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INTRODUCAO: O cancer de colo do ttero é caracterizado pela replicacio desordenada do
epitélio de revestimento do 6rgdo, comprometendo o tecido subjacente (estroma) e podendo
invadir estruturas e 6rgdos contiguos ou a distancia. H4 duas principais categorias de
carcinomas invasores do colo de ttero, dependendo da origem do epitélio escamoso: o
carcinoma epidermoide, tipo mais incidente e que acomete o epitélio escamoso (representa 80
% dos casos), e o adenocarcinoma, tipo mais raro e que acomete o epitélio glandular (10%
dos casos). Essa doenca caracteriza-se pelo desenvolvimento lento, que se inicia com fase
assintomatica e evolui para quadros de sangramento vaginal intermitente ou ap6s a relaciao
sexual, secrecdo vaginal anormal e dor abdominal associada com queixas urindrias ou
intestinais nos casos mais avancados. E o segundo cancer mais comum entre mulheres no
mundo inteiro, o terceiro mais comum entra as mulheres brasileiras e a quarta maior causa de
morte de mulheres no Rio Grande do Sul, representando 30 % de todos os tumores malignos
femininos. Existem vérios fatores de risco que podem contribuir para o surgimento deste tipo
de cancer, sendo o mais importante o HPV (Papiloma Virus Humano). Os outros fatores
contribuintes sdo inicio precoce da atividade sexual, alta paridade, curto intervalo interparto,
nimero de parceiros sexuais, promiscuidade do parceiro sexual do parceiro sexual,
desnutricdio em funcdo da alimentacdo insuficiente e inadequada, habitos de higiene e
tabagismo. Estudos realizados com indigenas da América do Sul mostram que esses fatores
estdo presentes nessas mulheres. O significado de satide e doenga na concep¢do indigena tem
caracteristicas misticas e simbolicas, relacionadas as interagdes sociais e sobrenaturais em
desequilibrio, diferente daquela apontada pela populacdo ocidental. Entretanto a populagdo
indigena, no Brasil, atualmente vem passando por alteracdes que vao desde transformagdes no
perfil epidemiol6gico até a reestruturacdo do sistema de assisténcia a sadde indigena. No
Brasil, os estudos disponiveis sobre o cancer de colo do utero na mulher indigena sdo
escassos, por isso se faz necessério esse estudo a respeito da ocorréncia deste carcinoma nessa
populacdo. OBJETIVO: O objetivo desse estudo é relatar a ocorréncia do cancer de titero na
populacdo indigena no Brasil. METODOLOGIA: O estudo consiste em uma revisao
bibliografica sobre o cancer de colo do ttero. Inicialmente realizou-se a escolha do tema, em
seguida passou-se a etapa de identificacdo das obras no ano de 2006 nas bases de dados
Lilacs. A busca foi feita através do descritor Cancer de Colo de Utero Mulheres indigenas.
Realizou-se a leitura explorativa e seletiva. RESULTADOS: Foram encontrados 2 artigos
relacionados ao carcinoma de colo do titero no ano de 2006. O artigo de Albring et al., 2006
mostra a analise de 6 artigos, um do ano de 1996, um de 2000, trés de 2003 e um de 2004.
Todos eles mostram as anormalidades citolégicas avaliadas nos exames citopatolégicos
realizados em algumas aldeias do Brasil. A andlise comparativa desse estudo mostrou que os
dados referentes a lesdo pré cancerosa do colo de ttero podem variar nas populagdes
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indigenas, porém ndo existe uma associa¢do destes com a faixa etaria ou etnia. A prevaléncia
de casos de cancer verificada mostrou que ha semelhanca entre os estudos, logo mostrando
que existe risco nessas populagdes, sugerindo a importdncia do acompanhamento dos
profissionais responsaveis pela satide da mulher indigena por meio de exames preventivos. J4
no estudo de Braga et al., 2006 falou da associacdo do cancer de colo do ttero com o HPV e
os seus fatores de risco. Nele foi possivel conhecer os tipos de HPV que sdo potenciais
causadores desse carcinoma. Foi possivel saber que existe 90 tipos desse virus, porém apenas
30 tem afinidade com o trato anogenital, e esses sdo divididos em alto e baixo risco para o
desenvolvimento do cancer, conforme seu potencial oncogénico. Seguindo com a pesquisa 0s
autores mostraram que apesar da presenca do HPV ser decisivo para o aparecimento do
carcinoma, existem outros fatores que também sdo influentes, dentre eles pode-se citar a
atividade sexual precoce, o niimero de parceiros sexuais e a promiscuidade do parceiro sexual.
Sdo considerados fatores secundédrios o nimero de partos, o uso de contraceptivo oral,
tabagismo, imunosupressdo ou imunodeficiéncia e Doencas Sexualmente Transmissiveis
(DST’s). Ainda foi mostrado que hd uma limitagdo no que se refere aos indices de lesdes
cervicais em mulheres indigena, sugerindo que esse problema possa ser menor que os dados
da populagdo nacional. Mas com o acesso precdrio aos programas de rastreamento na
populacdao indigena pode levar a um aumento na incidéncia e de mortalidade por esse
carcinoma. Ao final do artigo os autores reforcaram a presenca desses fatores de risco nas
mulheres indigenas sul americana, remetendo uma atencdo mais especializada de acordo com
a cultura desses povos, para que assim possam ser adotadas medidas de prevencao do cancer
de colo uterino. CONCLUSAO: Como se trata de uma populacio que ja sofreu com a invasdo
de doencas que chegaram a dizimar seus povos, se faz necessario um olhar mais critico para
essa populacdo, evitando assim que eles sofram com mais uma agressdo que pode reduzir
ainda mais essa populacdo. Esse estudo permitiu o esclarecimento da dimensdo da questdo
concernente ao cancer de colo do ttero em mulheres indigenas. Os dois artigos utilizados para
a construcdo do trabalho mostraram como o Papiloma Virus Humano (HPV) é importante no
surgimento desse carcinoma. Além disso, foi possivel ver que algumas populagdes possuem
mulheres que possuem lesdes pré-cancerigenas, remetendo aos profissionais responsaveis um
cuidado completo e adequado para o acompanhamento dessas mulheres. Apesar da escassez
de estudos que discorram sobre a saide da mulher indigena é importante que todos os
profissionais, inclusive a enfermagem esteja preparada para buscar solu¢des para a assisténcia
da mulher indigena. CONTRIBUIGOES/IMPLICAGOES PARA ENFERMAGEM: Trata-se
de um trabalho que faz a enfermagem ampliar seus horizontes, mostrando o qudo é importante
trabalhar com comunidades indigenas, por isso é imprescindivel que a enfermagem busque
acOes que atuem sobre os determinantes sociais do processo saide-doenca, buscando sempre
respeitar a cultura desta populagdo. Como hd um pequeno nimero de estudos sobre
prevaléncia de lesdes pré-cancerosas, cancer e principalmente HPV encontrados na literatura,
se faz necessario novos estudos que possam mostrar os reais dados desse cancer em mulheres
indigenas. REFERENCIAS: 1- Instituto Nacional do Cancer (Brasil). Programa Nacional de
Controle do Cancer do Colo do Utero. INCA; 2006. 2- Vargas VRA, Albring L, Schimit VM.
O cancer do colo do utero em mulheres de populagdes indigenas do Brasil e Confins
fronteiricos da América do Sul: Revisdo sistematica. News Lab. 2006; 79:122-32. 3- Albring
L, Brentano JE, Vargas VRA. O cancer do colo do ttero, o Papiloma Virus Humano (HPV) e
seus fatores de risco e as mulheres indigenas Guarani: estudo de revisdo. RBAC. 2006; 32(8):
87-90.
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