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Avaliação Epidemiológica do Câncer do Colo do Útero no Estado do Amazonas  

Epidemiological Evaluation of Cervical Cancer in the State of Amazonas 

 
RESUMO 

 

O câncer do colo do útero é um dos principais problemas de saúde pública da população 
feminina no mundo. No Brasil, excetuando-se os tumores de pele não melanoma, o 
câncer cervical é o terceiro mais prevalente nas mulheres. O presente estudo objetivou 
analisar o perfil epidemiológico do câncer do colo do útero, no Estado do Amazonas, no 
período de janeiro de 2015 a dezembro de 2019. Trata-se de um estudo retrospectivo, 
quantitativo, de abordagem ecológica que utilizou dados disponíveis no SIH/DATASUS. 
O estudo identificou que a maior parte das pacientes internadas com câncer de colo de 
útero eram pardas e da faixa etária de 40 a 49 anos. A maioria dessas internações se 
concentrou na região composta por Manaus, Entorno e Alto Rio Negro. Verificou-se um 
aumento progressivo anual do número de internações e do número de óbitos por essa 
doença no estado. Assim, é imprescindível que ocorra a intensificação das políticas 
públicas voltadas para a prevenção do câncer cervical, principalmente nas cidades mais 
afastadas dos grandes centros urbanos da região norte. Ademais, é fundamental que 
as medidas de rastreamento e de diagnóstico precoce sejam aprimoradas na região, 
com o intuito de diminuir o tempo decorrido até o diagnóstico. 
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ABSTRACT 

 

Cancer of uterine cervix is one of the main public health problems of the female 
population in the world. In Brazil, with the exception of non-melanoma skin tumors, 
cervical cancer is the third most prevalent in women. The present study aimed to analyze 
the epidemiological profile of cervical cancer in the State of Amazonas, from January 
2015 to December 2019. This is a retrospective, quantitative, with an ecological 
approach study that used data available at SIH/DATASUS. The study identified that 
most patients hospitalized with cancer of uterine cervix were brown in the age group of 
40 to 49 years. The majority of these hospitalizations were concentrated in the region 
comprising Manaus plus its surroundings and Alto Rio Negro. It was found a progressive 
annual increase in the number of hospitalizations and the number of deaths due to this 
disease in the state. Thus, it is essential to intensify public policies aimed at the 
prevention of cervical cancer, especially in cities furthest from the large urban centers 
of the north region. In addition, it is essential that the screening and diagnostic measures 
are enhanced in the region, in order to reduce the time elapsed until the diagnosis. 
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1. INTRODUÇÃO 
 

O câncer do colo do útero é um dos principais problemas de saúde pública da 

população feminina no mundo. No Brasil, excetuando-se os tumores de pele não 

melanoma, o câncer cervical é o terceiro mais prevalente nas mulheres, atrás apenas do 

câncer de mama e do colorretal, sendo a quarta principal causa de morte por tumor no sexo 

feminino.1-2  

Sabe-se hoje que a principal etiologia do câncer do colo do útero é a infecção pelo 

vírus do papiloma humano (HPV).3 Existem aproximadamente 100 tipos desse vírus 

capazes de infectar a espécie humana. Destes, apenas 15 são classificados como vírus de 

alto risco para o câncer cervical. Contudo, apesar de serem a minoria, são os tipos que 

mais comumente infectam os humanos.4-5 

A infecção por HPV apresenta diferentes incidências nas diversas localidades do 

mundo, com as menores localizadas na Europa e na Ásia Central e as maiores nos países 

da África e da América Latina, como o Brasil.4 Além disso, a taxa infecção desse vírus varia 

de acordo com a faixa etária, sendo maior nas adultas jovens sexualmente ativas e 

progressivamente menor, nos intervalos etários mais velhos.6-7 

Além do HPV, os estudos apontam diversos outros fatores de risco associados ao 

câncer de colo do útero, tais como o início precoce da atividade sexual, multiplicidade de 

parceiros, uso prolongado de contraceptivos orais, múltiplas gestações, doenças 

sexualmente transmissíveis, tabagismo, baixo consumo de alguns nutrientes, pobreza, 

entre outros.8-9-10  

No Brasil, a prevenção contra o câncer cervical é classificada em primária e 

secundária. A primária compõe-se de medidas que visam diminuir o risco de contágio pelo 

HPV, sendo a vacinação contra esse vírus e o uso regular de preservativos, os seus 

principais constituintes. A secundária, por sua vez, refere-se às estratégias de rastreamento 

e de diagnóstico precoce que é fundamentada na realização periódica do exame 

citopatológico, iniciando-se aos 25 anos, devendo seguir até os 64 anos.11-12  

Um dos grandes desafios no combate ao câncer do colo do útero no Brasil é o 

frequente retardo no seu diagnóstico.13 Isto ocorre, dentre outros fatores, em razão tanto 

das dificuldades que as mulheres brasileiras enfrentam em acessar aos serviços de saúde 

do Sistema Único de Saúde (SUS), quanto devido ao fato de que muitas delas não buscam 
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realizar o exame preventivo do câncer cervical, seja por desconhecimento ou por medo.14-

15  

Em virtude da grande prevalência e da elevada morbimortalidade associada a essa 

doença, sobretudo na região norte do Brasil, justificou-se a realização deste estudo, que 

objetivou analisar o perfil epidemiológico do câncer do colo do útero, no Estado do 

Amazonas, no período de janeiro de 2015 a dezembro de 2019, a fim de obter dados 

atualizados sobre essa patologia.  

 

 
2. MATERIAIS E MÉTODOS 

 
Trata-se de um estudo retrospectivo, quantitativo, do tipo ecológico. Os dados foram 

coletados a partir das informações derivadas do SIH/DATASUS (Sistema de Informações 

Hospitalares/ Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde) do Ministério da 

Saúde. Após a coleta, foi feita a análise estatística e a representação gráfica dos dados 

obtidos através do uso do Tabwin (DATASUS), Excel 2013 e Word 2013. 

A população do estudo foi constituída por pacientes internadas com câncer do colo do 

útero, durante o período de 2015 a 2019, no Estado do Amazonas. As variáveis 

epidemiológicas analisadas foram: número de internações, faixa etária, cor/raça, 

distribuição das internações por região de internação, número de óbitos. 

O embasamento teórico para a escrita do estudo constituiu-se de artigos científicos 

disponíveis nas bases de dados em saúde (PUBMED, LILACS, MEDLINE, COCHRANE, 

etc.) que abordam sobre os aspectos epidemiológicos das pacientes com câncer do colo 

do útero no Brasil e no mundo. Este trabalho utilizou apenas dados de domínio público, 

portanto não foi necessário a aprovação pelo Comitê de Ética em Pesquisa. 

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

O estudo identificou um total de 1686 pacientes internadas com câncer do colo do 

útero, no Estado do Amazonas, durante os anos de 2015 a 2019. Notou-se, nesse período, 

um aumento anual do número de internações por essa etiologia, conforme é representado 

na Figura 1. Diversas pesquisas afirmam que, excluindo-se os tumores de pele não 

melanoma, o câncer cervical é a neoplasia mais prevalente na população feminina dos 

estados da região norte do país.16-17-18 
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Figura 1. Distribuição dos casos das pacientes internadas com câncer do colo do útero durante o período de 
2015 a 2019, no Estado do Amazonas. 
Fonte: Ministério da Saúde. SIH/SUS. 2020. 
 

A incidência do câncer cervical encontra-se intimamente relacionada com as 

condições socioeconômicas, sendo maior nas localidades dotadas de menos recursos 

sociais, econômicos e de saúde.19 No Brasil, com exceção dos tumores de pele não 

melanoma, o câncer do colo do útero é o tipo mais prevalente nas mulheres da região norte 

e o segundo mais comum nos estados do nordeste e centro-oeste.20 

Com relação à faixa etária, a Tabela 1 mostra que a mais acometida foi a de 40 a 49 

anos, responsável por 30,24% das internações por câncer cervical no Estado do Amazonas. 

O estudo de Feres21, ao analisar dados acerca das internações por câncer do colo do útero 

em diversas unidades geográficas do Brasil, obteve resultados semelhantes, sendo o 

intervalo etático de 40 a 49 anos o mais atingido, com 39,3% dos casos. Soares22 encontrou 

resultado parecido, com 30% das mulheres com câncer de colo uterino dentro da faixa 

etária de 45 a 55 anos.  

 

Tabela 1. Distribuição da faixa etária das pacientes internadas com câncer do colo de útero durante o período 
de 2015 a 2019, no Estado do Amazonas.  
 

Faixa etária Nº % 

15-29 84 4,98% 

30-39 411 24,37% 

40-49 517 30,24% 

50-59 433 25,68% 

60-69 184 10,91% 

70 ou mais 122 7,23% 

         Fonte: Ministério da Saúde. SIH/SUS. 2020. 
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A Figura 2 demonstra que a maioria (69,81%) das mulheres com câncer cervical eram 

pardas. Thuler23, traçou o perfil epidemiológico das pacientes com câncer de colo de útero 

no Brasil, no período de 2000 a 2009, e também revelou que as mulheres pardas 

compuseram a maior parte da sua amostra, com 47,9% das internações por esse tipo de 

câncer. O estudo de Fonseca24 analisou a epidemiologia associada a essa doença, no 

Estado de Roraima, e obteve que as mulheres pardas foram responsáveis por 50% dos 

casos. 

 

 
 
Figura 2. Distribuição da cor/raça das pacientes internadas com câncer do colo de útero durante o período 
de 2015 a 2019, no Estado do Amazonas. 
Fonte: Ministério da Saúde. SIH/SUS. 2020. 
 

A Tabela 2 informa que a grande maioria das internações por câncer do colo do útero 

no Estado do Amazonas, concentrou-se na região composta por Manaus, Entorno e Alto 

Rio Negro, com 76,27% dos casos. Em contrapartida, nas outras 8 regiões do estado, o 

índice de internações por essa etiologia foi consideravelmente baixo. Esses dados 

demonstram um dos principais desafios para a saúde pública da região norte do país, 

caracterizado por importantes desigualdades regionais na oferta de serviços de saúde e 

que atinge, principalmente, os moradores das regiões mais afastadas dos grandes centros 

urbanos.25-26-27   
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Tabela 2. Distribuição das pacientes internadas com câncer do colo do útero por região de internação, durante 
o período de 2015 a 2019, no Estado do Amazonas. 
 

REGIÃO DE INTERNAÇÕES Nº % 

Manaus, Entorno e Alto Rio Negro 1239 76,27% 
Rio Negro e Solimões 112 6,64% 

Rio Madeira 16 0,94% 

Médio Amazonas 38 2,25% 

Baixo Amazonas 64 3,79% 

Regional Purus 19 1,12% 

Regional Juruá 21 1,24% 

Triângulo 135 8,00% 

Alto Solimões 42 2,49% 

Fonte: Ministério da Saúde. SIH/SUS. 2020. 
 
 

Conforme é demonstrado na Figura 3, o estudo identificou um aumento anual 

progressivo do número de óbitos por câncer cervical, nos 5 anos analisados, no Estado do 

Amazonas. Diversos estudos apontam que as diferenças regionais influenciam diretamente 

na mortalidade por essa doença no Brasil. Assim, enquanto observa-se uma tendência de 

redução das taxas de mortalidade por câncer do colo do útero nas regiões sul, sudeste e 

centro oeste, nota-se um aumento destas no nordeste e, principalmente, no norte do país.17 

 

Figura 3. Representação do número de óbitos causados pelo câncer do colo do útero durante o período de 
2015 a 2019, no Estado do Amazonas. 
Fonte: Ministério da Saúde. SIH/SUS. 2020. 
 
 

Diversos são os fatores que influenciam no aumento da letalidade desse câncer no 

norte do país. Além do menor alcance das ações preventivas e da baixa oferta de serviços 

de saúde, em especial nas cidades do interior, déficits nas estratégias de rastreamento e 
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de diagnóstico precoce fazem com que, frequentemente, o diagnóstico ocorra de forma 

tardia, quando a paciente apresenta menor possibilidade de cura e, infelizmente, maior risco 

de morte.17,28,18 

 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O estudo identificou que a maior parte das pacientes internadas com câncer do colo 

do útero no Estado do Amazonas, no período de 2015 a 2019, eram pardas e da faixa etária 

de 40 a 49 anos. Notou-se que a grande maioria dessas internações se concentrou na 

região composta por Manaus, Entorno e Alto Rio Negro. 

 Verificou-se um aumento progressivo anual do número de internações por câncer 

cervical, no Estado do Amazonas, nos 5 anos analisados. Também se observou um 

preocupante crescimento da mortalidade por essa etiologia nesse período.  

 É imprescindível que ocorra a intensificação das políticas públicas voltadas para a 

prevenção do câncer do colo do útero, principalmente nas cidades mais afastadas dos 

grandes centros urbanos da região norte. Além disso, é fundamental que as medidas de 

rastreamento e de diagnóstico sejam aprimoradas na região, com o intuito de, diminuir o 

tempo decorrido até o diagnóstico, para que o tratamento se inicie o mais precocemente 

possível.  
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