto grau foram registrados no ano
de 2024 com 163 registros, logo depois 0 ano 2018 com 158 resultados. Comparando
esses dados com 0s numeros de exames geral cadastrados no SISCAM, percebe-se que
a porcentagem de exames no ano 2018 foi bem inferior comparado com os 2024,

portanto o nimero para ACG de alto grau e quase o equivalente ao ano de 2024.
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Tabela 6 - Nivel de ensino(escolaridade) dos pacientes. SISCAM. Estado do

Para.
Ens. Ens.
Analfabeto Fundamental Fundamental Ensi. Médio Ens. Superior
Ano (a) Incomplet0| Completo Completo Completo
2018 1 4 1 5 0
2019 9 55 28 52 6
2020 0 0 0 0 0
2021 0 0 0 0 0
2022 0 0 0 0 0
2023 0 0 0 0 0
2024 0 0 0 0 0
Total 1 59 29 57 6

Fonte: SISCAM em 09/02/2025

O sistema ndo tem informag&o suficiente sobre o nivel de ensino dos pacientes.
Ha apenas 11 cadastro para ano de 2018 (para 167538 exames cadastrados no geral), e
150 para o0 ano de 2019 (183618 exames cadastrados no geral). Nos anos subsequentes
ndo tem nenhuma informacdo em relacdo de quantidades de exames por escolaridade

dos usuarios.

De acordo com Tiensoli(2015), grupos especificos e com maior vulnerabilidade,
como as mulheres com baixo nivel de escolaridade, Fatores associados a ndo realizacao
de exame preventivo de cancer do colo do Utero que, que moram em regides mais
pobres do pais como a regido norte, que apresentam outros comportamentos negativos
em salde e autoavaliam sua salde negativamente, ndo estdo se beneficiando dessa
medida de prevenc¢do, demonstrando a existéncia de iniquidades na realizagdo do exame
preventivo de céncer do colo do utero. Esses diferenciais encontrados realcam uma
dificuldade do SUS, mais precisamente na rede de atencéo primaria a satde, de alcancar
uma maior democratizacdo do acesso ao exame colpocitologico, bem como uma
ineficiéncia em oferecer o exame a populagdo alvo que mais se beneficiaria dele. Talvez

isso poderia explicar, em parte, a elevada incidéncia que ainda existe no pais.

CONCLUSAO

Em consonancia com o estudo realizado sobre dados de rastreamento de CCU no

estado do Para, entre os anos de 2018 e 2024 com base nas informagdes do DATASUS
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(SISCAM), revelou que houve uma melhoria na comparacdo de dados de 2018 para
2024, havendo um progresso em relacdo aos exames disponibilizados no sistema,
evidenciando uma resposta positiva de exames cadastrados no SISCAM. Apesar de a
Pandemia do Covid 19 ter atrapalhado a coleta de material nos anos de 2020, observa-se
gue nos anos seguintes a um aumento significativo de exames cadastrados no sistema,

mostrando que o nimero de exames coletados € superior aos anos anteriores.

Diante as observacfes das amostras atipias de células escamosas (ASC-US e
ASC-H) verificou-se que houve um aumento para ambas atipias, reforcando que €
necessario um monitoramento continuo afim de evitar que essas lesdes possam ficar em

um estagio mais grave.

Além disso, as lesGes carcinomas de alto de grau ainda sdo um fator
preocupante. Mesmo com a intensificado do nimero de exames registrados no SISCAN,
confirmando uma melhoria no rastreamento, ainda hd um alto indice de casos de

carcinomas.

A tabela 6 informa o nimero de exames conforme o nivel de escolaridade,
porém ndo ha informacgfes suficientes para analise desses dados. O que poderia

dificultar as estratégias utilizadas para alcancar o publico-alvo especifico.

Diante destes fatores mencionados acima, € crucial fortalecer as politicas
relacionadas a conscientizagdo, prevencao e diagnostico precoce do CCU. Ressaltando a
importancia da vacinagdo através de campanhas e do exame papanicolau. Fazendo
ampliacdo das estratégias socioeducativas, implementacdo dessas estratégias e melhoria

na distribuicéo de recursos para o tratamento das pacientes diagnosticadas com CCU.

Garantindo que essas politicas alcancem a todos os municipios em geral do
Estado do Para. Com um monitoramento continuo de mulheres com resultados de
exames alterados, garantindo que as lesdes ndo ocasionem em algo mais complexo.
Ainda é necessario gque seja feito o registro de todas os dados referentes aos pacientes
do sistema SISCAN, incluindo o nivel de ensino de cada mulher, para que sejam criadas
campanhas exclusivas para cada publico, com intuito de melhorar a qualidade de vida

de todas a mulheres paraenses.

Outro fator importante, € o direito equitativo do direito a saude, com
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atendimento humanizado, informacGes de forma adequada, assisténcia médica
universal, sendo uma causa importante para diminuir as desigualdades sociais e reforca

um direito para todos que preciséo de atendimento.
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