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BOLETIM DAS DOENGCAS CRONICAS NAO
TRANSMISSIVEIS

Vigilancia dos Exames Alterados de Colo do

Utero e da Mama

Editorial

A vigilancia desses agravos € realizada pela
EVDANT - Equipe de Vigilancia de Doencas
e Agravos nao transmissiveis em

consonancia com o) Plano de
Enfrentamento das Doencas Cronicas nao
Transmissiveis do Ministério da Saude (MS)
2011-2020, repactuado até 2030.

Tem por objetivo conhecer o
comportamento das doencas e agravos
nao transmissiveis, com isso, induzir a
adocao de medidas de controle, de
prevencao e se possivel de erradicacao.
Conforme censo IBGE 2010, no Brasil as
mulheres apresentam um percentual de
51% e

populacional do pais, ja em Porto Alegre a

representam a maior parte
populacao feminina é de 54% do total da
59% o

compreendido entre a faixa etaria dos 10

populacao, sendo valor
aos 49 anos, considerada como periodo de
idade fértil, mulheres com mais de 60 anos
representam 19%, e as mulheres negras
representam 20% do total de mulheres no
municipio.

As neoplasias malignas sao as principais
causas de morte, nas mulheres em idade
fertil com um coeficiente de 27,5 casos por

100.000, e nesta categoria, o Cancer de
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Mama é responsavel pelo maior numero
de oObitos, seguido pelas neoplasias dos
orgaos genitais, nas quais o cancer do colo
do utero representa a maior parte dos
Casos.

Conforme o Instituto Nacional do Cancer
(INCA)
Cancer de Mama para o triénio 2020-2022

a estimativa de incidéncia de
é de 660 casos absolutos, com uma taxa
de 81,8 casos por 100 mil mulheres. Ja a
estimativa de casos novos de Cancer do
Colo do Utero é de 5,8 casos por 100 mil
mulheres anualmente no municipio.

E necessario destacar que no ano de 2020
houve mais de 860 o6bitos de mulheres por
Doenca Causada pelo Novo Coronavirus,
com um coeficiente de 113 casos por
100.000 mulheres.

MONITORAMENTO DOS CASOS
Atualmente a avaliacao do acesso e a
saude a

qualidade da atengcao em

populacdo feminina no municipio, é

monitorada, principalmente, pelos

seguintes indicadores:

e Razao de exames citopatoldgico do
colo do utero realizados: considerando

gue o cancer do colo do utero é 100%

prevenivel,




pois apresenta lesdes precursoras que levam em meédia 10 anos para se tornar cancer, ele pode

ser detectado precocemente por meio do exame citopatolégico do colo do utero realizado nos
servicos basicos de saude. Sendo importante o seguimento pela Rede de Atencao Primaria dos
casos de exame alterados.

Figura 1 - Numero e Razao de Exames Citopatolégicos realizados em mulheres de 25 a 64
anos de 2008 - 2020

Citopatoldgico de Colo Uterino - 25 a 64 anos

B EXAME CITOPATOLOGICO CERVICO-VAGINAL (25 a 64 ancs) 4 Razéo

100,000 050

@

g
3
W .40
= 75000

2 60-317 sa963 spaee :

3 0,30
E 54.230 52.858 51.810

= AR 127 47 035

E S0.000 45399 43038

- 36,5497

[

'ii‘- .20
3 28,520

e

|-E.' 28,000

% 7 [ v]
E

[

:

d [£] 0,00

2008 2008 2010 2011 20M2 2013 2014 Z01S 2017 2018 2020
Fonte: Tabwin- SIASUS Ao

e Razao de mamografia, considerando que a deteccao precoce do cancer de mama é
fundamental para um prognodstico favoravel e para a diminuicao da mortalidade. Sendo
necessario, 0 acompanhamento das mulheres com exames alterados, a fim de monitorar a

continuidade da investigacao e inicio do tratamento.




Figura 2 - Nimero e Raziao de Mamografias realizadas em mulheres de 50 a 69 anos de
2008 - 2020

Mamografia bilateral - 50 a 69 anos
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E perceptivel ao analisar os graficos de CP e
realizados uma tendéncia de
queda ao longo ultimos
Especificamente em 2020, esses indicadores

mamografias
dos anos.
sofreram uma diminuicao consideravel, devido
ao direcionamento dos recursos humanos e
materiais para o enfrentamento da pandemia
Covid-19. As atividades de prevencao foram
retomadas em seus niveis anteriores a partir do
segundo quadrimestre de 2021 e outras
estratégias para o aumento da captagao de
mulheres para realizagcao desses exames estao
em discussao.

E necessario destacar, que a fonte de busca
dos numeros de exames Citopatologico do
(MMQ)

colo do utero (CP) e Mamografias

realizados € o SIASUS, dessa forma obtém-se
somente 0s numeros de exames realizados
pelo SUS. Nao ha, disponivel para a SMS um
sistema de informacgao que dé acesso ao
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guantitativo de CP e MMG realizados na
rede privada e convénios. Conforme o site
da Agéncia Nacional de Saude, em marco
de 2021, em torno de 43% da Populacao de
Porto Alegre é beneficiaria de algum plano
de saude.

2020,
uma diminuicao

Especificamente em esses

indicadores  sofreram
consideravel, devido ao direcionamento dos
recursos humanos e materiais para o
enfrentamento da pandemia Covid-19, e as
atividades de prevencao, entre elas, o
geomonitoramento das usuarias, realizado
pela Vigilancia em Saude - EVDANT foram
retomadas em seus niveis anteriores a partir
do segundo quadrimestre de 2021, e ainda,
estao em discussao, outras estratégias para
0 aumento da captacao de mulheres para
realizacao desses exames.

E necessario destacar, que a fonte de busca




dos numeros de exames Citopatolégico do
colo do utero (CP) e Mamografias (MMG)
realizados é o SIASUS, dessa forma obtém-se
somente os numeros de exames realizados
pelo SUS. Nao ha disponivel para a SMS um
sistema de informacao que dé acesso ao
guantitativo de CP e MMG realizados na rede
privada e convénios. Conforme o site da
Agéncia Nacional de Saude, em marco de 2021,
em torno de 43% da Populacao de Porto
Alegre é beneficiaria de algum plano de saude.
O Objetivo da Politica de Saude da Mulher do

municipio de Porto Alegre é reduzir a
morbimortalidade pelos agravos mais
prevalentes na populacao feminina,

articulando acdes nos diferentes niveis de
complexidade em saude, bem como agoes

CANCER DE COLO DE UTERO

transversais com areas afins para promocao
da saude e prevencao de doencas e agravos,
diagnostico, tratamento e recuperacao de
condi¢des de saude, qualificando assim a
saude das mulheres no municipio.

Nesse sentido, o principal eixo de agcao € a
Reducao da morbimortalidade por cancer
na populagao
conjunto com a Politica de Doencgas nao

feminina, atuando em
Transmissiveis, Politica de Alimentacao e
Nutricdo e Prevencao e Deteccao Precoce

do Cancer do Colo do Utero e Cancer de

Mama. Estabelecendo agdes estratégicas
para realizacao de acdes preventivas,
diagnostico e deteccao precoce e

tratamento em tempo oportuno.

Figura 3 - Numero de exames citopatolégicos do colo do utero coletados, de exames
com resultado alterado*, por Geréncia Distrital, por quadrimestre 2021

Tabela 132- Namero de exames citopatologicos do colo do Gtero coletados, de exames com

resultado alterado, por Geréncia Distrital, por quadrimestre 2021

Tabela 132- NOomero de exames citopatologicos do colo do Utero coletados, de exames

com resultado alterado™, por Geréncia Distrital, por quadrimestre 2021

Quadrimestre

Geréncia 2° 1°
Distrital Exames Exames % de exames Exames Exames % de exames
coletados alterados alterados coletados alterados alterados

Centro 392 13 3,3 202 10 5,0
GCC 1478 12 0,8 1.210 01 0,1
LENO 1.198 13 1,0 798 03 0,4
NEB 1.370 21 1,5 1.102 04 0,4
NHNI 915 10 1,0 579 02 0,3
PLP 1.654 13 0,7 123747 13 09
RES 996 8 0,8 G676 01 0.1
SCS 1.115 12 1,0 954 05 0,5
Total 9.118 102 1,1 6.898 39 0,6

Fonte: SISCOLO e SISCAN/EVDANT/DVS/SMS - *Excluidas lesGes de baixo grau e as possivelmente ndo
neoplasicas,Dados provistrios de setembro 2021 Fonte dos CP coletados: e-5US




As diferencas de acesso a saude suplementar

dificultam a analise da relacao entre numero
de exames coletados/nimero de exames
alterados. Todavia, o) resultado de
citopatoldgico de colo uterino € um marcador
de wvulnerabilidade social ou bioldgica,
indicando a necessidade de acompanhamento
dessa mulher por parte das Unidades de
Saude. Percebe-se um aumento consideravel

Nno numero de coletas para exame

CANCER DE MAMA

citopatolégico do colo uterino no 2°
qguadrimestre, se
quadrimestre anterior. Possivelmente esse

comparado com o
aumento se deva a reducao das restricoes
impostas pela pandemia. O percentual de
exames alterados esta dentro do padrao
estimado pelo INCA (Instituto Nacional do
Cancer).

Figura 4 - NuUmero de mamografias solicitadas e de exames com resultado alterado, por

Geréncia Distrital, por quadrimestre 2021
Cancer de mama

Tabela 133- NUmero de mamografias solicitadas e de exames com resultado alterado,

[ por Geréncia Distrital, por quadrimestre 2021

Quadrimestre

Geréncia

Distrital Mamografias Exames ol Mulher em Mamografias Exames % e Mulher em
solicitadas alterados ©ames acompanhamento solicitadas alterados s acompanhamento

alterados alterados

Centro 561 19 4o 13 349 15 43 11

GCC 821 7 0.8 5 664 02 0.3 2

LENO 891 7 0,7 5 628 04 0,6 3

NEB 1.018 5 04 5 798 03 04 3

NHNI 8684 4 04 2 669 03 04 3

PLP 1.072 6 0,5 5 827 6 0,7 6

RES 825 4 04 2 581 01 0,2 1

SCSs 1.227 5 04 5 923 06 0,7 6

Total 7.299 81 0,7 42 5.439 40 0,7 35
Fonte: SISCAN/SISMAMA e ConsolidaSUS/e-SUS/EVDANT/DVS/SMS. Dados provisérios de setembro de 2021 |
mamografias solicitadas - Gercon.

A agressividade da doenca e a mortalidade por técnica de indicadores para deteccao

cancer de mama diminuem
consideravelmente o tempo disponivel para a
realizacdo do tratamento curativo. Por esse
motivo, o acompanhamento por parte das
Unidades de Saude pode auxiliar nas agoes
para a diminuicao da mortalidade. Houve um
aumento de solicitagdes de mamografia pela
APS no

comparado com o primeiro. Possivelmente

segundo quadrimestre quando
esse aumento se deva as medidas menos

restritivas relacionadas a pandemia de Covid-

19. Conforme parametros técnicos e ficha

precoce do cancer de mama do INCA, o
percentual de exames alterados encontra-se
dentro do esperado.

A Vigilancia em Saude - EVDANT realiza o
monitoramento dessas mulheres e usuarias
da rede de saude municipal, através do
Mmapeamento desses casos, incluindo o
territorio, Unidade de Saude de referéncia e
o0 seguimento desses casos dentro dessa
rede de atendimento, conforme as Linhas
de Cuidado do Cancer de colo de Utero e da

Mama, do Ministério da Saude.




Linha de cuidado no cancer

Cansulta com C | Quimioterapia
| :
generalista “p::i‘:.:i :: Ja Diagnostico Radioterapia

Cuidados
paliativos
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