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Resumo: O cdncer do colo do utero atualmente é considerado um importante
problema de saude publica, especialmente por se tratar do terceiro tipo de cancer
mais prevalente em mulheres. Considerando a gravidade desta patologia, o objetivo
do presente estudo foi investigar o rastreamento do cdncer do colo de utero,
correlacionando o trabalho laboratorial com o relatério de coletas do SISCOLO. O
estudo possui natureza retrospectiva, descritiva, exploratéria e quantitativa, com
dados secunddrios coletados a partir dos relatorios internos de registros
citopatologicos do laboratorio municipal e do relatorio anual do SISCOLO no
Municipio de Barra do Garc¢as, Mato Grosso. Evidenciou-se que o municipio coletou e
analisou cerca de 65% de material citopatoldgico da populacéo total de mulheres.
Ndo houve quantidade significativa de amostra insatisfatoria (0,5%), sendo a maior
parte das amostras satisfatorias para andlise. Persistiram no material analisado
0,8% de lesdo intra-epitelial de baixo grau, 0,5% de lesdo intra-epitelial de alto
grau e 0,01% de adenocarcinoma in situ. Conclui-se que o Municipio apresentou
dificuldades no cumprimento da meta para rastreamento do cancer do colo de utero
preconizado pelo Ministério da Saude sendo evidenciado baixa taxa de coleta de
material e baixa prevaléncia de lesées intra-epiteliais precursoras do cancer do colo
do utero. Desta forma, acbes mais efetivas e incisivas devem ser realizadas com
vistas a divulgacdo da importéncia do exame preventivo bem como dos métodos de
controle e profilaxia da doenca entre mulheres.
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Descritores: Neoplasias do colo do Gtero, Assisténcia integral a saude, Programas
de rastreamento, Sistemas de informacao.

Abstract: Cervical cancer is currently considered a major public health problem, especially as it is the third most
prevalent cancer in women. Considering the severity of this pathology, the aim of the present study was to investigate
the care profile for cervical cancer screening, correlating laboratory work with SISCOLO's collection report. The study
has a retrospective, descriptive, exploratory and quantitative nature, with data collected from internal reports of
cytopathological records of the laboratory and the annual report of SISCOLO in Barra do Garcas, Mato Grosso. It was
evident that the municipality collected and analyzed about 65% of cytopathological material from the total population
of women. There was no significant amount of unsatisfactory sample (0.5%), and most samples were satisfactory for
analysis. 0.8% of the low grade intraepithelial lesion, 0.5% of the high grade intraepithelial lesion and 0.01% of
adenocarcinoma in situ persisted. It is concluded that the Municipality is unable to meet the target for cervical cancer
screening recommended by the Ministry of Health, evidencing a low rate of material collection and low prevalence of
intraepithelial lesions precursor of cervical cancer. Thus, more effective and incisive actions should be performed with
a view to publicizing the importance of preventive examination as well as methods of disease control and prophylaxis
among women.

Keywords: Neoplasms of the cervix, Comprehensive health care, Screening programs, Information systems.

Introducéo

O cancer é considerado atualmente um grande problema de saude publica
mundial, com alta taxa de mortalidade, cuja caracteristica principal € o crescimento
de células, que se dividem rapidamente de forma incontrolavel e agressiva, sendo as
suas causas variadas. Dentre as inimeras possibilidades de doencas causadas pelo
cancer, o cancer do colo do Utero, também chamado de cancer cervical, é resultado
da infeccéo persistente por Papilomavirus Humano — HPV @ sendo considerado a
guarta causa de morte por cancer em mulheres no pais, com o nimero de casos
novos estimado de 16.370, com um risco de 15,43 casos a cada 100 mil mulheres®.
Outras possiveis causas para a carcinogénese se deve a idade, multiparidade,
tabagismo, uso prolongado de contraceptivos, nutricdo, estado imunoldgico, risco
sexual, coinfecgbes com outras doencas sexualmente transmissiveis, e ferimentos
ndo tratados na regido uterina . Apesar da alta taxa de mortalidade é considera
uma doencga curavel, sua detecgéo e tratamento precoce, leva a uma taxa de cura de
até 90%0,

Agentes etiologicos relacionados a infecgBes sexualmente transmissiveis
(ISTs) ou oportunistas do trato genitourindrio, bem como a imunossupressao
provocada pelo HIV estéo relacionados a alteracdes e estabelecimento de processos
inflamatorios que acometem o colo do Utero, aumentando o risco e a persisténcia de

multiplas infec¢cdes por HPV quando comparadas as pacientes ndo infectadas por
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HIV, e esse conjunto é considerado fator pré-disponente ao desenvolvimento da

neoplasia cervical ©.

Um método determinado pelo Ministério da Saude (MS) para investigar o
cancer de Utero e suas lesdes sdo 0 exame citopatoldgico ou Papanicolau, orientado
para mulheres de 25 a 64 anos que possuem vida sexual ativa (V. Em relacdo a faixa
etaria, 0s maiores registros sao realizados entre 20 a 29 anos de idade, sendo a
faixa de risco, mulheres entre 45 e 50 anos ®. A presuncdo do cancer uterino
depende da compreensao da doenca no momento do diagndstico, e sua mortalidade
esta relacionada ao diagnostico em fases avancadas ©.

Compreendendo a correlagdo entre o trabalho desenvolvido na atencéo
primaria e o trabalho laboratorial no rastreamento ao cancer de colo do Utero, assim
como a importancia em que estas linhas de rastreamento atuem de forma eficaz,
objetivou-se com esta pesquisa investigar o rastreamento do cancer do colo do Gtero
nas duas linhas de trabalho: atencdo basica e analise laboratorial, no Municipio de
Barra do Garcas — MT no periodo de 2014 a 2016.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa de natureza quantitativa, com desenho descritivo,
exploratorio e retrospectivo, com utilizacdo de dados secundarios provenientes de
relatorios de atendimento em salde. O estudo foi efetivado nas dependéncias do
laboratdrio municipal de analises clinicas e do escritorio de Ateng&o Primaria, ambos
situados no municipio de Barra do Garcas — MT. O municipio de Barra do Garcas
conta com uma area de 9.079.291 km?, populagéo de 61.012 habitantes, densidade
demogréfica de 6,23 (hab/Km?), bioma predominante de cerrado, PIB per capita de
29.773,13 R$ e IDH de 0,748 9. Quanto a coleta de dados, foi realizada apds prévia
autorizacdo do responsavel pelo laboratério, de exames citopatoldgicos realizados de
janeiro de 2014 a dezembro de 2016. Os dados coletados corresponderam aos
relatérios de quantidade de material analisado por mulher, quantitativo de laminas
com alteracdes, tipo de alteracdes encontradas e cinco municipios pactuados
(General Carneiro, Ribeirdozinho, Torixoréu, Araguaiana e Pontal do Araguaia) que
obtiveram material analisado pelo laboratorio. No entanto, os dados do ano de 2016
relacionados a atipias celulares ndo estavam disponiveis e, portanto, ndo puderam
ser analisados, permanecendo nesse quesito os dados dos anos de 2014 e 2015. No

escritorio de Atencdo Primaria, foram colhidos dados correspondentes ao relatério
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SISCOLO que avalia a quantidade de mulheres que tiveram material citopatoldgico
colhido nos referidos anos, a quantidade de mulheres que estavam dentro ou fora da
faixa etaria de risco e aquelas que realizaram o exame Papanicolau pela primeira
vez. Os critérios de inclusao corresponderam aos relatorios emitidos pela equipe do
escritorio de Atengao Primaria e do Laboratério Municipal nos anos de 2014, 2015 e
2016, que abrangessem a quantidade de mulheres que tiveram se submeteram a
coleta de material citopatolégico colhido, idade e resultado do material analisado. O
relatério do escritério de Atencao Primaria correspondeu apenas ao municipio de
Barra do Garcas, o relatério do laboratério abrangeu o material citopatologico
recebido dos municipios pactuados.

Os demais relatérios que ndo continham os dados acima descritos, foram
excluidos do estudo. Dentre as variaveis submetidas a investigacdo, estavam:
guantidade de pacientes que tiveram laminas citopatologicas analisadas entre janeiro
de 2014 a dezembro de 2016, total de laminas que apresentaram atipias, prevaléncia
de laminas analisadas com atipias celulares escamosas, achados microbiol6gicos
mais prevalentes, relacdo da quantidade de laminas analisadas e a quantidade de
alteracdes detectadas e perfil das mulheres com material citopatoldgico coletado em

Barra do Garcas-MT.
Resultados e Discussao

O Laboratorio Municipal de Barra do Gragas — MT recebe material
citopatolégico do proprio municipio e de 14 municipios pactuados, porém, foram
inseridos nesse estudo os resultados de cinco desses municipios, pois estes,
possuiam resultados cadastrados como dados secundarios. O total de pacientes que
tiveram laminas analisadas entre janeiro de 2014 a dezembro de 2016 é de 8.779

mulheres, sendo 57.5% de Barra do Gargas e 42.5% de outros municipios.

Ao analisar a gquantidade de mulheres em idade de coleta do exame
citopatolégico e o nimero de mulheres que tiveram material colhido percebeu-se que
0 municipio apresenta taxa de coleta insatisfatéria e abaixo do recomendado pela
Organizagdo Mundial de Saude (OMS). De acordo com a OMS, o ideal é uma
cobertura de 80% da populagéo alvo, ou seja, mulheres entre 25 e 64 anos, o que
garante o diagnéstico e tratamento adequados dos casos alterados, com a possivel

reducdo em até 60% das taxas de incidéncia da doenca ®b,
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Os dados mostram que o municipio de Barra do Garcas apresenta uma taxa
de coleta citopatoldgica de aproximadamente 20.3% da populacéo alvo. O Estado de
Mato Grosso possui a segunda maior Razdo de Exames Citopatolégicos/Populacao
da regido Centro — Oeste (0.18) de acordo com dados de 2012. No entanto, quando
comparado com outros Estados das regides Sudeste e Sul e os indices nacionais, 0
Estado possui uma Razdo de Exames Citopatologicos/Populacdo abaixo do
adequado. Dados epidemioldgicos indicam que a Regido Centro — Oeste é a
segunda regido do pais com maior prevaléncia de CCU e a terceira com maior
mortalidade ®. Esses fatores podem estar relacionados ao baixo rastreamento
realizado. A baixa adesdo pode ser um dos muitos fatores responsaveis pelo
rastreamento insatisfatério do CCU na regido. Estudos anteriores mostram que o
maior desafio a concretizacdo do rastreamento de pelo menos 80% da populacéo de
mulheres entre 25 e 64 anos para 0 CCU nos municipios, € a adesao das mulheres
para realizacédo periddica do exame 2. Nesse aspecto, o desafio dos municipios é

estabelecer estratégias com intuito de alcancar a meta de adesao e de rastreamento.

Embora tenham sido empreendidos esfor¢cos para ampliar o rastreamento
precoce de casos novos de neoplasias, os resultados alcancados até 0 momento nao
tém sido suficientes, pois tanto as taxas de incidéncia como as taxas de mortalidade
permanecem em patamares ainda muito elevados. Uma explicacdo para este
resultado pode estar relacionada a outros fatores, que determinam de forma incisiva
de essas mulheres aderem ou ndo as campanhas para os exames preventivos, além
da disponibilidade deste servigco no sistema publico de satde %, Destaca-se que 0s
fatores que levam as mulheres a ndo se submeterem ao exame de Papanicolaou
comumente estao ligados a: baixo nivel socioecondmico, baixa escolaridade, baixa

renda familiar e faixas etarias mais jovens 4,

O laboratério estar funcionando de acordo com as normas do programa de
controle do cancer do colo de Utero e ndo haver adequado rastreamento e coleta de
material da populagdo alvo, ndo contribui para a eficiéncia do programa, pois
depende do cumprimento das etapas inciais, ou seja, do alcance da populacédo alvo,
da coleta adequada do material, a andlise laboratorial, que resultam no com correto
monitoramento das alteragfes citopatoldégicas e se necessario, a instituicdo do

tratamento apds o resultado do exame 9,

O total de mulheres que obtiveram amostras analisadas foi de 8.779, nos trés

anos pesquisados nesse estudo, entretanto, as mulheres que obtiveram material 29'
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analisado em 2016 n&do possuiam o registro de resultado das laminas no relatério
cedido pelo laboratério (n= 3.687), sendo assim, foram analisados os dados
referentes aos anos de 2014 e 2015, totalizando 5.092 mulheres. Destas, houve um
contingente pequeno que apresentou atipias variadas no material analisado (Tabela
1).

Tabela 1. Laminas com atipias de significado indeterminado (ASC-US) e células
escamosas atipicas de significado indeterminado ou lesao intra-epitelial de alto grau
(ASC-H) detectadas de janeiro 2014 e dezembro 2015.

Variavel 2014 2015 Total MMA* %**
Barra do Gargas 39 22 61 3474 1.7
Municipios
pactuados 25 38 63 1618 3.9
Total 64 60 124 5092 2.4

*Mulheres com material analisado.
**porcentagem de mulheres com atipias.

O termo células escamosas atipicas de significado indeterminado (ASC-US) e
células escamosas atipicas de significado indeterminado ndo podendo excluir lesao
intra-epitelial de alto grau (ASC-H) foi estabelecido com base em achados citolégicos
com alteracdes celulares insuficientes para diagnéstico de lesdo intra-epitelial, mas
com alteracdes mais relevantes do que as que foram detectadas em processos
inflamatorios 9. No relatério emitido pelo laboratério ndo havia especificado

separadamente o tipo da atipia indeterminada.

Observa-se que Barra do Gargas € o0 Municipio que apresenta maior
guantidade de amostras com atipias, o que pode ser explicado por ser a maior
cidade da regido e possuir maior concentragdo populacional e consequentemente a
maior quantidade de coleta citopatoldgica. Quando analisado a prevaléncia de atipias
ASC-US e ASC-H os municipios apresentaram porcentagens semelhantes ou abaixo
de outros estudos. A populacao total de mulheres que tiveram material analisado foi
de 5.092 (100%), destas 124 (2.4%) apresentaram atipias ASC-US e ASC-H, um
indice abaixo do estimado em que espera-se que cerca de, no maximo, 4-5% de
todos os exames sejam classificados como atipias de significado indeterminado em
células escamosas 7). Estudo realizado em 2008 constatou que a prevaléncia da
lesédo de alto grau na citologia ASC-H foi de 19,29% (IC 95% 9,05 — 29,55%) e a
chance do estabelecimento da doenca com alto grau foi superior entre as pacientes
com citologia ASC-H em comparacdo com mulheres com citologia ASC-US. Foi

detectado lesdo de alto grau em mulheres com menos de 50 anos com maior
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frequéncia, entretanto, sem significado estatistico, além de ndo terem sido

encontrados casos de cancer cervical 19,

Os relatérios analisados para a presente pesquisa, foram observados os
resultados relacionados a lesdo escamosa de baixo grau (NIC I), alto grau (NIC II/111)

e adenocarcinoma in situ e ndo foram encontrados casos de cancer do colo de Utero.

A Tabela 2 apresenta os tipos e grau de lesGes, nas laminas analisadas com
atipias celulares.

Tabela 2. Prevaléncia de laminas analisadas com atipias celulares escamosas entre
janeiro e 2014 e dezembro de 2015.

Variavel Barra do Municipios Total %
Garcas pactuados

Lesdo Intra-epitelial de 17 24 41 57.4
Baixo Grau
Lesdo Intra-epitelial de 15 14 29 40.8
Alto Grau
Carcinoma epidermdide 0 0 0 0
invasor
Adenocarcinoma in situ 0 1 1 1.8
Total 32 39 71 100

No presente estudo o material analisado apresentou 0.8% de lesao intra-
epitelial de baixo grau, 0.5% de lesédo intra-epitelial de alto grau e 0.01%
adenocarcinoma in situ.

As LesoOes Intra-epiteliais Escamosas de Baixo Grau (Low Grade Intraeitelial
Lesion — LSIL/NIC 1), respondem pela grande maioria das lesdes intra-epiteliais. Ja
as Lesdes Intra-epiteliais Escamosas de Alto Grau (High Grade Intraepitelial Lesion
HGSIL /NIC 1l e NIC Ill) sdo menos prevalentes, compreendem displasias moderadas
a graves, € importante saber todas as fases das lesGes escamosas intra-epiteliais do
colo uterino, para se obter esclarecimento quanto a evolugdo e tratamentos para
cada fase 19,

A Unica lesé@o aceita e reconhecida como precursora de adenocarcinoma
invasivo do colo do Utero, é o adenocarcinoma in situ que apresenta uma incidéncia
crescente, especialmente entre as mais jovens e em paises desenvolvidos @9, Uma
mulher apresentou resultado de adenocarcinoma in situ, correspondendo a 1.8% dos
casos de atipias celulares escamosas e prevaléncia de 0.01% no total de mulheres
com exame colhido.

Outro fator importante para a andlise adequada do material coletado é a
adequabilidade da amostra. A presenca das células endocervicais e mataplasicas &
classificada como um indicador da qualidade do esfregago, quando ndo ha
representatividade desses dois tipos de células propde-se que houve uma ineficaz
coleta do local ou falta de células da endocérvice no material coletado .

Rev Cient da Fac Educ e Meio Ambiente: Revista da Faculdade de Educagado e Meio Ambiente - FAEMA, Ariquemes, v11.,n. 1, p.
25-37, jan.-jun. 2020.




Revista Cientifica da Faculdade de Educacao e Meio Ambiente - FAEMA e

DOI: http://dx.doi.org/10.31072. ISSN: ISSN: 2179-4200

FACIVIA
EDITORA

Percebeu-se que das 5.092 mulheres que tiveram material analisado, 5.064
(99.5%) apresentaram resultado contido no relatério prevalecendo um quadro de
0.5% de material insatisfatorio para andlise (Tabela 3).

Tabela 3. Relacdo entre a quantidade de laminas analisadas e a quantidade de
alteracOes detectadas entre janeiro de 2014 e dezembro de 2015.

Variavel 2014 2015 Total %
Total de laminas alteradas 64 60 124 2.5
Laminas sem alterages 1565 3375 4940 97.0
atipicas
Laminas insatisfatérias 11 17 28 0.5
Total de laminas analisadas 1640 3452 5092 100

Esfregacos considerados insatisfatérios sdo aqueles que apresentam material
acelular ou hipocelular, ou seja, com menos de 10% da superficie da lamina
recoberta por células escamosas, e fatores de obscurecimento que prejudiquem a
interpretacdo 9.

O estado de Mato Grosso apresenta um percentual de 2,84% de amostras
insatisfatdrias, sendo estas com 100% de material acelular ou hipocelular ?. Nesse
aspecto o estudo apresenta prevaléncia de lamina insatisfatéria (0.5%) menor que o
indice do Estado e dentro do limiar de 5% orientado pela OMS. Pode caracterizar
como insatisfatério quando ndo apresenta condicbes minimas de leitura da lamina
para o diagnostico necessitando repetir o exame ??. O padréo para qualificagido do
diagnostico em exames de citologia esta diretamente relacionado a fatores como
anamnese, coleta adequada, preparo do esfregaco, fixacdo, coloracéo e leitura da
lamina criteriosa ®®. As causas mais frequentes de amostras insatisfatorias
detectadas em outros estudos foram: presenca de material acelular ou hipocelular,
auséncia ou erro na identificacdo da lamina, frasco ou formulario, presenca de
artefatos de dessecamento e presenca de pidcitos @4,

O SISCOLO tem por proposito auxiliar o acompanhamento externo da
gualidade dos exames citopatolégicos e agrupar informacdes respectivas a exames
coletados na rede publica de saude @®. Mensalmente cada Unidade Bésica de
Saude da Familia (UBSF) envia ao escritorio de Atengdo Primaria responsavel pelo
SISCOLO os dados consolidados de coleta referentes ao més. Os dados foram
alocados de acordo com a quantidade de exames colhidos em cada ano, sendo
esses separados conforme a faixa etaria: dentro ou fora da faixa etaria de risco e
mulheres que colheram material colpocitolégico pela primeira vez.

Considerando a populagédo aproximadamente de 18.448 mulheres em idade
de rastreamento de acordo com censo IBGE de 2010, o total de material coletado
para realizacdo dos exames entre janeiro de 2014 e dezembro de 2016 foi de 5.048
mulheres considerando apenas as que residiam no municipio de Barra do Gargas
(20.3%), de acordo com a faixa etaria (Tabela 4).
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Tabela 4. Perfil de mulheres com material citopatolégico coletado em Barra do
Gargas- MT entre janeiro de 2014 e dezembro de 2016.

Variavel 2014 2015 2016 Total %
Dentro da faixa etaria de risco 1071 1540 1147 3758 745
Fora da faixa etaria 268 269 272 809 16.0
Mulheres que colheram 121 205 155 481 95

colpocitolégico pela primeira vez
Total de citologias coletadas 1460 2014 1574 5048 100

Barra do Gargas apresentava 17 UBSFs ativas na coleta de citopatologico
nos anos de referéncia do estudo. Destas unidades de coleta 15 eram urbanas e 2
rurais, porém os dados ndo permitiram separar a quantidade de coleta por unidade.

A maior prevaléncia de coleta foi entre a faixa etéria considerada de risco
para o CCU (25 — 64 anos) com 74.5% das coletas, fator que evidencia cobertura
adequada relacionada a faixa etaria. As mulheres que coletaram o material
colpocitoldgico pela primeira vez corresponderam a 9.5% do material colhido.

Desde 2011, as Diretrizes Brasileiras para o Rastreamento do Cancer do Colo
do Utero, tem a recomendacéo da faixa etaria da populacéo-alvo do rastreio de 25 a
64 anos, seguindo a tendéncia internacional de aumento da longevidade ®Y. No
Brasil a grande maioria dos exames preventivos para deteccdo do cancer cervical é
realizada em pacientes menores de 35 anos, e isto se deve provavelmente aquelas
gque fazem acompanhamento para cuidados relativos a natalidade, nos servicos
publicos de salude. Um fator significante € o baixo indice de coleta realizada no
municipio. Ressalta-se que cabe a Atencdo Primaria em Saude realizar agbes no
ambito individual e coletivo, que abrangem a promocéo e a protecdo da saude da
mulher, com a prevencdo de agravos, diagndstico, tratamento, reabilitacéo,
educacdo em saude e manutencdo da saude.

Recomenda-se no Brasil a repeticdo do exame Papanicolau a cada trés anos
apos dois exames normais consecutivos realizados com um intervalo de um ano,
para rastreamento dos casos. A repeticdo preconizada em um ano ap0s o0 primeiro
teste tem como principal objetivo reduzir a possibilidade da identificacdo de um
resultado falso-negativo na primeira rodada do rastreamento @, E de conhecimento
gue das 3.758 mulheres que obtiveram material citopatoldgico colhidos nos anos
firmados neste estudo, 481 (9.5%) coletaram exame pela primeira vez, as demais,
90.5%, ja haviam realizado o exame anteriormente.

De acordo com a tabela 4 observou-se que mesmo com baixo indice de
coleta (20.3%) de acordo com a populagdo em faixa de risco, 0 municipio apresenta
dados correspondentes as orientacdes e diretrizes para o rastreamento do cancer de
colo do utero, apresentando dados que indicam maior prevaléncia de coleta de
material colpocitolégico na faixa etaria preconizada.

O servico de Atencdo Primaria realiza periodicamente a coleta de material
para exame citopatologico, porém, em quantidade inferior ao quadro populacional de
mulheres do municipio indicadas para rastreamento, e alimenta o banco de dados do
SISCOLO frequentemente. No relatério SISCOLO observou-se que a maior parte do
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material colhido era proveniente de mulheres entre 25 e 64 anos, sendo esta
considerada populacéo-alvo na linha de rastreamento.

O estudo apresentou como limitagdes a impossibilidade quanto a analise do
relatério de laminas de 2016, e o fato da investigacéo ter sido realizada apenas na
rede publica, com exclusdo dos materiais analisados pela rede privada.

Conclusodes

A pesquisa identificou que a coleta de material citopatoldgico na rede publica
do municipio de Barra do Gargas apresenta um baixo indice, o que também reflete
no fluxo do trabalho laboratorial. Assim, em relagdo ao material analisado na rede
publica o municipio ndo cumpre com a determinacdo da OMS em que 80% da
populacdo-alvo fagca o exame citopatolégico regularmente. Foi evidenciado que os
resultados dos exames analisados pela Secretaria Municipal de Salde apresentam
baixa prevaléncia de lesdes precursoras do cancer do colo de utero quando
comparadas com pesquisas realizadas em outras regides do pais, e que a
adequabilidade da amostra foi largamente satisfatdria, 0 que infere que a técnica de
coleta do material e envio para o laboratério estdo sendo realizadas adequadamente.

Além disso, os resultados permitiram a visualizacdo e compreensao do perfil
do atendimento e acompanhamento dos casos de cancer do colo do Gtero no
municipio de Barra do Garcas, e foi constatado que o trabalho laboratorial cumpre
parcialmente o quesito de qualidade relacionado ao registro adequado das
informacdes. Foi possivel também avaliar que o trabalho laboratorial transcorreu de
acordo com o contingente de coleta de material citopatolégico realizado pelo
municipio de Barra do Gargas contidos no relatério SISCOLO, prevalecendo nos
registros a entrega de resultados das analises no periodo de até um més apés
recepcao no laboratério.

Desta forma, é possivel concluir que apesar dos esforgos empreendidos pela
equipe técnica de coleta e de analise laboratorial para executar suas atividades com
nivel de qualidade satisfatério, ha que se considerar a necessidade da ampla
divulgacdo da importancia dos exames preventivos, visto que a quantidade de
mulheres que coletam amostras para analise estad bem abaixo do preconizado pelo
Ministério da Saude.
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