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Introduciao/Objetivos: O cancer do colo de utero (CCU) ¢é o terceiro cancer de maior
incidéncia entre as mulheres no Brasil, se constituindo como um importante problema de
saude publica. O principal fator de risco para este tipo de cancer ¢ a infec¢ao persistente pelo
Papilomavirus Humano (HPV) que pode ser prevenida por meio de agdes e estratégias, como
a vacinagdo e rastreamento periddico. Assim, o objetivo deste estudo € descrever as
variabilidades regionais no perfil epidemiologico do cancer de CCU no Brasil. Metodologia:
Trata-se de um estudo do tipo epidemioldgico que utilizou dados disponiveis no dominio
virtual do Instituto Nacional de Cancer. Resultados e Discussdo: Em 2022, nas Américas,
mais de 78 mil mulheres foram diagnosticadas com CCU e 40 mil foram a 6bito em virtude
da doenga, sendo a mortalidade trés vezes maior na América Latina e Caribe em comparagao
a América do Norte, revelando a fragilidade de paises em desenvolvimento no combate a
doenga. De acordo com o Instituto Nacional do Cancer, entre os anos de 2023 ¢ 2025
estimava-se que a taxa de incidéncia seja de 15,38 novos casos a cada 100 mil mulheres,
representando 17.010 novos diagnosticos no Brasil. O rastreamento da doenga ¢ realizado
principalmente na atencdo bdasica e visa identificar lesdes precoces por meio do exame de
Papanicolaou e mais recentemente, pesquisa de HPV em amostras de citologia. Em 2023, o
Sistema Unico de Saude mostrou cobertura de rastreamento acima de 45% no Sul e Sudeste,
mas inferior a 35% em grande parte do Norte e Nordeste, indicando desafios regionais na
prevencao. Acompanhando a variabilidade do rastreamento, a incidéncia da doenga foi maior
nas regides Norte (26,24) e Nordeste (16,10), seguidas de Centro-Oeste (12,35), Sul (12,60) e
Sudeste (8,61) com a menor taxa a cada 100 mil habitantes. Sabe-se que no Brasil, por se
tratar de um pais continental, existem importantes desigualdades regionais em satde e isso
contribui diretamente para a génese de doencas. As regidoes Norte e Nordeste, por exemplo,
sofrem com maiores dificuldades no acesso a atengdo basica e vulnerabilidade
socioecondmica, 0 que nio se observa com tanta frequéncia na regido Sudeste. Essas
diferencas refletem a desigualdade entre as regides brasileiras, mostrando que a incidéncia do
CCU esta diretamente ligada ao acesso desigual a prevencao, vacinacao e diagndstico precoce
no pais. Deste modo, a prevencao emerge como uma ferramenta essencial no controle da
doenca, visto que a vacinacdo contra o HPV pode evitar 70% dos casos, enquanto o
rastreamento e tratamento precoce de lesdes sdo estratégias custo-efetivas. Conclusao: O
CCU no Brasil apresenta importantes desigualdades regionais em seu perfil de incidéncia e
mortalidade, reforcando a necessidade de ampliar o acesso a prevencdo, vacinacdo e
rastreamento  especialmente em  populagdes  socioeconomicamente  vulneraveis.
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