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RESUMO 

OBJETIVO: Destacar a prevalência de câncer de colo de útero (CCU) nas sociedades indígenas 

e a importância de políticas públicas de combate e rastreio desta neoplasia evidenciando os 

diversos obstáculos para um atendimento adequado. RESULTADOS: Revisão literária de 

documentos nacionais, que tem como assunto principal a dificuldade do rastreamento do câncer 

de colo de útero na população indígena. Dos 35 estudos encontrados, 11 foram mantidos para 

revisão. DISCUSSÃO: A partir do estudo realizado em análise à população feminina, observa-

se o câncer de colo uterino como uma das neoplasias mais prevalentes e está relacionado a uma 

taxa de mortalidade alta, principalmente nas mulheres analisadas. Isso é reflexo dos fatores de 

risco, como: sexarca precoce, multiparidade, infecção pelo papiloma vírus (HPV), dificuldade 

do acesso à informação. Vale ressaltar, que de acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia 

e Estatística (IBGE) a maior parte da população indígena brasileira está concentrada na região 

Norte e, nessa área, o grupo de mulheres indígenas portadoras de CCU é significativamente 

maior (23%) quando comparado com outras regiões.73 CONCLUSÃO: Destaca-se que os 

dados desse estudo apresentam falhas, uma vez que há grande dificuldade em obter referências, 

fruto de um escasso espectro de fontes epidemiológicas que abordem a saúde da população 

indígena brasileira. Diante disso, a implementação de medidas efetivas de rastreamento, 

diagnóstico e tratamento de CCU é imprescindível a fim de reduzir o quantitativo de casos dessa 

neoplasia.  

 

Palavras-chave:  Câncer de colo uterino, indígenas, rastreamento.  
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ABSTRACT 

OBJECTIVE: To highlight the prevalence of cervical cancer (CC) in indigenous societies and 

the importance of public policies to combat and screen this neoplasia, emphasizing the various 

obstacles to adequate care. RESULTS: Literary review of national documents, which has as 

main subject the difficulty of cervical cancer screening in the indigenous population. Of the 35 

studies found, 11 were kept for review. DISCUSSION: Based on the study carried out in 

analysis of the female population, cervical cancer is observed as one of the most prevalent 

neoplasias and is related to a high mortality rate, especially in the women analyzed. This is a 

reflection of risk factors, such as: early sexarche, multiparity, human papillomavirus (HPV) 

infection, difficulty in accessing information. It is noteworthy that according to the Brazilian 

Institute of Geography and Statistics (IBGE), most of the brazilian indigenous population is 

concentrated in the North region and, in this area, the group of indigenous women with CC is 

significantly higher (23%) when compared to other regions. 73. CONCLUSION: It is important 

to highlight that the data of this study present flaws, since there is great difficulty in obtaining 

references, the result of a scarce spectrum of epidemiological sources that address the health of 

the brazilian indigenous population. Therefore, the implementation of effective measures for 

screening, diagnosis and treatment of CC is essential in order to reduce the number of cases of 

this neoplasia.  

 

Keywords: Cervical câncer, indigenous, screening.  

 

 

1 INTRODUÇÃO 

O câncer de colo no útero  (CCU), segundo dados da Organização Mundial da Saúde 

(OMS), se apresenta como uma das principais causas de morte no planeta¹. Ao analisar a 

população feminina, o câncer de colo uterino se enquadra em um dos mais prevalentes e está 

relacionado a uma alta taxa de mortalidade¹. 

Essa neoplasia, possui diversos fatores de risco associados, que podem também ser 

evidenciados na população indígena. Dentre eles: sexarca precoce, com aproximadamente 14 

anos, logo após a menarca. Outrossim, cita-se multiparidade, tendo aproximadamente 16 anos 

na sua primeira gestação e estendendo sua vida reprodutiva até 40 anos; e por fim a infecção 

pelo papiloma vírus (HPV), que nas populações indígenas possuem alta prevalência²,³. 

As populações indígenas possuem diversas barreiras para o rastreamento de câncer de 

colo uterino, dentre elas é importante ressaltar a dificuldade de acesso a serviços de saúde por 

isolamento físico e por dificuldade de referenciamento a serviços especializados, dentre outros 

fatores relacionados à organização de saúde⁴,³. Outro fator de barreira para as populações são a 

falta de informação sobre a doença, a prevenção e até o próprio exame Papanicolau⁴,³. 

Diante disso, em 2002 foi aprovado a Política Nacional de Atenção à Saúde dos Povos 

Indígenas, que tem o propósito de atender as demandas assistenciais à saúde, abordando suas 

necessidades culturais e étnicas, visando a promoção e  a recuperação  da  saúde  das  populações  
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indígenas no Brasil².  Dentre as medidas, inclui-se o rastreamento por meio do exame 

Papanicolau como objetivo de detecção precoce, prevenção, controle da doença e a redução de 

sua incidência e mortalidade⁵.  Dessa forma, este presente estudo almeja destacar a prevalência 

de câncer de colo de útero nas sociedades indígenas e a importância de políticas públicas de 

combate e rastreio desta neoplasia. 

 

2 METODOLOGIA 

Trata-se de uma revisão de literatura de caráter exploratório com a modalidade de 

exposição de evidências. Foi realizada uma busca ativa na base de dados no PubMed, Google 

Scholar, Sistema Online de Busca e Análise de Literatura Médica (Medical Literature Analysis 

and Retrieval System Online, Medline), UPTodate e Biblioteca Eletrônica e Científica Online 

(Scientific Electronic Library Online, SciELO). Foram selecionados artigos publicados entre 

os anos de 2014 e 2022 nos idiomas português e inglês. As palavras-chave utilizadas 

combinados com o operador booleano AND foram: ´´ indigenous woman´´ AND ´´HPV`` 

AND ´´Brazil´´. Todos os artigos tiveram seus resumos lidos e foram selecionados, usando 

como critérios de inclusão, os que correlacionam o proposto estudo sobre o rastreamento do 

câncer de colo uterino na população indígena brasileira. Desse modo, após leitura dos títulos e 

resumos dos artigos, foi possível excluir os textos duplicados, os indisponíveis a acesso ou os 

que não abordavam os objetivos da temática presente neste estudo. Por fim, foram usados 

aqueles que contemplavam o rastreamento do câncer de colo uterino na população indígena 

brasileira. 

 

3 RESULTADOS 

Foram identificados 35 artigos durante a pesquisa na base de dados, sendo esta 

concluída no dia 21 de abril de 2022. Após revisão crítica e criteriosa dos resumos, foram 

excluídos artigos que não correspondiam aos critérios de inclusão e exclusão. Dessa maneira, 

17 artigos foram eliminados após leitura de título e resumo e posteriormente foram escolhidos 

para leitura na íntegra 18 artigos. Por fim, foram filtrados e excluídos 7 artigos que não 

apresentaram os objetivos do presente estudo. Dois artigos foram excluídos por duplicação. 

Portanto, 11 estudos foram escolhidos para essa revisão de literatura. 

 

4 DISCUSSÃO 

Conforme dados da Organização Mundial da Saúde (OMS), o câncer consiste na 

segunda principal causa de morte no planeta, demonstrando- se  um grande fator de 
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preocupação na saúde pública mundial¹. Assim, a OMS concluiu que no ano de 2015 ocorreram 

aproximadamente 8,8 milhões de óbitos provocados por esse agravo, sendo que na população 

feminina os mais prevalentes foram respectivamente os que acometeram: mama, intestino, 

pulmão e colo de útero¹. Este último representou 7,9% dos totais de óbitos provocados por 

neoplasia no ano citado anteriormente¹. Nessa perspectiva, no final de 2020, a OMS lançou um 

plano destinado à eliminação internacional do Câncer de Colo Uterino (CCU) por meio da  

vacinação,  do  rastreio  e  do tratamento⁶. 

Dentre os principais fatores de risco relacionados a esse tipo de neoplasia, destacam-se: 

sexarca precoce, multiparidade e a infecção pelo papiloma vírus (HPV)². Segundo a OMS, a 

infecção crônica provocada pelo HPV representa quase totalidade dos casos como fator 

desencadeante para o desenvolvimento de câncer do colo uterino²,¹. Este vírus pertence à  

família Papilomaviridae, composto por mais de cem tipos, sendo que treze tipos se destacam 

por terem um potencial oncogênico². Menciona-se ainda que a infecção pelo HPV  representa 

a infecção sexualmente  transmissível   mais   comum   no   mundo⁶. 

Dentre a família, os genótipos virais 16 e 18 são os mais relevantes no processo da 

carcinogênese, sendo responsáveis por 70% dos carcinomas cervicais ou CCU e 50% das 

neoplasias intra epiteliais de grau III⁷. Assim, a continuidade da infecção por tipos de alto risco 

oncogênico auxilia o desenvolvimento, a manutenção e a progressão das lesões intraepiteliais 

de alto grau, que posteriormente resultam no carcinoma invasivo do colo uterino⁷. 

Segundo dados do Instituto Nacional do Câncer (INCA),  em 2019, a taxa de 

mortalidade por câncer de colo de útero foi definida em 5,33 óbitos/ 100 mil mulheres, 

representando, dessa forma, o terceiro câncer mais frequente na população feminina do país⁸. 

Vale mencionar que a região Norte apresenta as maiores taxas quando comparada com as 

demais regiões brasileiras, ademais, esta possui uma maior tendência de crescimento da 

mortalidade ao longo do tempo⁸. 

Dessa maneira, o último Censo demográfico que quantificou a população indínega foi 

realizado em 2010 pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), o qual revelou 

896,9 mil indígenas (autodeclarados) no país, sendo a maior parte concentrada na Região 

Norte⁴,². Vale mencionar que o perfil de morbidade e mortalidade anteriormente associado a 

doenças infecciosas e parasitárias dessa população alterou-se em razão do acréscimo de novos 

hábitos e da urbanização para as doenças crônicas degenerativas como o câncer²,⁴. Apesar de 

quantitativamente as mulheres indígenas representarem uma parcela menor da população 

feminina dessa área – 15% -, o número de indígenas portadoras de CCU é significativo – 23 % 

dos casos -³. 
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Este fato deve-se a uma grande exposição dessa população aos fatores de risco, 

decorrente de questões culturais e do isolamento geográfico vivido por algumas comunidades, 

a exemplo dos Yanomami³. Uma grande prevalência do HPV é encontrada nessas populações, 

chegando a 45,9% dos Yanomami – uma taxa relativamente maior do que a registrada na média 

geral brasileira-, outrossim foi descoberta uma grande variedade genética do HPV, de maneira 

que foram encontrados cerca de 60 tipos desse vírus³ . Em algumas tribos, as meninas têm a sua 

sexarca logo após a menarca – 14 anos -, possuem o primeiro filho com 16 anos, em média, e 

mantêm um período reprodutivo longo – 15 até 40 anos -, além de possuírem, em alguns casos, 

múltiplos parceiros e múltipla paridade, convergindo assim vários fatores de risco³. 

As barreiras do rastreamento nas populações indígenas incluem: isolamento físico,  

defeitos na organização de serviços de saúde, empecilhos no referenciamento a atendimentos 

especializados, carência de materiais educativos que sejam culturalmente apropriados e também 

o desprezo da perspectiva étnica em seu processo terapêutico⁴. Ainda existe o problema da 

desinformação, em que muitas mulheres por não conhecerem o exame – e em alguns casos a 

própria patologia- não aceitam a sua realização³. Diante disso, mesmo que haja ações do 

Sistema Único de Saúde (SUS) de prevenção a infecção do HPV e do desenvolvimento do 

câncer de colo uterino, existe uma dificuldade de rastreio e tratamento das neoplasias cervicais, 

o que pode levar à subnotificação dos casos⁴,³. 

Para elucidar, uma análise do tipo transversal, realizada na aldeia Nãncepotiti, na Terra 

Indígena Panará, localizada nos estados do Pará e Mato Grosso entre 2006 e 2007 com 84 

mulheres revelou uma prevalência de infecção pelo HPV de 28,6%, prevalência total de atipias 

de 10,7% e ainda naquelas com infecção prévia pelo HPV foi visto prevalência de 41,7% de 

presença de genótipos de alto risco (16 ou 18 ou 45)⁷. Esses dados se relacionam aos aspectos 

encontrados nessa aldeia de início da atividade sexual, por volta dos 12 anos de idade, de 

frequentemente possuírem mais de um parceiro e de taxa de fecundidade total de 7,3 filhos por 

mulher⁷. Portanto, é perceptível a razão da relação entre as atipias de células do colo uterino 

bem como o desenvolvimento desse tipo de neoplasia nas comunidades indígenas. 

Um outro estudo  transversal de mulheres  indígenas Mbyá-Guarani,  no  período  de  

2014  a  2018  residentes no litoral norte do Rio Grande do Sul realizou uma abordagem  

quantitativa sobre a adesão à coleta citopatológica e  o  perfil  dos  exames  citopatológicos 

dessas mulheres⁹. Portanto, foi visualizado que 47% apenas das mulheres aderiram ao 

rastreamento do câncer de colo uterino, ou seja, uma diferença de 38% abaixo da meta esperada 

para o rastreamento em populações vulneráveis.⁹ Outro fator relevante, foi o aumento  gradativo   

de   coletas  citopatológicas  até  o  ano  de 2016 e posterior redução dessas até 2018, fator 
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relacionado à  troca  da  equipe  de  saúde  indígena e à rotatividade de profissionais que 

interferem nos vínculos criados dessas mulheres pelos profissionais⁹. Desse modo, observa-se 

que é vital a participação coletiva e o acompanhamento longitudinal pelos profissionais da 

saúde no processo de saúde- doença⁹. 

Um estudo em uma população indígena, localizada no estado do Espírito Santo (ES), 

revelou que há um predomínio de não utilizar nenhum método contraceptivo como o 

preservativo⁶. Todavia, esse estudo mostrou que existem nessa comunidade de Aracruz/ES, 

fatores benéficos ao não desenvolvimento dessa IST e suas complicações, entre elas predomínio 

de apenas um parceiro sexual ao longo da vida e maior nível de escolaridade quando 

comparadas às outras comunidades indígenas⁶. Por fim, nessa comunidade contrastando com 

outras foram analisadas baixa incidência  de  alterações  cervicais⁶. Assim, vale ressaltar que o 

entendimento sobre a doença, associado à localização e à expansão urbana local, favorecem o 

acesso por parte dessas comunidades à Rede de Atenção à Saúde⁶. Logo, esses fatores são 

responsáveis pela quebra dos  padrões  descritos  na  literatura, conforme citado anteriormente 

nesta revisão literária⁶. 

Nesse sentido, em 2002, foi aprovada a Política Nacional de Atenção à Saúde dos Povos 

Indígenas a qual estabelece um modelo diferenciado de assistência à saúde que  aborde   suas   

especificidades   culturais   e   étnicas².  Essa política inclui: prevenção  de  doenças,  cuidados  

de saúde,  acompanhamento  das  condições  alimentares  e nutricionais, bem como educação 

em saúde, entre outras  iniciativas  que  contribuam  para  a  proteção,  promoção  e  recuperação  

da  saúde  das  populações  indígenas no Brasil². Todavia, ainda que houvesse a regulamentação 

dessa política e a inclusão da população indígenas na Política  Nacional  de  Atenção   Integral   

à   Saúde   da   Mulher, é necessário que haja ampliação das ações de prevenção e promoção de 

saúde pública as mulheres indígenas, salientando as especificidades étnicos-culturais². Dentre 

as medidas, inclui-se o rastreamento por meio do exame Papanicolau como objetivo de detecção 

precoce, prevenção, controle da doença e por fim a redução de sua incidência e mortalidade⁵. 

Todavia, esse estudo possui limitações, pois os dados  epidemiológicos  dos  povos  

indígenas são desconhecidos em razão da exiguidade   de   investigações,  da  ausência  de  

inquéritos  regulares,  e  da  precariedade dos sistemas de registro de informações sobre 

morbidade e mortalidade nessa população⁶,¹⁰. É crucial lembrar que os resultados das pesquisas 

não devem ser generalizadas uma vez que existe grande diversidade de convívio dos povos 

indígenas no país⁷. Ainda que, nas últimas décadas, houve  um   crescimento   significativo  da  

quantidade  de  informações  sobre  o  perfil  epidemiológico  da  saúde  reprodutiva  das  

mulheres,   porém,  se   observa   escassez   de   dados sobre a saúde da mulher indígena 



Brazilian Journal of Health Review 
ISSN: 2595-6825 

20516 

 

 

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n.5, p.20509-20518, sep./oct., 2022 

 

brasileira². Entretanto, ainda que reconhecidas as dificuldades, é necessário que sejam obtidos 

perfis de câncer entre os indígenas uma vez que os achados atuais são preocupantes e há 

previsão de  aumento nas taxas de câncer nas próximas décadas nessa população¹¹,⁷. Diante 

disso, se tornam fulcral medidas efetivas de rastreamento, diagnóstico e tratamento desse 

agravo crônico na população indígena do Brasil¹¹. 

Dessa forma, essa neoplasia é visualizada como responsável por altos índices de 

morbimortalidade, com taxas duas vezes maiores quando comparadas às de não indígenas⁴. 

Esse fato está intimamente ligado ao maior intervalo de tempo entre o diagnóstico do câncer e 

o início do tratamento oncológico para esta população, acima de 60 dias em 60% dos casos e 

com tempo médio de 113 dias (superior a 03 meses), bem diferente do que é preconizado pelo 

Ministério da Saúde no Brasil¹⁰. Porém, vale analisar que a taxa bruta de mortalidade nessas 

populações encontra-se inferior às achadas na população branca, todavia existe um problema 

com possíveis subnotificações dos casos e com dificuldade de seguimento do caso⁴. Portanto, 

vale citar que os estudos mostram que existem razões para que essas populações tenham um 

índice de sobrevivência menor, como por exemplo: maior incidência de casos fatais de câncer, 

diagnóstico apenas em estágio tardio e dificuldade do tratamento e acompanhamento da 

doença¹¹. Apesar disso, essa neoplasia apresenta uma evolução lenta até que esteja em um 

estágio invasivo e apresenta um elevado potencial de cura se feito o diagnóstico precoce⁴. 

Diante do exposto, fica evidente a dificuldade do combate ao câncer de colo de útero 

nas comunidades indígenas, de maneira que a falta de compreensão e aceitação da triagem, 

deficiências de infraestrutura e barreiras logísticas explicam a baixa inclusão das mulheres 

indígenas à programas de prevenção completos e eficazes³. 

 

5 CONCLUSÃO 

Portanto, vale ressaltar que a infecção pelo papilomavírus representa o principal fator 

de risco para  o desenvolvimento do câncer de colo de útero. Nesse sentido, essa neoplasia tem 

alta prevalência sobre a população feminina, tendo em vista dados já mencionados. Logo, 

medidas como vacinação, rastreamento e tratamento foram instituídas pela OMS a fim de 

reduzir os casos desse câncer que apresenta significante morbidade e mortalidade nas mulheres. 

Outrossim, é interessante mencionar o fato da população indigena possuir fatores de 

risco, como: sexarca precoce, multiparidade, dificuldade de acesso a unidade de saúde, 

desinformação e alguns casos de múltiplos parceiros e como isso reflete na alta predominância 

da infecção pelo HPV e dos casos dessa neoplasia nessa comunidade. Ademais, existem 

obstáculos quanto ao rastreamento e tratamento, por conta do isolamento geográfico da 
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comunidade, dificuldade na abordagem do tema de maneira apropriada, receio quanto ao exame 

de rastreio, desinteresse pelo tratamento convencional, déficit no atendimento e escassez de 

utensílios levando à negligência referente a notificação dos casos. 

Assim, é perceptível frente aos estudos que a população indígena continua 

marginalizada da sociedade, com maior dificuldade para acesso à saúde e à educação. Cita-se 

o fato que existem variedades quanto aos hábitos e aos fatores de risco entre as diferentes 

comunidades indígenas localizadas no país, dessa forma os estudos não podem ter um caráter 

generalizado. Em síntese, é notório que a população indígena no Brasil apresenta causas 

predisponentes ao desenvolvimento de câncer de colo uterino bem como dificuldade de rastreio 

desta doença. Por esse motivo, são vitais pesquisas que ilustram a situação dessa neoplasia em 

mulheres indígenas e medidas que sejam adequadas culturalmente aos povos originários. 
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