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Resumo:

Objetivo: Analisar o perfil de morbimortalidade por neoplasias uterinas na populacdo idosa em Alagoas.
Métodologia: Estudo transveral, retrospectivo, quantitativo. Os dados de internagdes e Obitos de idosas por
neoplasias uterinas em Alagoas, de 2006 a 2015, foram coletados no Sistema de Indicadores de Saude e
Acompanhamento de Politicas do Idoso e analisados por estatistica descritiva. Resultados: Em Alagoas, de
2006 a 2015, em decorréncia de neoplasias uterinas em idosas, foram identificadas 787 internagbes, com
média anual de 78,7 (+ 31,02) internagbes, e um total de 585 6bitos, com média de 58,5 (+11,41) dbitos/ano.
Os Obitos representam 0,6% da mortalidade geral em idosos e de 2,49% (+0,33%) dos Obitos anuais
decorréncia de todas as neoplasias em idosas, com taxa de mortalidade anual média corresponde a 3,97/10 mil
idosas. Conclusdo: O estado de Alagoas, anualmente, apresentou elevados numeros de internacdes
hospitalares e ébitos em decorréncia de neoplasias de Utero em idosas.

Palavras-chave: Salde do idoso; Saude coletiva; Indicadores de morbimortalidade.

Introducéo:

Nas ultimas décadas, a populacao brasileira passa por um processo de reestruturacdo demografica,
resultante do aumento da expectativa de vida (LEBRAO, 2007). Como consequéncia desta transicio
epidemiolégica, o Ministério da Saude criou em 2006 a Politica Nacional de Salde da Pessoa ldosa para
recuperar, manter e proteger a saude dos individuos com idade igual ou superior a 60 anos, promovendo a
saude e prevenindo agravos (VIEIRA & VIEIRA, 2016).

Nesse cenario, destacam-se as neoplasias de Utero como principais responsaveis pelo atual perfil de
morbimortalidade nacional e, no publico feminino, sdo agrupadas como o terceiro tumor mais frequente (INCA,
2017), com os subtipos que acometem o endométrio e o colo uterino. No Ultimo, prevalentemente ha infeccao
pelos oncogénicos do Papilomavirus Humano, acompanhada de mudancas teciduais progressivas (DIZ &
MEDEIRQOS, 2009).

Para minimizar a incidéncia de casos, considerando o uso de medidas preventivas para melhorar a
gualidade de vida, ac6es de carater diagndstico, como o exame citolégico periédico, sdo de grande eficécia, e
guando inserido na Atencdo Primaria de Saude detém grande relevancia, sobretudo na Estratégia de Saude da
Familia, considerada a porta de entrada no Sistema Unico de Saude e o principal acesso a satde publica no
pais (DISCASSIATI; BARBOZA; ZEFERINO, 2014).

Diversos sao os fatores que podem agravar e contribuir para uma maior susceptibilidade da mulher
idosa perante as neoplasias uterinas, tais como: despreparo profissional, dificuldade de implementacdo
institucionalizada de uma linha de acompanhamento integral, além da participacdo ativa de carater limitado na
promoc&o da saide dos idosos, atrelada majoritariamente a desinformacgéo (OLHE et al., 2012).

A faixa etaria de maior incidéncia das neoplasias uterinas no Brasil esta alocada entre 50 e 60 anos de
vida, apresentando maior propor¢cdo de mortes com o avancar da idade. Embora frequente na comunidade
senil feminina, a sobrevida ainda é incerta, tendo em vista que as limitacdes advindas do processo de
envelhecimento podem interferir diretamente no prognostico (VILACA et al., 2012).

Destarte, 0 presente estudo tem por objetivo analisar o perfil de morbimortalidade por neoplasias
uterinas na populacéo idosa do estado de Alagoas. Tal pesquisa é considerada de relevancia ja que permite
analisar o cenario das politicas de promocao voltadas para o cancer de Utero nos servigos de salude municipais
e estaduais que estdo inseridos no territério alagoano.

Metodologia:

Tata-se de uma pesquisa transversal, de carater descritivo e retrospectivo, com abordagem
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guantitativa. Os dados foram coletados a partir de consultas realizadas na base de dados do Sistema de
Indicadores de Saude e Acompanhamento de Politicas do Idoso (SISAP-IDOSO). Os resultados do projeto
tiveram como finalidade a andlise comparativa dos indicadores de saude referentes a salde dos idosos, dando
enfoque ao quadro de morbimortalidade por neoplasia de Utero no estado de Alagoas. Foram considerados os
registros de 6bitos e interna¢des hospitalares financiadas pelo Sistema Unico de Saude (SUS) por neoplasia de
Utero, na populacao idosa de 60 anos ou mais, residente em Alagoas.

Os dados foram agrupados em banco de dados eletronicos através de planilhas eletrbnicas e
analisados por meio de estatistica descritiva de frequéncias absoluta e relativa. A discussdo dos dados foi
realizada a luz da literatura especializada. Ademais, por se tratar de pesquisa envolvendo apenas dados
secundarios, extraidos de sistema de informac&o de dominio publico, ndo houve a necessidade de submisséo
ao Comité de Etica em Pesquisa, em consonancia com a Resolucdo N°. 466/12 do Conselho Nacional de
Saude - CNS/CONEP.

Resultados e Discussao:

De 2006 a 2015, segundo o Ministério da Salde (2016), por meio do SISAP-IDOSO, foram realizadas
84.132 internagdes de idosas por neoplasias de Utero no Brasil, com média anual de 8.413 internacdes. Desse
valor, a regi@o nordeste foi responsavel por aproximadamente 20,83%, com um total de 17.522 internacgdes e
média de 1.752 afec¢Bes neoplésicas uterinas.

No estado de Alagoas, de acordo com a tabela 1, precisamente 787 idosas foram internadas por
neoplasias uterinas no periodo compreendido entre os anos de 2006 a 2015, cuja média de internacdes
registradas no periodo foi de 78,7 (+ 31,02). Assim, os elevados numeros observados séo indicativos de falhas
conjunturais nos niveis primarios de prevencdo, bem como, dificuldade no acesso precoce aos servicos
diagnésticos, pois a evolugdo dos casos de canceres uterinos, na maioria das vezes, cursa com evolugdo
clinica crénica (SILVA et al., 2017).

Tabela 1. Quantitativo de internacdes por neoplasias de Utero em idosas no estado de Alagoas de 2006 a 2015.

Ano da internacéo

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Numero de internacfes de
idosas por neoplasias de 63 68 43 28 65 114 78 102 121 105
Utero em Alagoas

Fonte: elaborada pelos autores através de dados do SISAP-IDOSO.

Nesse contexto, pode-se representar a contribuicdo percentual por cada ano de estudo, em funcdo do
total de internagbes no periodo em analise, através da figura 1. Assim, destaca-se que o periodo com maior
ndamero de internagdes corresponde ao ano 2011, com 121 (14,49%) registros. Ademais, as representacdes
graficas expressam que existem eminentes oscilagcdes quantitativas de internagdes por neoplasias uterinas
anuais, diferentemente dos padrdes de prevaléncia na regido nordeste e no territério nacional — que
apresentam prevaléncias de padrdes continuos (BRASIL, 2016), mas com tendéncia progressiva no periodo
analisado.

Figura 1. Proporcao de internagdes por neoplasias de Utero em idosas no estado de Alagoas de 2006 a 2015.
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Fonte: elaborada pelos autores através de dados do SISAP-IDOSO.

Na tabela 2, realizou-se a distribuicdo analitica dos casos de 6bitos por neoplasias em geral e de Utero
em idosas no estado de Alagoas. Assim, é possivel aferir que houve um total de 23.513 6bitos de mulheres
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com idade igual ou maior que 60 anos por neoplasias no estado de Alagoas durante os dez anos analisados,
com média anual de 2.351,3 (+ 263,8) 6bitos (BRASIL, 2016). Dessa forma, percebe-se que a mortalidade por
neoplasia de Gtero também esta relacionada com as particularidades sécio-econdmicas da regido analisada. E,
conforme Campos et al. (2017), em localidades com grande desigualdade social, como no estado de Alagoas,
as mulheres de baixa renda e baixa escolaridade sdo as que menos tém acesso a educacdo em saude e as
acoes e servigcos de saude.

Tabela 2. Quantitativo de 6bitos por neoplasias gerais e Uterinas em idosas no estado de Alagoas de 2006 a
2015.

Ano da internacéo

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Numero de 6bitos de idosos
do sexo feminino por
alguma neoplasia em
Alagoas

NUmero de 6bitos de idosas
por neoplasias de Utero em 51 47 59 47 51 70 56 52 77 75
Alagoas

Percentual (%) 248 235 2,75 217 225 298 231 200 298 263

2.084 2.003 2145 2.221 2.263 2.347 2422 2598 2581 2.849

Fonte: elaborada pelos autores através de dados do SISAP-IDOSO.

Quanto ao levantamento quantitativo de 6bitos por neoplasias de Utero, no estado de Alagoas houve
um total de 585 registros em idosas, com média de 58,5 (+11,41) 6bitos por ano. Vale ressaltar que ha uma
tendéncia progressiva ao longo dos ultimos anos, cuja maior incidéncia de 6bitos foi registrada no ano de 2014,
com um total de 77 casos. Tais achados sdo compativeis com os achados de Barbosa et al. (2016), afirmando
gue até o ano de 2030, para o qual as regides menos desenvolvidas, como o nordeste brasileiro, ndo havera
reducdo nas suas taxas de mortalidade em decorréncia de cancer de colo uterino, mas sim, haverd um
incremento numeérico.

Tabela 3. Taxa de mortalidade por neoplasias de Utero em idosas em Alagoas de 2006 a 2015, para cada 10
mil idosas.

Ano

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Q:rggirt%s 127.540 131.336 135.374 139.705 144.359 149.359 154.747 160.461 166.408 172.566
Ndmero

de idosas 51 47 59 47 51 70 56 52 77 75
Taxa de

mortalidade 4,00 3,58 4,36 3,36 3,563 4,69 3,62 3,24 4,63 4,35

Fonte: elaborada pelos autores através de dados do SISAP-IDOSO.

Com relacdo & mortalidade em idosos, entre os anos de 2006 a 2015, foram registrados 95.947 casos
de Gbitos no estado de Alagoas, conferindo as neoplasias de Gtero uma proporcioalidade de 0,6% quanto a
etiologia de mortalidade. No que se refere a proporcionalidade, percebe-se que os 6bitos de mulheres com
idade igual ou superior a 60 anos em decorréncia de neoplasias uterinas representa uma propor¢cdo anual
média de 2,49% (+0,33%) dos 6bitos causados por neoplasias em geral neste mesmo publico alvo.

Portanto, a taxa de mortalidade anual média em Alagoas, entre os anos de 2006 e 2015, corresponde a
3,97 por 10 mil mulheres com idade de 60 anos ou mais, com um valor médio acima do que foi registrado em
todo o territorio nacional no mesmo periodo analisado, que corresponde a 3,80/10 mil (BRASIL, 2016).

Conclusoes:

O estado de Alagoas, entre os anos de 2006 e 2015, apresentou anualmente um elevado nimero de
internacdes hospitalares e ébitos em decorréncia de neoplasias de Gtero em idosas, com variabilidade
guantitativa desses indicadores ao longo de cada ano analisado, embora com possivel tendéncia a elevacéo
desses indices nos anos subsequentes, corroborando com elevados gastos nos servigos de saude, sobretudo
os que compdem essencialmente o segmento publico.

E notdria a conjuntura da atuacédo de fatores para o desencadeamento das neoplasias de Gtero, mas
vale destacar que apesar dos grandes avangos na estruturagcdo assistencial a saide no estado de Alagoas
ainda ha uma politica de prevencéao e diagnéstico néo tao efetiva, o que pode colaborar com os niveis elevados
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de internacgédo e 6bitos em idosas por neoplasias uterinas.

Assim, os dados analisados demandam estratégias exitosas na perspectiva de ampliacdo dos servigos
de salde em Alagoas, tendo como objetivo central o alcance do maior nUmero de usuarias suscetiveis em
diversos espacos e nos diferentes niveis de prevencgédo, para que se possa garantir a promog¢éo da saude das
coletividades.
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