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Introducéo
O Instituto Nacional do Cancer (INCA,

2021) define o cancer cervical como uma
do de

revestimento do 6rgédo, que pode comprometer o

replicacdo  desordenada epitélio
tecido subjacente (estroma) e invadir estruturas e
Orgdos contiguos, ou a distancia. A neoplasia do
colo de utero resulta de uma infeccdo cronica
causada por determinados tipos de Papilomavirus
Humano (HPV), sendo que 71% dos casos estdo
relacionados aos tipos 16 e 18 (BHATLA et al.,
2018).

A vacinacdo contra o HPV e o
rastreamento de lesdes precoces no colo do Utero
constituem importantes estratégias contra o
cancer cervical (BHATLA et al., 2018). Assim, 0
Sistema Unico de SalGde (SUS) em 2014,
de

Imunizacgdo a vacina quadrivalente contra HPV

incorporou em seu Programa Nacional

tipos 6, 11, 16 e 18, tendo como publico alvo
meninas na faixa etaria de 9 a 14 anos e meninos
de 11 a 14 anos, em duas doses com intervalo de
0 e 6 a 12 meses (MINISTERIO DA SAUDE,

2018). rastreio, Diretrizes
Brasileiras para o Rastreamento do Céncer do
Colo de Utero (INCA, 2016) indicam o exame

citopatologico conhecido como Papanicolau, para

Quanto ao as

mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos, que
tenham ou ja tiveram atividade sexual.

Embora no Brasil venha sendo observado
um declinio na incidéncia de novos casos do
cancer do colo do utero, semelhante ao que ocorre
nos EUA, hd uma concentracdo de casos na
populacdo feminina negra (PILLERON et al.
2020). Tal

determinantes sociais em salde dentre eles,

fato pode estar associado aos

fatores socioecondmicos, culturais e
comportamentais, que influenciam no acesso a
salde, diagnostico precoce e tratamento oportuno
(WUNSCH, 2008).

Este estudo tem como objetivo analisar 0s
fatores associados ao estadiamento avancado do
tumor em mulheres negras com cancer do colo do
Gtero, residentes no estado da Bahia, no periodo

de 2007 a 2018.
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Metodologia
Trata-se de um estudo epidemioldgico,

exploratdrio, observacional, de prevaléncia, com
dados coletados no Registro Hospitalar de Cancer
(RHC) do estado da Bahia, no periodo de janeiro
de 2007 a dezembro de 2018.

As varidveis de exposicdo utilizadas
foram: faixa etaria (<46; 46/60; >60),
escolaridade (nenhuma; nivel fundamental; nivel
superior/médio), estado civil (casada/unido
consensual; solteira; viava), condicdo de chegada
no servico de salde (sem diagndstico e sem
tratamento; com diagnostico e sem tratamento;
com diagndstico e com tratamento) e tipo
histologico (carcinoma de células escamosas;
adenocarcinoma e outros). A variavel de desfecho
foi estadiamento do tumor, dicotomizada em
estagio inicial e avancado. Todas as analises
foram realizadas segundo estratificacdo pela
variavel raca/ cor (negra e ndo negra).

Foi realizada uma anélise descritiva para
verificar o nimero e a proporc¢do de cada uma das
variaveis independentes, em relacdo a variavel
desfecho. Para verificar os fatores associados ao
estadiamento do tumor, foi utilizada como medida
de associacdo a Razdo de Prevaléncia (RP). A
entrada das varidveis na regressdo logistica
utilizou-se como ponto de corte o valor de p <
0,20. Em seguida, o modelo final foi construido

com a estratégia stepwise (p < =0,05).

Este subprojeto faz parte do Projeto
guarda-chuva denominado “Fatores associados ao
inicio do tratamento especializado em tempo
inoportuno apos diagndstico do cancer do colo do
utero no Estado da Bahia”, submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa da UNEB e aprovado em 20
de dezembro de 2019, CAAE
26815519.2.0000.0057.

Resultados e Discussao
Dentre as caracteristicas das mulheres

negras portadoras do cancer cervical que compés
a populacdo do estudo, verificou-se que a maioria
possuia faixa etaria entre 25/64 anos (82,40%),
tinha nivel de ensino fundamental (62,26%), era
solteira (60,71%), chegaram ao servi¢co de salde
onde realizaram o primeiro tratamento, com
diagnostico e sem tratamento (51,61%), tinha
diagnostico de carcinoma de células escamosas
(46,49%) e estavam em estagio inicial (72,50%).
Entre as mulheres ndo negras observou-se
resultados semelhantes, havendo predominio da
faixa etaria entre 25/64 anos (83,22%),
escolaridade com nivel fundamental (54,09 %),
solteiras (49,73%), chegaram ao servico de saude
onde realizaram o primeiro tratamento, com
diagnostico e sem tratamento (62,48%), tinha
diagnostico de carcinoma de células escamosas
(46,62%) e estava no estadio inicial (72,49%).
Na analise bivariada, mulheres negras

com faixa etaria superior a 60 anos tiveram
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aproximadamente trés vezes mais chances de
diagnéstico em estagio avangado quando
comparadas aquelas com idade igual ou inferior a
46 anos. No grupo de mulheres ndo negras essa
chance de estadiamento avancado foi 3,6 vezes
quando comparadas com idade igual ou inferior a
46 anos. Tal situacdo pode estar atribuida a
diminuicdo da adesdo ao rastreamento em
mulheres de idade mais avangada, baixa cobertura
do rastreio, ou procrastinagdo do exame de
rastreamento pela mulher (FEDEWA et al.,
2012).

Referente a escolaridade observou-se que
em ambos 0s grupos (negras e ndo negras) quanto
menor a escolaridade maior a chance de
diagnostico com estadiamento avancado do
tumor. Tal achado corrobora com outros estudos
que apontam maior indice de estadiamento
avancado vinculado a baixa escolaridade em
mulheres negras SAGE 2020; FORD et al., 2021).
Além disso, um estudo realizado na Georgia que
investigou quais eram as barreiras e facilitadores
ao rastreamento do cancer cervical, encontrou que
mulheres com baixa escolaridade, especialmente
as afro-americanas, tinham dificuldades em
compreender e reconhecer os sintomas (BLAKE,
2015).

desconhecimento dos fatores de

Outro  estudo apontou que o

do

rastreamento pelo teste Papanicolau e dos

risco,

tratamentos disponiveis, dificultava o diagnostico
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precoce entre as mulheres negras (SAGE, 2020).

Estudos verificaram a influéncia do estado
civil sobre o estagio e a sobrevivéncia das
mulheres diagnosticadas com cancer do colo de
atero, concluindo que mulheres casadas foram
mais propensas a terem seus diagnosticos em
estagio inicial, permitindo um tratamento mais
eficaz, com mulheres
solteiras e vilvas (EL BRAHIMIL, 2017,
MATHEW et al.,, 2019). Todavia, em nosso

estudo, somente houve significancia estatistica

quando comparadas

para a associagdo com o estadiamento avancado
do tumor, ser negra e vitva (OR 1,81; IC 95%
1,52 - 2,15).

Quanto ao tipo histoldgico, os resultados
demonstraram que mulheres negras que
apresentaram o subtipo carcinoma de células
escamosas tiveram 14,9 vezes mais chance de
estadiamento avancado quando comparadas com
outros subtipos, enquanto entre as mulheres nao
negras essa chance foi 0,7. Entre aquelas com o
subtipo adenocarcinoma, a chance de estar em
estadiamento avancado foi 9,41 vezes maior entre
as negras e 8,18 entre as ndo negras.

No modelo final (OR ajustada), para as
mulheres negras as chances de terem tumor em
estadiamento avancado foram maiores entre
aquelas na faixa etaria entre 46/60 anos (OR 1,70;
IC95% 1,45 - 1,99), idade superior a 60 anos (OR

1,57; 1C95% 1,32 - 1,86), que chegaram ao
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servico de salde com diagnostico e com
tratamento (OR 1,98; 1C95% 1,41- 2,78), tinham
carcinoma de células escamosas (OR16, 91;
IC95% 14,08 - 20,32) ou adenocarcinoma (OR
10,59; 1C95% 7,88 - 14,24). Entre as mulheres
ndo negras os fatores associados ao estadiamento
avancado do tumor foram ter idade superior a 60
anos (OR 2,66; 1C95% 1,47 - 4,83), ter carcinoma
de células escamosas (OR10, 46; 1C95% 5,28 -
25,77) ou adenocarcinoma (OR 9,91; 1C95% 3,81
- 25,77). Esses resultados convergem com a
pesquisa de Renna et al. (2016), visto que também
apontaram que mulheres com células escamosas
foram mais propensas a terem seus diagndsticos
em estagio tardio. Em contrapartida, outros
autores observaram maior predominancia de
diagndstico em estagio avancado entre mulheres
com o subtipo adenocarcinoma, pois hd uma
dificuldade maior na deteccdo (ISLAMI 2019;
FEDEWA 2012).

Conclusodes
Em que pese as limitagcdes do estudo, por

utilizar dados secundéarios, foi possivel
demonstrar que no estado da Bahia, no periodo de
2007 a 2018, os fatores associados ao
estadiamento avancado do tumor do colo do Gtero
entre mulheres negras foram: ter idade superior a
60 anos, ter carcinoma de células escamosas, ou
adenocarcinoma. Esses resultados apontam para a

necessidade de identificar possiveis barreiras no

acesso de mulheres negras aos servigos de salde
que, possivelmente estdo impedindo o
diagnostico e o tratamento precoce dessas
mulheres.
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