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Resumo: o cancer do colo do Utero é um problema de salide publica responsavel por altos indices de
morbimortalidade no Brasil, apesar da existéncia de medidas de prevencdo eficazes, capazes de reduzir
significativamente sua incidéncia, além do fato de mais de 90% dos casos de cancer de colo uterino originam-se
de lesBes precursoras. O objetivo principal deste trabalho é estabelecer dados estatisticos sobre as lesGes
pré-malignas e malignas do colo de Gtero em mulheres com idade superior a 40 anos em um laboratério
de referéncia nos Campos Gerais. Foram selecionados 195 laudos de pacientes com lesdes de alto grau (NIC 11
e NIC I1l) e doenga invasiva e com idade acima de 40 anos. Nas bidpsias obtidas por conizacdo, a mediana da
idade das pacientes ao diagnéstico foi de 48 para NIC Il e 49,5 para NIC Ill. Do total de 186 pecas, mais de
30,1% (56) eram de mulheres com mais de 40 anos. E importante salientar a necessidade e importancia do
diagndstico precoce da doenca e prevencdo dos fatores de risco, incluindo a infec¢do persistente pelo HPV,
principal fator causal das lesdes do colo de Gtero precursoras do cancer.
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INTRODUCAO

O céncer de colo de utero é uma das neoplasias mais comuns nos paises em
desenvolvimento, sendo a principal causa de morte por doenca maligna ginecol6gica em todo
o0 mundo, tendo cerca de meio milhdo de novos casos diagnosticados mundialmente a cada
ano (GOLDMAN, 2011). Inserindo-se neste mesmo cenario, no Brasil, esta neoplasia é o
terceiro tipo de tumor mais prevalente e a quarta causa de morte na populacdo feminina.
(INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2016).

Os principais fatores de risco para as lesdes neoplésicas de colo de utero incluem
multiplos parceiros sexuais, parceiro do sexo masculino com multiplas parceiras sexuais
prévias ou atuais, idade precoce na primeira relacdo sexual, alta paridade, imunossupressao,
uso de contraceptivos orais, uso de nicotina e principalmente infecgdo persistente por um
Papilomavirus humano (HPV) de alto risco oncolégico (ABBAS, 2010), sendo que estudos

feitos em vérios paises mostram a forca da associacdo entre este virus e o cancer do colo do
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Utero, comprovando, assim, a relacdo causal (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE
ALENCAR GOMES DA SILVA, 2006).

Nenhuma outra forma de cancer além do cancer de colo uterino documenta melhor os
notaveis efeitos da triagem, diagndstico precoce e terapia curativa sobre a taxa de
mortalidade. Embora os tumores cervicais iniciais sejam assintomaticos, esta ainda é uma
doenca passivel de acBes preventivas, pois apresenta evolucdo lenta. Assim sendo, a
realizacdo do esfregaco de Papanicolau de maneira regular é fundamental para detectar
precocemente alteracdes malignas e pré-malignas, o que representa maior importancia ao se
constatar que progndstico estd diretamente relacionado ao estagio clinico no momento do
diagnéstico.(GOLDMAN, 2011).

O cancer do colo do Utero inicia-se, em mais de 90 % dos casos, a partir de uma lesao
precursora, curavel na quase totalidade. Trata-se de anormalidades epiteliais conhecidas como
neoplasias intraepiteliais cervicais de graus | (baixo grau), Il e Il (alto grau). Apesar de
muitas dessas lesbes poderem regredir espontaneamente, sua probabilidade de progressao é
maior, justificando, dessa forma, seu diagndstico e tratamento precoces (INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2011).

OBJETIVOS

O presente trabalho objetiva estabelecer dados estatisticos sobre as lesdes pré-
malignas e malignas do colo de utero em mulheres a partir de 40 anos em um laborato6rio
de referéncia nos Campos Gerais; e, através disso, gerar resultados por meio de
comparacao entre 0s dados estatisticos obtidos e comparacdo com a literatura. Da mesma
forma, visa oferecer dados e informacdes como subsidio para a realizacdo de projetos de
pesquisa na area. Por fim, objetiva estimular a producdo cientifica acerca das doencas do colo
uterino, bem como estimular a¢des que visem a prevencéo, diagnéstico e tratamento precoces
destas doencas na comunidade, colaborando para a promocéo da saude feminina, bem como
para a reducdo das taxas de morbimortalidade relacionadas a doenca.

METODOLOGIA

Foram analisados 1526 laudos de exames anatomopatoldgicos de colo de Utero,
correspondentes ao periodo de janeiro de 2002 a dezembro de 2010 de um laboratorio privado
na cidade de Ponta Grossa-PR. Os exames selecionados foram divididos de acordo com o
procedimento realizado: biopsia simples, conizagdo e pecas oriundas de procedimentos

cirurgicos extensos. Todas as bidpsias foram preparadas conforme técnicas histologicas
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convencionais e classificadas de acordo com os protocolos do College of American
Pathologists para colo de Utero. Destes laudos, foram selecionados 195 laudos de pacientes
com lesGes de alto grau (NIC Il e NIC I11) e doenca invasiva e com idade maior que 40 anos.

Com o auxilio do Microsoft Excel 2010 criou-se um banco de dados contendo
informagdes relevantes na determinacdo histomorfoldgica das doencas do colo uterino. Em
relacdo as biopsias simples foram analisadas, além doa idade da paciente, o diagndstico
principal e o tamanho das lesdes.

Nos laudos de pecas cirdrgicas extensas, foi realizada uma analise mais ampla,
incluindo ainda o tipo de cirurgia realizada, estadiamento, namero de linfonodos dissecados,
presenca de linfonodos metastaticos e numero de linfonodos comprometidos.

RESULTADOS

Nos laudos de bidpsias simples de colo uterino, a mediana de idade das pacientes com
lesBes intraepiteliais foi de 45 anos para NIC Il e 57,5 para NIC Ill. Do total de 292 bidpsias
de lesdes pré-malignas e malignas, 195 (66,8%) correspondiam a pacientes com idade acima
de 40 anos.

Nas bidpsias obtidas por conizacdo, a mediana da idade das pacientes ao diagnostico
foi de 48 para NIC Il e 49,5 para NIC Ill. Do total de 186 pecas, 30,1% (56) eram de
mulheres com mais de 40 anos. Dentre o total de 40 laudos de pecas cirargicas por doenca
invasora, 28 correspondiam a mulheres com idade acima de 40 anos.

Nas biopsias simples a mediana de idade foi de 56 anos, diferindo da mediana obtida
na idade dos laudos de conizacéo, que foi de 49 anos; resultados concordantes com o intervalo
de 40 a 60 anos, que segundo estudos, representa o pico de incidéncia de cancer de colo de
utero (NASCIMENTO et al, 2005).

No laboratério em que foram coletados os dados deste trabalho, a maioria das
pacientes ndo realizaram os exames através do sistema publico de salude, o que nos faz pensar
que a incidéncia na populacdo geral seja ainda maior, por considerar que condic¢des
socioeconémicas e acesso a informacdo e salde, bem como qualidade de vida sejam fatores

que interfiram nos resultados.

CONCLUSAO

Considerando as atuais taxas de prevaléncia das neoplasias malignas do colo uterino,
assim como seu curso evolutivo, sdo de extrema importancia pesquisas nessa area,

principalmente no que diz respeito a trabalhos que possibilitem aperfeicoamento tanto do
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diagndstico quanto do tratamento precoce dessas doencgas. Além disso, pretende-se realizar
estudos prospectivos nessa area a partir do banco de dados construido para essa pesquisa. S0
de extrema importancia as acGes de promocéo a saude que atentem as demandas da populacao
alvo e que instiguem prevencdo, diagnostico e tratamento precoces da doenca, com base em

suas importancias epidemioldgicas e capacidades de diminuir os indices de morbimortalidade.
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