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ARTIGO ORIGINAL

RESUMO

O presente estudo teve como objetivo descrever o perfil epidemiolégico das internacdes
por neoplasias de cancer de colo de Utero na regido Nordeste entre 2018 e 2023. Trata-se
de um estudo descritivo realizado por meio de dados sobre as frequéncias anuais de
hospitalizacdes obtidos no SIH/DATASUS, de acordo com local de residéncia, a partir de
2008, com Lista de morbidade (CID -10): Neoplasias malignas de colo de Utero. As variaveis
selecionadas para o estudo foram ano de processamento, etnia, sexo e faixa etdria. De
acordo com a analise, nota-se um numero de 31.953 hospitalizagGes por Neoplasia maligna
do colo do Utero na regido Nordeste, com prevaléncia no ano de 2022, mulheres pardas e na
faixa etaria de 40 a 49 anos. Ademais, a pesquisa desempenha um papel fundamental na
geracao de novos dados, destacando a necessidade crucial de desenvolver estratégias
adicionais de prevencdo e deteccdo para diminuir a taxa de hospitalizagcdes por neoplasias
malignas de colo de Utero na regido Nordeste.

Palavras-chave: Neoplasias do Colo do utero, Hospitalizacdo, Neoplasias Uterinas,
Epidemiologia.
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Hospitalizations for malignant neoplasia of the cervix in the
Northeast region

ABSTRACT

The present study aimed to describe the epidemiological profile of hospitalizations for cervical
cancer neoplasms in the Northeast region between 2018 and 2023. This is a descriptive study
carried out using data on the annual frequencies of hospitalizations found in the SIH/
DATASUS, according to place of residence, from 2008, with Morbidity List (ICD -10): Malignant
neoplasms of the cervix. The variables selected for the study were year of processing,
ethnicity, gender and age group. According to the analysis, there were 31,953 hospitalizations
for malignant neoplasia of the cervix in the Northeast region, with prevalence in the year 2022,
mixed-race women and those aged 40 to 49 years. Furthermore, research plays a fundamental
role in generating new data, highlighting the crucial need to develop additional prevention
and detection strategies to reduce the rate of hospitalizations for cervical malignancies in the
Northeast region.
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INTRODUCAO

O cancer do colo do utero é a principal causa de morte entre mulheres na
América Latina e no Caribe. Apesar de ser altamente evitavel, a doenca mata 35,7 mil
mulheres a cada ano nas Américas, a maioria (80%) desses casos ocorre na América
Latina e no Caribe. No Brasil, excluidos os tumores de pele ndo melanoma, o cancer do
colo do utero é o terceiro tipo de cancer mais incidente entre as mulheres. Para o ano
de 2022 foram estimados 16.710 casos novos, o que representa um risco considerado
de 15,38 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2021).

O cancer de colo de utero representa um grave problema de saude publica, em
especial nos paises em desenvolvimento, que apresentam cerca de 80% dos casos de
mortes em virtude desta patologia. No Brasil observou-se um crescimento no nimero
de mulheres acometidas por esse cancer, com um aumento no numero de casos e
ocorréncia em idades cada vez mais precoces, além da elevacdo da taxa de mortalidade
(Bim et al.,2010).

Caracterizada por uma proliferacdo descontrolada das células que ocorre na
parte inferior do Utero, essa condicdao pode afetar tecidos adjacentes e até mesmo os
mais distantes (TAQUARY et al., 2017). Na maioria dos casos, essa enfermidade é
assintomatica, porém pode ocasionar sangramento vaginal durante atividade sexual,
secrecao escura e malcheirosa, e em estagios avancados, pode resultar em hemorragia,
obstrucdo das vias urinarias e intestinais (GISMONDI et al., 2020).

O fator primordial associado ao surgimento dessa condicdao é a exposicao ao
Papilomavirus Humano (HPV), que infecta a pele e é transmitido por meio de atividade
sexual (MELLER et al., 2017). Contudo, também ha influéncia de fatores ambientais e
genéticos que propiciam o desenvolvimento do cancer.

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), as estratégias para
identificar o cadncer de colo do Utero precocemente abrangem o diagndstico precoce,
gue se baseia nos sinais e sintomas, e o rastreamento por meio do exame citopatolégico,
visando detectar lesGes que indiquem cancer e trata-las antes que a doenca progrida.

Devido a alta incidéncia, no ano de 2020 a OMS lancou um estratégia global para

acelerar a diminuicdo de casos por Cancer de colo de uUtero (CCU) baseando as acées em
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trés pilares vacinagdo, rastreamento e tratamento, a OMS caracterizou com principal
objetivo que todas as nagdes que seguirem as suas recomendag¢des estejam proximas

da eliminacdo do (CCU) em 2030 (WHO, 2020).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo epidemioldgica com carater descritivo,
transversal e ecoldgico, utilizando uma abordagem quantitativa. O estudo foi conduzido
com base em dados obtidos do Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH/SUS) do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satude (DATASUS), referentes as
hospitaliza¢cdes por Neoplasias malignas de colo de Utero. Os dados foram acessados

através do enderecgo eletrénico (http://www.datasus.gov.br) durante os meses de

fevereiro e marco de 2024.

Foram utilizados dados secunddrios referentes a morbidade hospitalar por
Neoplasias malignas de colo de utero, especificamente da Regido Nordeste do pais
disponiveis no site do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS), pelo classificagdo Estatistica Internacional de Doencgas e Problemas
Relacionados com a Saude (CID 10) - C53: Neoplasia maligna do colo uterino. As
varidveis selecionadas para anadlise foram: ano de atendimento na regido Nordeste,
Etnia e Faixa Etdria, com um recorte temporal de 2018 a 2023 das variaveis analisadas.

A tabulagao dos dados, cdlculo dos indicadores e a taxa média de permanéncia
hospitalar foram realizados por meio do programa TABNET. Apds isso, foi realizada a
selecdo e andlise dos dados, os mesmos foram tabulados no software Microsoft Office
Excel, versdo 2021 e transformados em tabelas para maior entendimento dos dados
epidemioldgicos de hospitalizacdes por neoplasias do colo de utero.

O estudo foi desenvolvido de acordo com os preceitos da Resolucdo n? 466/2012
do Conselho Nacional de Saude e por se tratar de um estudo que utilizou apenas dados
secundarios, ndo houve necessidade do mesmo ser submetido a aprovacdao do Comité

de Etica em Saude.

RESULTADOS
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No periodo analisado, foram registradas 123.448 internagdes por neoplasia
maligna do colo do utero, no Brasil. Quando realizado uma analise na regidao Nordeste
do pais, foi registrado um nimero total de 31.953 hospitaliza¢des, baseando em um
filtro por ano, evidenciou-se que o ano de 2022 obteve maior destaque dentre os demais
com 6.803 internag¢des e com uma taxa média de hospitalizacdo de 6,0, o que significa a
Média de permanéncia das internagdes referentes as AlH aprovadas, computadas como

internacdes, no periodo vigente da pesquisa.

Tabela 1: HospitalizagGes de neoplasias malignas do colo de Utero, por ano de atendimento no periodo
de 2018 a 2023.

Ano Hospitalizagoes Taxa Média
2018 391 9,3
2019 6.240 6,2
2020 5710 6,2
2021 6.314 5,8
2022 5.803 6,0
2023 6.495 54
Total 31.953 6,0

Fonte: DATASUS

Correlacionado a isso, na Tabela 1, observa -se o numero de pacientes
hospitalizados por neoplasia maligna do colo do Utero, o ano de 2018 apresentou menor
indice de cancer de colo de utero, no entanto dentre as taxas médias de internagdes
registradas, se destacou com 9,3 no tempo médio de permanéncia das internacdes no
periodo analisado.

O cancer do colo do utero é a doenca mais frequentemente relacionada ao HPV.
Quase todos os casos de cancer do colo do Utero podem ser atribuidos a infeccdo pelo
HPV. Ainfeccdo com certos tipos de HPV também provoca uma proporc¢ao de canceres
do anus, vulva, vagina, pénis e orofaringe, que sdo evitdveis usando estratégias de

prevencdo primaria semelhantes as do cancer de colo do utero (WHO, 2020).
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Correlacionando a isso, é preciso ressaltar a importancia da vacinagdao que
protege contra o papilomavirus humano (HPV). Dessa forma, a vacina¢do é uma
intervencao custo-efetiva para prevenir o cancer de colo do utero.

Em relagdo a faixa etdria de pacientes hospitalizados por neoplasias malignas de
colo do utero, houve destaque com 40 a 49 anos com cerca de 9.400 internagdes com
uma permanéncia média de 5,7, seguido pela faixa de 30 a 39 anos com 7.072 , em
terceiro lugar comprovou-se a faixa de 50 a 59 anos com 6.823 casos com permanéncia
entre as trés maiores faixa etarias girou-se entre 5,7 e 6,3.

Segundo a Organizacdo Pan Americana de Salde, a triagem é recomendada para
todas as mulheres com idade entre 30 e 49 anos pelo menos uma vez na vida e,
idealmente, com maior frequéncia. A triagem serve como um rastreamento entre
mulheres que ndo apresentam sintomas e podem se sentir perfeitamente sauddveis,

serve para diminuir a mortalidade por cancer do colo do utero.

Tabela 2: HospitalizagGes de neoplasias malignas do colo de uUtero, por faixa etaria no periodo de 2018 a
2023 na regido Nordeste.

Faixa Etaria Hospitalizagdes Taxa Média
1a4d Anos 1 1,0
5a9 Anos 2 2,5

10 a 14 anos 19 10,3

15 a 19 Anos 42 4,7

20 a 29 anos 1.621 6,3

30 a 39 Anos 7.072 57

40 a 49 Anos 9.400 57

50 a 59 Anos 6.823 6,3

60 a 69 Anos 4.192 6,1

70 a 79 Anos 2.117 6,0

80 Anos ou mais 664 6,3

Fonte: DATASUS

O cancer do colo do utero é raro em mulheres de até 30 anos. A mortalidade

aumenta progressivamente a partir da quarta década de vida (Figura 4). Historicamente,
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cerca de 70% da mortalidade por cancer do colo do Utero se concentra na faixa etdria

de 25 a 64 anos (INCA, 2020).

Quanto a informacdo filtrada acerca da Regido do Nordeste, foi possivel
evidenciar que a maior parte acometida dessa populacdo sdo pessoas pardas com
22.779 internagdes, com taxa média de permanéncia de 5,6. Em seguida, houve uma
prevaléncia significativa de pessoas caracterizadas sem informacdo, uma média de 4.289
casos. O terceiro lugar foi ocupado pela populagdo Branca com 2.402 e uma

permanéncia média de internagao de 6,1.

Tabela 03: HospitalizagBes de neoplasias malignas do colo de Utero, por cor/raga no periodo de 2018 a
2023 na regido Nordeste.

Cor/Raca Hospitalizagdes Taxa Média
Branca 2.402 6,1
Preta 1.829 6,9
Parda 22.779 5,6
Amarela 626 7.1
Indigena 28 8,3
Sem Informacgao 4.289 7.1
Total 31.953 6,0

A realizacdo periddica do exame citopatoldgico continua sendo a estratégia mais
adotada para o rastreamento do cancer do colo do utero (WHO, 2010). Alcangar uma
ampla cobertura da populacdo-alvo é o aspecto mais crucial na atencdo primaria para
alcancar uma reducdo significativa na incidéncia, hospitalizacdes e mortalidade por
cancer do colo do utero.

E crucial monitorar e avaliar continuamente as a¢des de controle de neoplasias
malignas por cancer do colo do Utero para identificar avancos, bem como as dificuldades
e limitacdes a serem superadas na organiza¢ao da linha de cuidado.

Por fim, podemos considerar que o perfil epidemioldgico das hospitalizacdes por

neoplasias malignas de colo de Utero na regido Nordeste, o ano que se destacou foi o
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ano de 2022 com 6.802 internag¢des, na faixa etaria de 40 a 49 anos e posteriormente a

populagdo parda.
CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos dados analisados , o cancer de colo de utero é uma das neoplasias
mais frequentes que acometem a populacdo feminina, com isso é considerado um
problema de saude publica sendo registrados cerca de 123.448 internagdes por

neoplasias malignas do colo do utero no Brasil.

Nesse sentido, salienta-se a importancia do conhecimento das mulheres sobre
essa tematica, tendo em vista que aidade é um fator de suma importancia pois acomete

principalmente a faixa etdria de 40 a 49 anos com cerca de 9.400 internagdes.

Dessa forma, a Atencdo Basica (AB) sendo a primeira porta de entrada do
individuo com o Sistema Unico de Saude (SUS) desempenha um papel transformador
levando conhecimento acerca da tematica e principalmente realizando campanhas de

prevencao e rastreamento precoce com detecg¢do de sintomas iniciais.
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