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RESUMO

Objetivo: ldentificar os fatores de risco para o cancer do colo do Utero (CCU), em mulheres indigenas.
Métodos: A pesquisa foi desenvolvida a partir de uma revisdo de literatura, cujas fontes foram: obras de
referéncia e periodicos cientificos. A localizagao dessas fontes se deu através das bases de dados eletrbnicas
Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS),
Biblioteca Regional de Medicina (BIREME). Resultados: Os fatores de riscos que contribuem para a infec¢éo
do céancer do colo de utero em mulheres indigenas séo: atividade sexual precoce, infeccéo pelo virus do HPV,
multiparidade, multiplicidade de parceiros sexuais. O acesso precario a educacédo, além das extensas regides
remotas onde estdo localizados os povos indigenas, dificultam o acesso as a¢des na prevencgéo e controle
do cancer do colo do Gtero nessa populacdo. Consideragdes finais: E necessario se conhecer mais sobre
as préticas tradicionais que tratam da salde sexual e reprodutiva entre as indigenas, como o uso de ervas e
regras sexuais, para contribuir na prevencdo da CCU, sendo importante o didlogo entre os profissionais de
saude e as mulheres indigenas, a fim de facilitar a troca de saberes sobre cuidados com o corpo.

Palavras-chave: Céncer de colo uterino, Saude indigenas, Fatores de risco.
ABSTRACT

Objective: ldentify risk factors for cervical cancer (CCU), in indigenous women. Methods: The survey was
developed from a review of literature, whose sources were: reference books and scientific journals. The
location of these sources through electronic data bases, Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Latin
American Literature in Health Sciences (LILACS), Regional Medical Library (BIREME). Results: The risk
factors that contribute to the infection of the uterus neck cancer in indigenous women are: early sexual activity,
HPV virus infection, multiparidade, multiplicity of sexual partners. Poor access to education, in addition to the
extensive remote regions where indigenous peoples, hinder access to actions in the prevention and control of
cervical cancer in this population. Final considerations: it is necessary to know more about traditional
practices that address sexual and reproductive health among the indigenous peoples, such as the use of herbs
and sexual rules, to contribute to the prevention of the CCU, and it is important that the dialogue between
health professionals and indigenous women, in order to facilitate the exchange of knowledge about body care.

Keywords: Cervical cancer, Indigenous health, Risk factors.
RESUMEN

Objetivo: Identificar factores de riesgo de cancer de cuello uterino (CCU), en mujeres indigenas. Métodos:
la encuesta se desarrollé a partir de una revision de la literatura, cuyas fuentes fueron: libros de consulta y
revistas cientificas. La localizacion de estas fuentes a través de bases de datos electronicas, Biblioteca
Cientifica Electrénica en Linea (SCIELQO), Literatura Latinoamericana en Ciencias de la Salud (LILACS),
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Biblioteca Médica Regional (BIREME). Resultados: Los factores de riesgo que contribuyen a la infeccién del
cancer de cuello de utero en mujeres indigenas son: actividad sexual precoz, infeccion por virus VPH,
multiparidad, multiplicidad de parejas sexuales. El pobre acceso a la educacion, sumado a las extensas
regiones remotas donde habitan pueblos indigenas, dificultan el acceso a acciones en la prevencion y control
del cancer cervicouterino en esta poblacion. Consideraciones finales: es necesario conocer mas sobre las
practicas tradicionales que abordan la salud sexual y reproductiva entre los pueblos indigenas, como el uso
de hierbas y reglas sexuales, para contribuir a la prevenciéon de la UCC, y es importante que el didlogo entre
salud profesionales y mujeres indigenas, con el fin de facilitar el intercambio de conocimientos sobre el
cuidado del cuerpo.

Palabras clave: Cancer cervicouterino, Salud indigena, Factores de riesgo.

INTRODUCAO

O céncer cervical, também conhecido por cancer do colo do Gtero, € uma patologia de evolucao lenta que
acomete mulheres acima dos 25 anos. O principal agente causador da doenga é o papilomavirus humano
(HPV). Segundo o ministério da saude (MS), o cancer de colo de Utero é o quarto cancer mais incidente e a
guarta causa de morte de mulheres no Brasil, afetando principalmente as mulheres indigenas (RODRIGUES
BC, et al., 2012).

A doenca representa 8,1% das neoplasias malignas em mulheres, inferior apenas aos casos de tumores
da mama (20,6%). E aceita pela Agéncia Internacional para a Pesquisa sobre o Cancer (IARC) as evidéncias
do potencial carcinogénico de alguns tipos de HPV, como os HPV 16, 18, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59
ou 66, que podem causar cancer cervical, e associados a 70% da doenca. Estudos feitos em varios paises
mostram a forga da associag¢ao entre este virus e o cancer do colo do utero (BRASIL, 2013).

E um tumor que se desenvolve a partir de alteragdes no colo do Gtero, que se localiza no fundo da vagina.
A causa € a infeccao persistente pelo Papilomavirus Humano, o virus HPV (INCA, 2018), que é responsavel
por 5,2% do total de casos de cancer no mundo em ambos 0s sexos.

No Brasil, esse percentual é de 4,1%, embora de ocorréncia menos frequente, caAnceres em outras areas,
como ano-genital, boca e faringe, sao ainda associados a infec¢ao pelo HPV (INCA, 2018; FONSECA AJ, et
al., 2014).

A doencga pode ser diagnosticada precocemente através do exame preventivo Papanicolau, sendo esse
um instrumento eficiente no diagnéstico da doenca, e quando realizado, as chances de cura sobem para 90%
(FONSECA AJ, et al., 2014).

O céncer do colo do Gtero é considerado como o primeiro mais incidente na regido do Norte, com 23 casos
por 100 mil mulheres, de acordo com uma andlise desenvolvida na regido do Brasil. Em seguida as regides
Centro-Oeste e Nordeste, com taxas de 20 por 100 mil e 18 por 100 mil mulheres, na sequéncia, o sudoeste
ocupa o terceiro mais incidente com 21 por 100 mil e o Sul com 16 por 100 mil mulheres. Diante disso, 0
cancer do colo do Utero é uma patologia preocupante para o Pais.

Elementos socioculturais e ambientais na comunidade indigena tém contribuido para a elevagdo da
incidéncia de doencas cronicas degenerativas, como o cancer de colo uterino. O isolamento geografico, a
falta de conhecimento dos meios de prevengdo por parte das mulheres indigenas e a auséncia de
acompanhamento médico podem ser fatores de risco para o surgimento e diagnéstico tardio da doenca (INCA,
2016).

O interesse nesse estudo emergiu pelo fato desse tipo de cancer apresentar altos indices em mulheres
indigenas. Por esse motivo, este artigo teve como objetivos fazer o levantamento dos fatores de risco para o
cancer de colo uterino em mulheres indigenas; enumerar os fatores contribuintes para o surgimento da
doencga em mulheres indigenas e descrever as caracteristicas e habitos culturais apontados como riscos para
o surgimento do cancer de colo uterino em indigenas.
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METODOS

A pesquisa foi desenvolvida a partir de uma revisédo de integrativa, cujas fontes foram: obras de referéncia
e periodicos cientificos. A localizagao dessas fontes se deu através das bases de dados eletrénicas Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca
Regional de Medicina (BIREME). Para o embasamento tedrico foram utilizados os seguintes descritores:
fatores de risco; cancer de colo uterino; saude indigena.

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecéo dos artigos para revisao integrativa.
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Fonte: Souza SH, et al., 2023.

A pesquisa teve como critério de inclusdo: artigos publicados em bases de dados nacionais e
internacionais e disponiveis em texto completo, em lingua portuguesa e que tenham sido publicados entre
2013 a 2023, e que respondessem aos objetivos propostos. Exclusdo: artigos cientificos em lingua
estrangeira, que ndo estavam disponiveis em texto completo, publicados anteriormente a 2012, teses de
mestrado e doutorado, monografias e dissertacdes. Os artigos selecionados foram submetidos a analise do
texto completo e foram categorizados com a finalidade de identificar os fatores de risco do cancer de colo do
Gtero nas mulheres indigenas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Fatores de risco para o cancer de colo de Gtero em mulheres indigenas

O estudo de Costa JAG, et al. (2020), afirma que as mulheres indigenas tem uma grande prevaléncia de
desenvolver cancer uterino pelos riscos de infec¢do por HPV ser alto, pois, a transmissdo ocorre de maneira
sexual. Os fatores de riscos que contribuem para a infeccdo do cancer do colo de Gtero em mulheres sao:
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atividade sexual precoce, infeccdo pelo virus do HPV, multiparidade, multiplicidade de parceiros sexuais, a
genética e o tabagismo. Outro estudo relevante foi conduzido por Pires ACG, et al. (2023), que investigou as
principais causas do desenvolvimento do cancer uterino nas popula¢des indigenas, como: a desigualdade
social, as condi¢cdes de Vida precarias, falta de acesso a servicos de salde adequadas e auséncia de
rastreamento da doencga. Dessa forma, o cancer do colo uterino é considerado uma das patologias que mais
acomete as mulheres indigenas, tornando o acesso a salde dessas etnias um desafio.

Nessa perspectiva, a saude indigena é composta por um conjunto de acdes para a implementacéao da
Atencédo Primaria a salde nos territérios indigenas. De acordo com o Ministério da Saude (2019), aconteceu
uma acado de outubro rosa, que foram realizado 30.652 exames de Preventivo para cancér de colo de Gtero
em mulheres indigenas presentes nos 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs). Em 2022, foi
realizado uma nova acéo, registrando uma taxa de incidéncia de 6,83 para cancer do colo, ou seja, foram
registrando 23 casos de neoplasia maligna de Utero. Segundo Oliveira JLR, et al. (2021), mesmo com o
desenvolvimento da salde, a populacdo indigena ainda enfrenta desafios ao acesso a salde. Além disso, o
estudo relata que as dificuldades que as mulheres enfretam esta além do acesso a salde, ou seja, enfretam
conflitos locais e socias que transcendem as barreiras culturais.

Quadro 1 - Revisdo sobre os fatores de risco para o cancer do colo de Utero.
Autores/ano Local de estudo Desenho do estudo, amostra e objetivo.
O objetivo desse estudo é descrever a prevaléncia do

Bica CG, et al., 2020 Porto Alegre/RS cancer do colo de utero em mulheres indigenas Mbya-
Guarani e a importancia do rastreamento.
Estudo retrospectivo quantitativo com pacientes
Aguiar JR et al., 2016 UNIFESP - SP diagnosticados com tumores sdlidos entre 2005 e 2015,

para avaliar os aspectos relacionados a cancer uterino
em populagdes indigenas.
Trata-se de uma abordagem descritiva das agdes de

Comunidades

Botega GCN et al.,
2016

ribeirinhas do nordeste
do Estado do Para

prevengéo de doengas sexualmente transmissiveis com
15 familias entre 2011 e 2014, para descrevemos o perfil
das mulheres que realizaram o exame preventivo de
Papanicolau (PCCU).

Fonseca AJ et al.,
2014

CASAI-RR

E um estudo descritivo com o intuito de avaliar o cenario
das mulheres em decorréncia do cancer do colo do Utero
através de exames ginecoldgicos em indigenas aldeadas
nos DSEI Leste e Yanomami.

Pereira ER et al.,
2014

Sao Paulo (HSP)

Estudo observacional, que teve como critério uma
analise de 90 mulheres indigenas, com o intuito de
conhecer o perfil da salude sexual dessas indigenas, o
processo reprodutivo e aspectos socioculturais, com o
objetivo de prevencédo ao cancer do colo uterino.

Pires ACG, et al.,
2023

Ciéncia da saude

E um estudo que apresenta uma revisdo integrativa da
literatura com o objetivo de analisar a incidéncia de CCU
em populagdes indigenas do Brasil

Filho, et al., 2022

Centro universitario
do planalto central
aparecida dos santos

O objetivo é destacar o cancer uterino nas sociedades
indigenas e a importancia de politicas com o intuito de
amenizar o desenvolvimento de cancer do colo do utero.

Fonte: Souza SH, et al., 2023.

Um estudo publicado previamente por Filho JLP, et al. (2022), afirma que as mulheres indigenas enfrentam

diversas barreiras para rastreamento de neoplasias, dentre elas a falta de informacdes sobre o cancer uterino;
a dificuldade de acesso a servigos especificos. Dessa forma, nota-se que existe uma barreira de acesso a
tratamentos e rastreio nas aldeias indigenas. Nesse contexto, as mulheres indigenas precisam de uma
assisténcia mais especializadas.
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Souza SV, et al. (2021), constatou em sua pesquisa em que se tratando da saude das mulheres indigenas,
€ importante levar em conspiracdo a cultura, pois, 0 processo saude-doenca desses povos conserva suas
tradicdes. Além disso, os autores relatam sobre a importancia de acdo educativa nas comunidades indigenas,
com intuito de alerta sobre o cancer uterino e de mama. O estudo de Fonseca AJ, et al. (2014), que investigou
a prevaléncia de lesbes citolégicas cervicais em mulheres indigenas, no Norte da regido Amazonica, que
foram divididas em dois Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIl): O DSEI Leste e o DSEI Yanomami.

E importante citar, que a etnias Yanomami apresentaram a maior prevaléncia de doencas sexualmente
transmissiveis (DST), com 22,6% dos casos clinicos. De acordo com Amorin CSV, et al. (2014), em um estudo
epidemiolégico entre os anos de 2001 e 2010, em Roraima, notou-se que a etnia mais acometida pelo cancer
uterino foi a Yanomami com 53%. Segundo Souza SV, et al. (2020), em um estudo mais recente, reforcar que
a etnia yanomami apresenta uma incidéncia de 61% de prevaléncia da infeccdo pelo papilomavirus. Assim, é
essencial que os programas de prevencao sejam acessiveis e oferegcam informages claras e precisas sobre
doengas sexualmente transmissiveis, cancer de colo de Utero e sua prevencao.

Goss PE, et al. (2013), Silva MRB e Silva GP (2012) e Santiago TR (2014), confirmam em seus trabalhos,
gue o HPV é um dos fatores que acometem as mulheres independente de sua classe social e cultura e que,
80% delas, sexualmente ativas, ainda irdo adquiri-los ao longo de suas vidas. A infec¢é@o pelo Papilomavirus
Humano é assintoméatica na maioria das pessoas, portanto, as primeiras manifesta¢ées da infeccéo pelo HPV
tornam-se visivel entre, 2 a 8 meses, mas pode demorar até anos para comecar a ser visto algum sinal da
infeccdo, as manifestacbes costumam ser mais comuns em pessoas com imunidade debilitado e em
gestantes.

Morais FRS, (2021) e Aguiar JPRN, et al. (2016), reforcam que além de infeccdo pelo HPV, ha outros
fatores que associados a patologia elevam o CUU tais como: imunidade, a genética e o comportamento sexual
parecem influenciar a persisténcia da infeccdo e a progressédo para lesdes precursoras ou cancer. Desta
forma Silva MRB e Silva GP (2012), reforcam que além da infec¢éo pelo HPV o tabagismo, a iniciagédo sexual
precoce, a multiplicidade de parceiros sexuais, a multiparidade s&o considerados fatores de risco
consideraveis para o desenvolvimento de cancer do colo do Gtero. Assim, percebe-se que o rastreamento
regular do cancer do colo € essencial para a deteccdo precoce de alteracdes das células e prevencao no
processo de multiplicacéo levando ao cancer.

Rubini AMS, et al. (2012), e Dos Anjos SJSB, et al. (2013), realizaram pesquisas em que relacionavam as
mulheres indigenas, as quais ja tiveram neoplasia do colo do Gtero, com mulheres multiparas. Por meio
dessas pesquisas se pode confirmar que, as que tinham acima de 3 filhos tiveram maior incidéncia da doenca,
confirmando entdo que, a multiparidade pode ser um dos fatores que elevam a possibilidade do aparecimento
do CCU. Dantas CN, et al. (2012) e Botega GCN, et al. (2016), reforcam sobre a multiparidade e a conjungéo
precoce das indigenas. O autor refere sobre a diversidade cultural dessa populacdo e sua distribuicdo em
diversas regides na Amazbnia, com costumes e lingua nativos, estrutura social tipica e habitos de bigamia
entre as familias, podendo-se considerar essa pratica um fator de risco para o desenvolvimento de tal
patologia entre as mulheres indigenas das aldeias, aumentando consideravelmente o 6bito entre elas.

Sobre o inicio precoce da vida sexual das indigenas devido seus habitos e costumes, Frizon e Zombarda
(2015), confirmam que a idade também interfere nesse processo, pois a maioria das infec¢bes por HPV
aparecem em mulheres com idade inferior a 30 anos, refor¢gando o que Dos Anjos SJSB, et al. (2013) ja havia
referido sobre a possibilidade de a vida sexual precoce contribuir para o aparecimento do CCU em indigenas.
Outro estudo relevante foi conduzido por Machado JA, et al. (2020), descreve sobre acdo de educacdo em
saude com mulheres indigenas sobre doencas do colo do utero. Além disso, o artigo destacou que a falta de
informacdes sobre exame de Papanicolau é o principal motivo para a baixa cobertura de exame. Assim, vale
reforca a importancia de Politicas Publicas que promovam o acesso das mulheres indigenas aos servicos de
saude. O estudo de Souza SV, et al. (2021), descreve uma a¢éo de promocao de salde em mulheres adultas
e idosas na etnia tabajara no Piaui. a amostra do estudo, analisou a mortalidade de (36,4%) de mulheres
indigenas por cancer do Utero, e notou-se que a falta de conhecimento sobre a doenca e a finalidade do
exame citopatologico podem prejudicar as mulheres indigenas nos cuidados preventivos.
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O estudo de Alves VF, et al. (2023), teve como objetivo avaliar a situacéo de salde da mulher indigena na
regido do norte. O estudo descreve que na regido Norte, o desenvolvimento do cancer do colo uterino € a
maior do brasil. Além disso, estimam que a um indice de 24 casos para cada 100 mil mulheres indigenas.
Dessa forma, o estudo afirma que o cancer é uma das principais causas de morte nas comunidades indigenas
em comparacao as nao indigenas.

De acordo com Pires ACG, et al. (2023), as mulheres indigenas enfrentam diversas barreiras no acesso a
saude, o que dificulta no bem-estar, assim, a necessidade de estratégias especificas para promover a
acessibilidade e a qualidade dos servicos de saude nessas comunidades e destaca a importancia da
educacédo em saulde.

Caracteristicas e habitos culturais relevantes para o risco de surgimento do cancer de Gtero em
indigenas

De acordo com Pereira ER, et al. (2014), o acesso precério a educacdo, além das extensas regides
remotas dos povos indigenas, dificultando o acesso as a¢fes preventivas, sdo barreiras a serem superadas
na prevencdo e controle do cancer do colo do Utero nessa populacdo. A falta de informacdes nessas
comunidades séo os principais causadores de desenvolvimento de doencgas, pois, a maioria dos indigenas
sdo analfabetos e isso dificulta o entendimento sobre a importancia da prevencao em saude.

Barcelos MRB, et al. (2017), refor¢a que, a dificuldade no acesso ao Programa de rastreamento do CCU
em populag@es indigenas, pode levar a uma expectativa de altas incidéncias e mortalidade por cancer cervical
nessa populagédo. Dessa forma, é essencial que atencdo primaria, ou seja, a equipe multiprofissional da
estratégia da saude da familia, desenvolva a¢des que possibilite que as mulheres indigenas tenham acesso
completo na saude.

Quadro 2 - Revisdo sobre as caracteristicas e habitos culturais relevantes para o risco de surgimento do

cancer de Utero em mulheres indigenas.

Autores/ano Local Desenho, amostra e objetivo
Inquérito realizado em servigos de saude no periodo de 2012, para analisar as
Barcelos MRB e o iy . N . . . .
Vitéria - ES | variaveis demograficas, socioecondmicas e organizagao dos servigos esta associado
et al., 2017 . ) N i
a qualidade do rastreamento do cancer de colo uterino.
Trata-se de um estudo qualitativo que utiliza como referencial metodolégico a
. pesquisa convergente-assistencial por meio de entrevistas semiestruturadas.
Dantas CN et Rio Grande ST o A ~ -
Objetivo identificar o significado da consulta de enfermagem na prevengao do cancer
al., 2012 do Norte o . X . A
Cérvico uterino realizado segundo os preceitos da enfermagem humanistica, para as
mulheres que a vivenciaram.
Frigo LF e . Pesquisa do tipo, descritiva com abordagem quantitativa, onde participaram nove
Santa Maria . . g ; : . . ~
Zambarda SO, -RS mulheres no periodo climatérico, para investigar a ocorréncia de disfungdes
2015. uroginecoldgicas, apos o tratamento do cancer de colo de utero.
Trata-se de uma pesquisa de campo, do tipo descritivo exploratério, em que foram
Ramos AL et Parnaiba — | entrevistadas 20 enfermeiras, para verificar a atuagdo da enfermagem na Estratégia
al., 2014 Pl Saude da Familia-ESF do municipio de Parnaiba para prevengao do Cancer do Colo
Uterino (CCU).
. Este estudo foi realizado nos municipios de Goias, Cera e Santa Isabel, teve como
Rodrigues BC i o AT . :
Goias objetivo relatar experiéncia vivenciada por graduandos da saude por desenvolverem
etal,, 2012 o - , ~ A .
atividades de educacao em saude para a prevencéo do cancer do colo do utero.
Rubini AMS et | Florianépolis | E um estudo exploratério que tem como objetivo conhecer e descrever as percepgdes
al., 2012 SC de mulheres com cancer de colo do Utero em processo de tratamento Braquiterapico.
. Senhor do Estudo de corte transversal onde foram entrevistadas, em seus domicilios, 47
Santiago TR | g h6m-BA Ih d heci stica sobre o Papanicolau d
ot al. 2014 onfim- mulheres para descrever o conhecimento e a pratica sobre o Papanicolau das
” mulheres.
Trata-se de uma pesquisa quantitativa descritiva, no qual, foram feitos os
levantamentos de dados dos formularios de requisicdo de exame citopatoldgicos,
Santos TBA et Barra do I, - : A - ~
para permitir o planejamento e a implementacdo de novas estratégias de acgbes
al., 2014. Gargas — MT ; ) o ; T ) ;
preventivas ficadas nas vulnerabilidades identificadas, reduzindo assim a
morbimortalidade relacionada ao desenvolvimento do cancer Cérvico uterino.
Silva MRB e Rio de E um estudo descritivo da importdncia da Atengdo Primaria na comunidade
Silva GP, 2012 Janeiro proporcionando educagdo em saude para mulheres sobre o cancer de colo do utero.

Fonte: Souza AH, et al., 2023.
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Fonseca AJ, et al. (2014), refere que, as dificuldades no acesso ao tratamento e a prevencédo da doenca,
deve-se a distancia de algumas aldeias, prejudicando o rastreamento das mulheres indigenas e confirma que
elas apresentaram maior prevaléncia nos ricos de les@es citologicas, conforme ja mencionado.

Essa situacao é confirmada por Rodrigues BC, et al. (2014), que ao analisar os dados epidemiolégicos e
demograficos das regifes com maior nimero de indigenas, indica que a prevaléncia de les6es precursoras
do céancer do colo uterino € maior, e isso atribuido a localizacdo das aldeias, pois a distancia tem prejudicado
o rastreamento do cancer nessas mulheres.

Barcelos MRB, et al. (2017), Dantas CN, et al. (2012), Frigo LF e Zombarda SO (2015), Ramos AL, et al.
(2014), Rodrigues BC, et al. (2012), Rubini AMS, et al. (2012), Santiago TR, et al. (2014), Santos TBA, et al.
(2014) e Silva MRB e Silva GP (2012), também concordam que a localizacdo das aldeias, a dificuldade de
acesso a educacdo, comprometem o rastreamento da patologia, por meio do exame Papanicolau,
ocasionando com isso, 0 aumento dos casos.

CONSIDERACOES FINAIS

E importante salientar, que esta pesquisa tem o objetivo de descrever sobre o CCU na vida das mulheres
indigenas. O cancer de colo uterino esté entre os canceres que mais acometem mulheres na atualidade, e ja
se tornou um problema de saude publica mundialmente conhecido, devido aos altos indices de mortalidade
mesmo com campanhas e programas de acdes de prevencio através da coleta de Papanicolau. E preciso
gue haja um olhar diferenciado para os fatores que de certa forma, estdo contribuindo para que o CCU esteja
prevalecendo entre as mulheres indigenas. E necessario que as Politicas Publicas voltadas & satde indigena
superem o0s obstaculos da distancia, da falta de insumos que permitam o acesso a essas populagdes, que
possibilite o melhor preparo do profissional da salde, a fim de lidar com os habitos e aspectos culturais que,
de certa forma contribuem para a circulagéo do virus HPV entre esses individuos. Além disso, é importante
gue as Unidades Basicas de Saude envolvam ag¢fes de educacdo em saude nas aldeias com objetivo de
levar informac8es sobre as consequéncias do cancer do colo de Utero e também orientar sobre a importancias
da prevenc¢do na vida das mulheres indigenas.
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