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Introducdo: O nimero de casos de cancer tem aumentado de maneira consideravel em todo o mundo,
principalmente a partir do século passado, configurando-se como um dos mais importantes problemas de
salde publica mundial. As estimativas do Instituto Nacional do Cancer aponta o cancer do colo do Utero
como umas das localizagbes mais freqlientes. A América Latina é considerada como uma das regifes de
maior incidéncia de cancer de colo de Utero no mundo. Objetivo: Analisar a mortalidade por cancer do colo
do uUtero em Belém, Par4, no periodo de 2001 a 2006. Método: Foram analisados dados de mortalidade do
Ministério da Saude, de acordo com o CID-BR-10 (neoplasia maligna do colo do Utero), por ano, municipio
de residéncia, estado civil, escolaridade e faixa etaria e confrontados com dados da literatura. Resultados:
No periodo de 2001 a 2006 houve 527 mortes decorrentes de neoplasias malignas de colo do Gtero. A
faixa etaria mais acometida foi de 40-49 anos, com 130 Obitos, seguido de 50-59 anos com 112 casos.
Mulheres solteiras comp&em 206 dos Obitos. Mulheres com escolaridade menor que oito anos constituem
349 casos e com mais de oito anos 101. Conclusao: O cancer do colo de Gtero € uma causa de grande
mortalidade entre mulheres, principalmente em Belém, constituindo um problema de sadde publica. A faixa
etaria mais acometida foi de 40-49 anos, concordante com a literatura, que explica que nessa faixa
encontra-se maior numero de mulheres multiparas e com infec¢cdo por HPV — fatores de risco para o
cancer de colo uterino. O ébito em solteiras é maior, podendo ser explicado por estas terem um maior
namero de parceiros sexuais e conseqiente maior risco a infeccdo por HPV. As mulheres com menor nivel
de escolaridade foram mais acometidas, o que pode se explicado pelo fato de estas realizarem em menor
proporcao ou terem menor acesso ao exame preventivo. Por fim, vé-se a necessidade de melhorias na
assisténcia da saude da mulher em Belém, sendo essencial a énfase na conscientizagdo das mulheres
para a realizacdo do preventivo.



