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A presenga de células da zona de transformagdo constitui critério de qualidade da amostra para o
diagnostico das lesdes precursoras e do proprio Cancer cervical. Objetivo: Investigar a
associagdo entre a representatividade do epitélio glandular/metaplasico e a positividade para
alteracdes precursoras do Cancer. Metodologia: Estudo ecoldgico realizado no municipio de
Altamira-PA, utilizando-se a plataforma DATASUS do ministério da satide para coleta de dados
no periodo 2014 a 2018. Os dados foram analisados através da estatistica descritiva e analitica
por meio de testes ndo paramétricos. Resultados: A presenga do epitélio glandular/metaplasico
foi observada em 55,3% das amostras e dentre os exames alterados com lesdes precursoras do
Cancer cervical 81,2% continham a presenga de células do canal endocervical. A probabilidade
de coleta endocervical foi maior em mulheres <50 anos com redugdo gradativa a cada década
etaria a partir dos 50 anos, sendo mais expressivo a partir de 60 anos. O indice de positividade
esteve entre 0,9 a 3,4 e a capacidade de detec¢do de HSIL variou de 0,1 a 0,5 nos anos de estudo.
Conclusdo: A presenga do epitélio glandular/metaplasico nas amostras de exames
colpocitopatologicos esta atrelada a uma maior probabilidade de deteccdo de lesdes precursoras
do cancer de colo do utero.
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INTRODUCTION

finalidade de reduzir as taxas de prevaléncia e incidéncia
através do teste Papanicolau. Esse teste consiste em identificar

O Cancer do colo do utero (CCU) constitui um grave problema
para saide da mulher no mundo inteiro. Segundo dados do
OPAS ha uma estimativa de mais de 311 mil mortes por esse
tipo de Cancer a cada ano no mundo, sendo que 85% destes
obitos ocorrem nas regides menos desenvolvidas. A
dificuldade de acesso a uma triagem eficaz e de qualidade ¢é
um fator agravante para essa situacdo, pois culmina na nfo
identificacdo de lesdes com potencial para malignidade em
estagios que poderiam ser facilmente tratdveis. Apesar da
morbimortalidade, essa neoplasia & prevenivel e pode ser
controlada se o diagnostico for realizado precocemente.
Programas de prevencdo e controle do CCU foram
estabelecidos e desenvolvidos ao longo de décadas com a

precocemente alteragdes celulares que poderdo evoluir para o
Céancer (MACHADO, 2018). O exame preventivo do Cancer
de colo de utero (PCCU) ¢ um exame de triagem obtido por
meio da preparagdo de um esfregago confeccionado de células
coletadas da ectocérvice e endocérvice, que para propiciar
maior possibilidade de identificacdo de lesdes precursoras do
Cancer cervical, este esfregagco deve conter células da
ectocérvice (células escamosas), endocérvice (células
glandulares) ou zona de transformagdo (células metaplasicas)
(BOTEGA, 2016). Dessa forma, para que a amostra seja
fidedigna, ¢ importante que o profissional de satde tenha
atengdo acurada no momento da coleta, pois a auséncia de um
dos epitélios ndo assegura a inexisténcia de lesdes neoplésicas
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ou precursoras na cérvix, nesse caso, a presenca de células
apenas escamosas, coletada da regido da ectocérvice, poderd
desencadear um exame falso-negativo, colocando em risco a
vida da mulher, pois, de acordo com pesquisas prévias, ¢ a
zona de transformagdo o local de preferéncia para o
Papilomavirus Humano (HPV), fator de risco para CCU
(BRASIL, 2013). No Brasil, a taxa de incidéncia dessa
neoplasia para o triénio 2020-2022 foi estimada em 15,43 para
100 mil mulheres, constituindo o terceiro tumor mais
frequente na populagdo feminina e a quarta causa de morte de
mulheres, com numero absoluto esperado de 16.590 novos
casos cada ano deste triénio. (INCA, 2020). No Estado do
Paré, o nimero absoluto de 6bitos por neoplasia cervical de
acordos com dados do sistema de informagdo em mortalidade
(SIM) no ano de 2019 no Para foi de 378 mulheres. A Regides
de Integragdo — Xingu, da qual faz parte o municipio de
Altamira registrou no periodo de 2014 a 2018, 53 obitos de
mulheres por CCU. Este estudo propde investigar se a coleta
do material cervicovaginal obtida em servigos de Prevengdo
do Cancer de colo uterino desenvolvidos em Unidades de
Atengdo Primaria a saide do Municipio de Altamira atende as
exigéncias de qualidade estabelecidas pelo Programa de
Prevencao do Cancer do Ministério da Saude, considerando a
faixa etaria das pacientes e o desempenho das diferentes UBS
participantes do estudo. Espera-se que os resultados possam
trazer contribuigdes para a formulagdo de um protocolo de
coleta de material para o exame preventivo, destinado aos
técnicos envolvidos no Programa, bem como o aprimoramento
do rastreio com vista a reducdo da mortalidade por CCU no
municipio em estudo.

METODOLOGIA

Estudo ecoldgico utilizando o registro de indicador de
qualidade do teste Papanicolau para o diagnostico do CCU
(laudos colpocitologicos) e sua distribui¢do por Unidades de
Saude do Municipio de Altamira-PA, desenvolvido a partir de
laudos colpocitologicos de mulheres que realizaram o teste
Papanicolau no Programa de Prevengdo do Cancer de Colo
Uterino desenvolvido em 23 Unidades de Atengdo primaria a
saude do Municipio de Altamira, localizado no estado do Par4,
no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2018. Todo o
material deste estudo foi extraido do sistema DATASUS, o
qual ¢ alimentado pela insercdo de dados no sistema de
informagdo do Céancer (SISCAN). Para coleta de dados do
estudo foram tabuladas informacdes contidas no sistema
DATASUS no periodo de janeiro de 2014 a dezembro de
2018, totalizando para esse periodo, 28.326 laudos. Desse
total, 2,3% sdo representados pela zona rural (658 laudos),
enquanto 97,7% s@o da zona urbana (27.678 laudos). As
informagdes foram obtidas através de um formulario analitico
criado em planilha Excel do Office 365, contendo idade;
unidade de coleta (rural/urbana); epitélio representado na
amostra (escamoso, glandular e/ou metaplasico); resultados
alterados para atipias celulares precursorasdo Cancer de colo
de utero (CCU). Os foram submetidas a andlise descritiva e
analitica. Testes de associagdo nao paramétricos (Qui-
quadrado x?) foram utilizados para avaliacido da
representatividade do epitélio glandular/metaplasico e exames
positivos para alteragdes precursoras do Cancer em laudos
colpocitopatologicos, analisando a relagdo da presenga do
epitélio glandular/metaplasico com a idade e associagdo da
presenca do epitélio glandular/metaplasico com a procedéncia
da amostra, em que diferencas significativas foram
consideradas quando p valor for menor que 0,05.

Este estudo considera as recomendacdes da resolucdo
466/2012 e, por se tratar de um estudo ecologico com
distribuicdo de indicadores global, segue a resolucdo 510/2016
do Conselho Nacional de Saude, que dispensa a avaliagdo pelo
Comité de Etica em Pesquisa por nio identificar o participante
da pesquisa. Os beneficios deste estudo incluem a obtengdo de
conhecimentos sobre a qualidade da coleta de exames
colpocitopatologicos dentro dos servicos de saude do
municipio de Altamira-PA, criando-se uma oportunidade para
a busca de qualificagdo profissional visando melhorar o
rastreamento do CCU. Além disso, os resultados serdo levados
ao conhecimento da secretdria municipal de satde e aos
profissionais de saude da atengdo primaria, podendo assim,
contribuir com o Programa Nacional de controle do Cancer de
colo do utero do Ministério da Saude.

RESULTADOS

A representatividade do epitélio glandular/metaplasico nos
esfregagos colpocitologicos foi analisada em 28.326 exames
citologicos de mulheres atendidas no Programa de Prevencdo
do Cancer de colo uterino realizados no periodo de 2014 a
2018 no municipio de Altamira-PA. Do total de exames
realizados, observou-se um total de 12.674 (44,7%) de
representatividade somente do epitélio escamoso e em 15.652
(55,3%) foi detectado o epitélio glandular/metaplasico na
amostra estudada. Considerando a procedéncia (Unidade de
satide) do material coletado houve uma variagdo de exames
com a representatividade de células endocervicais entre 44% a
64% a depender do local da coleta (Figura 1). A analise entre
as variaveis de representatividade do epitélio glandular/
metaplasico/escamoso e procedéncia da coleta da amostra
mostrou-se significativa (p < 0,05), sendo o grupo de amostras
procedentes do CAD o que mais contribuiu para essa diferenga
estatistica (p = 0,0058).

70.0 65.0
600 557 59.0
50.5 4905

50.0 44.3
= 41.0
£ 400 35.0
z
g 300
]

20.0

10.0

0.0
ESF Zona urbana ESF zona rural HMSR CAD
H Presenca do epitelio glandular Somente epitelio escamoso

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma
DATASUS (2019)

Figura 1. Frequéncia da representatividade de epitélio glandular
e/ou metaplasico em exames colpocitopatologicos de acordo com
a drea geografica de coleta no periodo de 2014 a 2018

O numero de exames alterados no periodo de estudo foi de
755 exames, dentre estes a frequéncia de células da regido
endocervical presentes foi observada em 613 (81,2%) dos
exames Dentre essas alteracdes, as mais evidentes nesse
periodo foram as alteragdes de células escamosas atipicas de
significado indeterminado (ASC), totalizando 384 (1,3%) de
todos os exames e (50,8%) dos exames alterados, em que a
representatividade do epitélio glandular/metaplasico esteve
presente em 320 (83,3%) desses.Em seguida, identificou-se as
alteragdes de células atipicas escamosas com 336 (1,2%) do
total de exames e (44,5%) dos alterados com presenga do
epitélio glandular em 264 (75,5%) das amostras. (Figura 2 e
tabela 1).
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Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019).

Figura 2. Frequéncia de lesdes precursoras do Cancer de colo uterino no periodo de 2014 a 2018, de acordo com a presenca de elementos
da Zona de Transformacgao (ZT)

Tabela 1. Frequéncia de lesées precursoras do Cancer de colo uterino no periodo de 2014 a 2018, de acordo com o local de coleta do
material e a presenca de Zona de Transformacio (ZT)

Alteragdes ESF Zona urbana ESF zona rural HMSR CAD
7T+ ZT- 7T+ ZT- ZT+ ZT- ZT+ ZT-
Cel. Esc. Atipicas Signif. Indet. 187 34 7 1 43 19 83 10
Atip. C¢él. Escamosas 160 38 7 1 40 17 57 16
Atip. Cel. Glandulares 0 0 0 0 0 0 0 0
Cel. gland. Atip. Sig. Indet. 15 1 0 0 3 2 8 0
cel. Orig. indet. 3 3 0 0 0 0 0 0

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019)
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Figura 3. Distribuicdo por faixa etiria da representatividade do epitélio glandular/metaplasico (qualidade do material) nos exames
colpocitologicos no municipio de Altamira no periodo de 2014 a 2018

Quando analisados por faixa etaria, a maior representatividade
do epitélio glandular/metaplasico foi observada em esfregacos
de mulheres com idade abaixo de 40 anos, 9.757 (59,9%). A
partir dos 50 anos de idade observou-se uma redugdo
progressiva em cada década analisada, periodo que foi maior a
frequéncia de testes com representatividade de células
escamosas e menor na representatividade células do epitélio
glandular/metaplésico (Figura 3). Estatisticamente, portanto,
considerando p=0,05 e analise com 1C95%, foi observada que
a avaliacdo entre a presenca de ZT de acordo com a faixa
etaria foi significativa (p = 0,029), a diferenca ¢ observada nos
grupos 50-60 anos (p = 0,0434), sendo mais expressivo a
partir de 60 anos (p = 0,0172) e acima de 70 anos (p =
0,0128). Na prevaléncia de exames alterados por
estabelecimento de saude € notdrio maior percentual quando
ha a presenca do epitélio glandular/metaplasico esta
demostrado na Tabela 2. Com relagdo ao indice de
positividade, tomando-se como parametro o escore de
referéncia do Ministério da saiade, os estabelecimentos de
satde do municipio de Altamira tiveram uma média geral de

indice de positividade variando entre 2,4 a 2,8 correspondendo
ao indice de positividade baixo quando se avalia a média geral
do municipio (2,7) no periodo de 2014 a 2018 (Tabela 2). Esse
indice de positividade estd relacionado a capacidade do
municipio de Altamira em detectar lesdes precursoras do CCU
em que nos anos de 2014 ¢ 2015 houve uma deteccdo muito
baixa (<2%), com pico maximo de capacidade de detec¢do no
ano de 2016 (3,4), decrescendo em 2017(3,3) e 2018 (3,1),
mantendo-se dentro do esperado, de acordo com escore do
Ministério da Saude (entre 3 e 10%), nos anos de 2016 a 2018

(Figura 4).

Escore do ministério satde: <2 (muito baixo); 2 a 2,9 (baixo);
3 a 10 (esperado); a partir 10 (acima do esperado).

A frequéncia de exames compativeis com lesdo escamosa de
alto grau (HSIL) foi maior quando células do canal
endocervical estavam representadas na amostra em que dos
755 exames alterados 94 foram identificados como lesdo de
alto grau, onde 83 (88,3%) com presenca de células da zona de
transformagao (Tabela 3).
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Tabela 2. Prevaléncia de exames alterados por local de coleta no periodo de 2014 a 2018 com avaliagio do indice de positividade

UNIDADE n (total) Total exames alterados Indice de positividade
7T+ ZT-
n % n %

HMSR 124 86 (69,4%) 38 (30,6%) 2.8

CAD 174 148 (85,1%) 26 (14,9%) 2.9

ESF zona rural 16 14 (87,5%) 2 (12,5%) 24

ESF Zona urbana 441 365 (82,8%) 76 (17,2%) 2.5

Municipio 755 613 (81,2%) 142 (18,8%) 2.7

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019).
ZT: Zona de transformagao

HMSR: Hospital Municipal Sao Rafael

CAD: Centro de Apoio e Diagndstico

ESF: Estratégia de Saude da Familia
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Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019).
Figura 4. indice de positividade no periodo de 2014 a 2018

Tabela 3. Prevaléncia de exames compativeis com lesdes escamosas de alto grau (HSIL)

UNIDADE n (total) Total exames HSIL (ZT+) Total exames HSIL (ZT-)
n % n %

ESF Zona urbana 52 47 90,4% 5 9,6%

ESF zona rural 4 4 100% 0 0,0

HMSR 17 16 94,1% 1 5,9

CAD 21 16 76,2% 5 23,8

Total 94 83 88,3% 11 11,7

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019).
ZT: Zona de transformagéo

HMSR: Hospital Municipal Sao Rafael

CAD: Centro de Apoio e Diagndstico

ESF: Estratégia de Saude da Familia

Tabela 4. Indice de positividade em HSIL por unidades de coleta do municipio de Altamira no periodo de 2014 a 2018

UNIDADE 2014 2015 2016 2017 2018
ESF Zona urbana 0.1 0 0.2 0.4 0.5
ESF zona rural 0.0 0.6 0.8 0 1.1
HMSR 0.2 0.6 04 0.2 0
CAD 0.1 0.0 0.6 0.3 0.5
Municipio Altamira 0,1 0,2 0,3 0,4 0,5

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019).
ZT: Zona de transformagao

HMSR: Hospital Municipal Sdo Rafael

CAD: Centro de Apoio e Diagndstico

ESF: Estratégia de Saude da Familia

O indice de positividade em HSIL refere-se a capacidade de Na série Historica de 2014 a 2018 no municipio de Altamira,
deteccdo de lesdes escamosas de alto grau e, de acordo com de acordo com os resultados, o indice de positividade para
escore do Ministério da Saude, esse valor deve ser > 0,4 e ter detec¢dao de HSIL teve resultados crescentes. Estando abaixo
evolucdo quantitativa progressiva. Dessa forma, verifica-se, na do ideal de 2014 a 2016, atingindo o ideal para detecg¢do de
tabela 4, que a capacidade de detecgdo de lesdes escamosas de lesGes HSIL em 2017 e se mantendo-se crescente em 2018
alto grau (HSIL) entre os locais de coleta no municipio de (Figura 8).

Altamira variou de 0.1 a 0.8 entre os anos de 2014 a 2018.



42801

International Journal of Development Research, Vol. 10, Issue, 12, pp. 42797-42802, December, 2020

0.6
0.5
0.4
0.3
0.2
0.1

Capacidade deteccio
HSIL

2014 2015

2016 2017 2018

Ano

Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados disponiveis na plataforma DATASUS (2019)

Figura 8. indice de positividade para detec¢iio HSIL do municipio de Altamira no periodo de 2014 a 2018

DISCUSSAO

Observou-se uma importante relagdo entre a presenca do
epitélio glandular/metaplasico e o diagnostico de lesdes
precursoras do Céancer de colo de utero. No municipio de
Altamira verificou-se que a qualidade da amostra
(representatividade do epitélio glandular e ou metaplasico) foi
observado em 55,3% das amostras examinadas, sendo maior
que alguns outros estudos com o mesmo objetivo. Machado et
al. (2018) nos anos de 2014 e 2015 em Ponta Grossa-PR ao
analisarem 29.350 exames observaram 49% de células da zona
de transformacao nos esfregagcos examinado e sugeriram que a
auséncia das células da regido endocervical era um fator
limitante mais frequentemente encontrado para a identificagdo
de alteragdes precursoras do CCU. A possibilidade de
encontrar resultados alterados com a presenga de células
indicativas de lesdes precursoras do CCU aumenta quando
encontramos no esfregaco o epitélio glandular/ metaplasico.
Assim, no corrente estudo, foram encontrados 755 (2,6%)
laudos de exames alterados dentro do total de resultados
investigados e, dentre essas amostras, células endocervicais
estavam presentes em 81% dos casos. Nesta pesquisa, a taxa
de exames alterados foi maior do que a encontrada por
Machado et al. (2018), em Ponta Grossa-PR, em que
encontraram 1,8% de exames alterados, dentre os quais, em
83,8% havia a presenga de células glandulares/metaplasicas e
foi menor do que a encontrada por Gauzaet al. (2010), em que
essas células estavam presentes em 96,6% dos esfregacos
colpocitolégicos positivos para lesio precursora do CCU. E
admitido que a presenga do epitélio glandular/metaplasico em
exames colpocitologicos constitui um marcador de qualidade
para a detecgdo de lesdes precursoras do CCU e considera-se
que essa presenca parece estar relacionada a idade da paciente.
Nesta pesquisa, as amostras foram avaliadas de acordo com a
faixa etaria e observou-se que o maior percentual de coleta do
material  endocervical e  identificacio de  células
glandulares/metaplasicas foram em idades mais jovens e a
partir dos 50 anos observou-se uma redugdo gradativa a cada
década etaria. Gauzaet al. (2010), observaram que com a
presenca do epitélio glandular/metaplasico na amostra existe
trés vezes mais possibilidades de se identificar lesoes de
anormalidades citologicas, sendo mais expressivo na faixa
etaria de 30 a 59 anos e reduzindo em mulheres a partir de 60
anos de idade. E, portanto, mais uma evidéncia de que ha uma
maior dificuldade de coleta de células glandulares/metaplasico
em mulheres a partir de 50 anos, o que pode ocorrer devido ao
orificio cervical externo dessas mulheres estar provavelmente
dentro do canal endocervical, podendo essa retragdo ocorrer
pela deficiéncia estrogénica da menopausa.

A qualidade do esfregagco foi analisada também quanto a
procedéncia do material coletado, tendo-se verificado
diferencas no que concerne a presenca do epitélio glandular/
metaplasico entre os diferentes locais de coleta. A distribuicéo
da representatividade do epitélio glandular/ metaplasico nos
esfregagos colpocitopatologicos coletados em servigos de
Prevencdo do CCU desenvolvidos no municipio de Altamira,
mostra diferenga significativa entre locais de coleta e presenca
do epitélio glandular/metaplésico, porém essa diferenca nao
infere que seja entre zona urbana e zona rural, visto que a
maior significancia encontrada foi nas amostras procedentes
do Centro de apoio e diagnostico (p= 0,007), considerando IC
95% e p < 0,05. Esses resultados mostram a necessidade de
capacitagdo técnica nas diferentes unidades de coleta desse
municipio. Em um estudo realizado por Jakobczynski em
2018, evidenciou-se uma redu¢@o da representagdo somente de
células epiteliais escamosas apds capacitacdo, passando de
44,6% anterior ao processo de capacitacdo para 14,9% apds a
capacitacdo de profissionais que realizam a coleta. Essas
diferencas significativas dos resultados podem ser devido a
sensibilizacdo dos profissionais em realizar uma coleta com
maior habilidade técnica, ressaltando-se aqui portanto o valor
da educagdo permanente em saide que propiciou o
aprimoramento tecnico possibilitando maior representacéo de
células do canal endocervical, pois uma coleta com
quantidades suficientes de material da ectocérvice e
endocérvice ¢ essencial para o éxito do diagndstico.

Em relacdo aos tipos de alteragdes encontradas, observou-se
predominancia do diagnostico de células escamosas atipicas,
50.8% (367) entre os exames alterados e 1.3% entre os
resultados satisfatdrios, sendo que as atipias do tipo ASC-US
foram a grande maioria. De acordo com ministério da saude
espera-se que o percentual de exames compativeis com células
escamosas atipicas entre os exames satisfatorios represente no
maximo de 4% a 5% de todos os exames e o percentual de
células escamosas atipicas entre os exames alterados seja
inferior a 60%. O municipio de Altamira se manteve dentro do
que esta estabelecido pelo Ministério da Satde em relagdo a
detecgdo de ASC. A partir do total geral de exames alterados
determina-se o indice de positividade (IP), que ¢ a prevaléncia
de alteracdes celulares nos exames citologicos, o qual indica a
sensibilidade desse exame no rastreamento para detectar
lesdes na populagdo examinada (BRASIL, 2016). Dentre os
resultados encontrados nos estabelecimentos de satde do
municipio de Altamira, observou-se um IP entre muito baixo e
baixo quando se avalia individualmente os estabelecimentos
dentro da série historica dos anos de 2014 a 2018, porém
quando essa avaliagdo ¢ anual e direcionada ao municipio
como um todo, observa-se que ndo ha uma uniformizagdo do
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municipio na sua capacidade de detectar lesoes precursoras do
Cancer de colo de ttero, oscilando entre uma capacidade
muito baixa a uma capacidade dentro do esperado, o que pode
levar a um comprometimento do rastreamento do CCU. Na
triagem dos exames colpocitologicos, as lesdes intraepiteliais
de alto grau (HSIL) sdo as lesdes que apresentam maior
potencial de progressio para o CCU, portanto sua
identificagdo ¢ decisiva no rastreamento dessa patologia. O
ministério da saude determina a capacidade de detecgdo de
HSIL como um indicador que mede a aptidao em identificagdo
de lesoes precursoras do CCU e o percentual encontrado entre
os resultados deve ser igual ou superior a 0,4 % dos exames
satisfatorios, devendo ser progressivo a cada ano (BRASIL,
2016). O municipio de Altamira apresenta uma capacidade de
deteccdo de HSIL em inconstancia, sendo que ora consegue-se
maior deteccdo, ora consegue-se menos, ndao tendo um padrio
continuo de progressdo quando se avalia individualmente os
estabelecimentos de satide. Esses dados sugerem dificuldades
que podem estar presente na fase pré-analitica do exame, no
periodo da coleta, porém a consolidacdo desses dados para a
analise geral do municipio ano a ano, deixa-o com uma curva
anual crescente, o que entra em conformidade com o que ¢é
estabelecido pelo programa de rastreamento do CCU.
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