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Incidéncia do HPV em mulheres jovens com necessidade de

tratamento cirurgico no Amazonas

Incidence of HPV in young women requiring surgical treatment in Amazonas
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RESUMO

A infeccdo pelo Papilomavirus Humano representa um importante problema de satude publica,
especialmente em regides com desigualdades de acesso aos servigos de prevencdao e
diagnostico, como o estado do Amazonas. Em mulheres jovens, a infec¢do ocorre de forma
precoce e, quando associada a persisténcia viral e a falhas no rastreamento, pode evoluir para
lesdes cervicais com necessidade de tratamento cirargico. Nesse contexto, o estudo teve como
objetivo analisar a incidéncia do HPV em mulheres jovens no Amazonas associada a
progressdo para lesdes cervicais que demandaram intervengdo cirurgica, bem como discutir
fatores epidemiologicos, assistenciais e clinicos relacionados a esse desfecho. Tratou-se de
uma revisdo de literatura descritiva, de abordagem qualitativa, realizada a partir de artigos
originais e trabalhos académicos publicados entre 2020 e 2025, selecionados em bases e
plataformas de acesso aberto, conforme critérios previamente definidos. Os resultados
evidenciaram elevada ocorréncia de infec¢gdo por HPV em mulheres jovens, com
predominancia de gendtipos oncogénicos e associagdo frequente a auséncia de rastreamento
regular. Verificaram-se fragilidades nas politicas de diagnostico precoce, baixa adesdo ao
exame citopatoloégico e dificuldades no seguimento clinico, fatores que favoreceram a
progressao das lesdes e a indicacdo de procedimentos cirurgicos em idade reprodutiva. A
discussdo indicou convergéncia entre os autores quanto a relagdo entre diagnoéstico tardio e
maior complexidade terapéutica, bem como divergéncias acerca das estratégias mais
adequadas de rastreamento para populagdes jovens. Concluiu-se que a necessidade de
tratamento cirtrgico em mulheres jovens no Amazonas reflete limitagdes estruturais do
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cuidado em saude, refor¢ando a importancia do fortalecimento das acdes de prevencao,
diagnostico precoce e acompanhamento continuo.

Palavras-chave: Papilomavirus Humano. Mulheres jovens. Cancer do colo do utero.
Tratamento cirurgico. Amazonas.

ABSTRACT

Human Papillomavirus infection represents a significant public health issue, particularly in
regions marked by inequalities in access to prevention and diagnostic services, such as the
state of Amazonas. Among young women, infection occurs at an early age and, when
associated with viral persistence and failures in screening, may progress to cervical lesions
requiring surgical treatment. In this context, the aim of this study was to analyze the incidence
of HPV in young women in Amazonas associated with progression to cervical lesions that
required surgical intervention, as well as to discuss epidemiological, healthcare, and clinical
factors related to this outcome. This was a descriptive literature review with a qualitative
approach, based on original articles and academic studies published between 2020 and 2025,
selected from open-access databases and platforms according to predefined criteria. The
results indicated a high occurrence of HPV infection among young women, with
predominance of oncogenic genotypes and frequent association with the absence of regular
screening. Weaknesses were identified in early diagnosis policies, low adherence to
cytological screening, and difficulties in clinical follow-up, factors that favored lesion
progression and the indication of surgical procedures during reproductive age. The discussion
revealed convergence among authors regarding the relationship between late diagnosis and
greater therapeutic complexity, as well as divergences concerning the most appropriate
screening strategies for young populations. It was concluded that the need for surgical
treatment among young women in Amazonas reflects structural limitations in healthcare
delivery, reinforcing the importance of strengthening prevention actions, early diagnosis, and
continuous follow-up.

Keywords: Human Papillomavirus. Young women. Cervical cancer. Surgical treatment.
Amazonas.

1 INTRODUCAO

A infecgdo persistente pelo Papilomavirus Humano (HPV) constitui o principal fator
etiologico associado ao desenvolvimento do cancer do colo do ttero, enfermidade que
permanece entre as principais causas de morbimortalidade feminina em paises de média e
baixa renda. No Brasil, apesar da disponibilidade de estratégias de rastreamento e tratamento
pelo Sistema Unico de Saude, observam-se desigualdades regionais expressivas, com maior
concentracdo de casos avangados e Obitos nas regides Norte e Nordeste. No estado do
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assistenciais, que interferem no acesso oportuno ao diagnodstico e ao tratamento das lesdes
precursoras, favorecendo a progressao da infec¢do viral para estagios invasivos da doenca
(Barbosa et al., 2024; Sousa et al., 2021).

Dados epidemiologicos recentes indicam que o céncer do colo do Utero permanece
como uma das principais causas de morte por neoplasias entre mulheres amazonenses. Em
Manaus, entre os anos de 2021 e 2023, foram registrados coeficientes de mortalidade
superiores @ média nacional, com maior impacto em faixas etarias economicamente ativas, o
que evidencia a persisténcia de falhas nos processos de prevencdo secunddria e terciaria. A
concentragdo de oObitos em servigos de referéncia oncologica sugere que parcela expressiva
das pacientes chega ao sistema de saude em estagios avancados da doenga, quando as opgdes
terapéuticas se tornam mais invasivas € associadas a maior morbidade (Aguiar et al., 2024;
Bento, Lima e Cordeiro, 2025).

A infec¢dao pelo HPV ocorre predominantemente nos primeiros anos apos o inicio da
vida sexual, sendo mais frequente em mulheres jovens. Embora a maioria das infec¢des seja
transitoria, a persisténcia viral por periodos superiores a 12 meses, especialmente quando
relacionada a gendtipos oncogénicos, aumenta de forma significativa o risco de
desenvolvimento de lesdes intraepiteliais cervicais de alto grau. Nesse contexto, a populacdo
feminina jovem assume relevancia epidemioldgica, uma vez que a infeccdo adquirida
precocemente, quando associada a auséncia de rastreamento regular, pode evoluir
silenciosamente até a necessidade de intervengdes cirurgicas, como conizagao ou excisao da
zona de transformagao, ainda em idade reprodutiva (Barbosa et al., 2024; Sousa et al., 2021).

Na Regido Norte do Brasil, as internacdes hospitalares por neoplasias malignas do
colo do utero apresentam taxas elevadas quando comparadas a outras regidoes do pais. Entre
2014 e 2024, observou-se um crescimento progressivo no numero de hospitalizagoes,
refletindo tanto o aumento da incidéncia quanto a complexidade dos casos atendidos. Esse
padrdo sugere falhas na detec¢do precoce das lesdes precursoras e reforga a associagdo entre
diagnostico tardio e necessidade de tratamentos mais agressivos. O impacto dessas
internagdes ¢ particularmente relevante em mulheres jovens, nas quais os procedimentos
cirargicos podem comprometer a fertilidade e a qualidade de vida a longo prazo (Morais,
Guida e Costa, 2025).

A organizacdo da linha de cuidado do cancer do colo do utero no Amazonas evidencia
avangos normativos, porém limitagdes operacionais persistem, sobretudo no que se refere a
cobertura do rastreamento citopatologico e ao seguimento das mulheres com resultados
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no diagnostico e na definicdo da conduta terapéutica. Nesse contexto, a auséncia de
tratamento oportuno das lesdes precursoras favorece a progressdo para estagios que
demandam intervengdo cirurgica, mesmo em mulheres com menos de 30 anos, faixa etaria na
qual se espera maior efetividade das ag¢des preventivas (Sousa ef al., 2021; Bento, Lima e
Cordeiro, 2025).

A andlise da mortalidade feminina por cancer do colo do titero no Amazonas revela
uma relacdo direta entre acesso desigual aos servigcos de saude e desfechos desfavoraveis.
Municipios distantes da capital apresentam maiores dificuldades de encaminhamento e
continuidade do cuidado, o que se reflete em taxas de 6bito mais elevadas. Além disso, fatores
como baixa escolaridade e vulnerabilidade social estdo associados a menor adesdo ao
rastreamento € ao seguimento clinico, ampliando a probabilidade de diagndstico em fases
avancadas da doenca. Esses elementos reforcam a necessidade de abordagens especificas para
populacdes jovens, considerando suas particularidades epidemioldgicas e reprodutivas
(Aguiar et al., 2024; Morais, Guida e Costa, 2025).

Diante desse contexto, evidencia-se como problematica central a elevada incidéncia de
infeccdo por HPV em mulheres jovens no Amazonas associada a progressdo para lesoes
cervicais que demandam tratamento cirurgico, refletindo fragilidades nas estratégias de
prevencao e diagndstico precoce. A justificativa do presente estudo fundamenta-se na
necessidade de sistematizar evidéncias cientificas recentes que permitam compreender o perfil
epidemioldgico dessas mulheres, os fatores associados a indicacdo cirurgica e as implicagdes
desse desfecho para a saiide feminina e para o sistema de satde regional. Tal abordagem
contribui para o aprimoramento das politicas publicas e para o direcionamento de acdes mais
efetivas no enfrentamento do cancer do colo do utero no estado (Bento, Lima e Cordeiro,
2025; Sousa et al., 2021).

Nesse sentido, o estudo tem como objetivo geral analisar a incidéncia do HPV em
mulheres jovens no estado do Amazonas que apresentaram necessidade de tratamento
cirirgico, a partir da literatura cientifica recente. Como objetivos especificos, busca-se
descrever o perfil epidemioldgico dessas mulheres, identificar os principais fatores associados
a progressao das lesdes cervicais e discutir as implicagdes clinicas e assistenciais da indicagdo
cirargica nessa populagdo, considerando o contexto regional amazonico e as evidéncias
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2 METODOLOGIA

O estudo foi delineado como uma revisdo de literatura de carater descritivo e
abordagem qualitativa, conduzida com base em publicacdes cientificas disponiveis em acesso
digital. As fontes de pesquisa incluiram a plataforma Google Académico e periddicos
eletronicos de acesso aberto vinculados a revistas cientificas nacionais, contemplando também
repositorios institucionais para identificagdo de trabalhos académicos, quando pertinentes ao
recorte tematico e temporal estabelecido. A busca bibliografica foi realizada com o uso de
descritores e palavras-chave em portugués combinados por operadores booleanos, priorizando
a articulacdo entre os termos ‘“Papilomavirus Humano” e “HPV”, “mulheres jovens”,
“adolescentes”, “adultas jovens”, “lesdes precursoras”, “lesdes intraepiteliais cervicais”,
“neoplasia intraepitelial cervical”, “cancer do colo do fttero”, “tratamento cirurgico”,
“conizacao”, ‘“exérese”, “CAF”, “LEEP”, “procedimentos excisionais”, ‘“Amazonas”,
“Manaus” e “Regido Norte”, com variagdes ortograficas e sindnimos para ampliar a
sensibilidade da busca.

Foram incluidos artigos originais publicados entre 2020 e 2025, em portugués, inglés
ou espanhol, que abordaram a infec¢cdo por HPV em mulheres jovens e sua relagdo com lesdes
cervicais passiveis de tratamento cirurgico, com recorte geografico preferencial para o
Amazonas, Manaus ou Regido Norte do Brasil, desde que apresentassem dados empiricos
(clinicos, epidemioldgicos ou assistenciais) relacionados a indicacdo, realizacdo ou contexto
de intervencdo cirirgica. Também foram elegiveis estudos observacionais, transversais, de
coorte e caso-controle, além de dissertagdes quando apresentaram resultados primarios e
método explicitado, desde que compativeis com o periodo de publicagdo definido. Foram
excluidas revisoes de literatura, revisdes sistematicas, meta-analises, editoriais, cartas ao
editor, relatos de experiéncia, protocolos, recomendagdes sem dados empiricos e estudos
duplicados, bem como publicagdes fora do periodo delimitado, pesquisas com populagao
exclusivamente masculina, estudos que ndo envolveram mulheres jovens ou que nao
apresentaram informacgdes relacionadas a lesdes cervicais e necessidade de conduta cirtrgica.

O processo de coleta de dados ocorreu em etapas. Inicialmente, os resultados obtidos
nas buscas foram triados por leitura de titulos e resumos, com exclusdo imediata dos trabalhos
que ndo atendiam ao tema, ao recorte etario ou ao periodo de publicagdo. Em seguida, os
textos potencialmente elegiveis foram avaliados na integra para confirmagdo de aderéncia aos
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A andlise das informag¢des foi conduzida por leitura analitica e sintese temdtica, com
categorizacao dos achados conforme trés eixos previamente definidos: perfil epidemioldgico e
incidéncia/ocorréncia de HPV em mulheres jovens no contexto amazonico; progressao para
lesdes precursoras e condigdes associadas; e indicagdes e implicagdes do tratamento cirtrgico
em mulheres jovens. Os resultados foram interpretados de forma comparativa entre os estudos
incluidos, priorizando a apresentacdo de medidas numéricas reportadas nas publicagdes e a
identificacdo de convergéncias e divergéncias metodoldgicas e assistenciais, de modo a
sustentar a discussdo acerca da necessidade de intervencdo cirirgica e das fragilidades do

rastreamento e seguimento clinico no Amazonas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos selecionados evidenciou elevada ocorréncia da infecgdo pelo
Papilomavirus Humano (HPV) em mulheres jovens, com maior concentragdo nos primeiros
anos apos o inicio da vida sexual. Pereira, Baez e Varella (2025) identificaram que a
prevaléncia da infec¢@o alcangou valores superiores a 40% em mulheres com idade inferior a
25 anos em amostras brasileiras recentes, indicando intensa circulagdo viral nesse grupo
etario. Esses achados convergem com o estudo de Teles (2020), conduzido em servico de
referéncia em Manaus, no qual a totalidade das mulheres avaliadas até 25 anos apresentou
histérico de infeccdo por HPV associado a alteracdes citoldgicas, reforcando a elevada
exposicao precoce ao virus na populagdo feminina jovem do contexto amazdnico.

Os dados laboratoriais analisados por Teles (2020) demonstraram que mais de 60%
das mulheres jovens com lesdes precursoras apresentaram positividade para gendtipos
oncogénicos do HPV, sobretudo aqueles tradicionalmente associados a maior risco de
progressao para neoplasias cervicais. Essa constatagdo dialoga com as discussoes de Pereira,
Baez e Varella (2025), que destacaram a predominancia de genotipos de alto risco em
mulheres jovens como um fator determinante para o desenvolvimento de lesdes intraepiteliais
cervicais, especialmente quando a infecgdo persiste por periodos superiores a 12 meses. A
convergéncia entre os estudos reforcou a compreensao de que a juventude, embora
biologicamente associada a maior capacidade de regressdo espontdnea das lesdes, nao
configura protecdo absoluta frente a progressao da infecgao viral.

No que se refere as estratégias de prevencao, Pereira, Baez e Varella (2025) apontaram
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cobertura vacinal entre adolescentes e mulheres jovens apresentou percentuais inferiores as
metas estabelecidas pelo Programa Nacional de Imunizagdes, com variagdes regionais
significativas. Esse aspecto mostrou-se particularmente relevante no Amazonas, onde
barreiras geograficas e dificuldades de acesso aos servicos de saude impactaram
negativamente a adesdo as estratégias preventivas. Teles (2020) corroborou essa analise ao
relatar que parcela expressiva das mulheres jovens com diagndstico de lesdes precursoras nao
havia completado o esquema vacinal ou desconhecia seu status vacinal, evidenciando lacunas
informacionais ¢ assistenciais.

A discussdo proposta por Siqueira et al. (2025) ampliou esse debate ao problematizar a
centralidade histdorica do exame citopatologico como principal estratégia de rastreamento no
Brasil. Os autores argumentaram que a dependéncia exclusiva desse método limita a
identificacdo precoce da infec¢do pelo HPV, sobretudo em mulheres jovens, nas quais as
alteracdes citologicas podem ndo estar presentes nos estagios iniciais da infec¢do. A andlise
comparativa entre os estudos indicou convergéncia quanto a necessidade de incorporar o teste
de DNA-HPV como estratégia complementar, especialmente em contextos de elevada
incidéncia viral, como observado no Amazonas (Siqueira et al., 2025; Teles, 2020).

Ao confrontar os achados, observou-se que Pereira, Baez e Varella (2025) enfatizaram
a prevencao primaria por meio da vacinagdo como eixo central para redugdo da incidéncia do
HPYV, enquanto Siqueira et al. (2025) direcionaram a discussao para a prevengdo secundaria,
com foco na ampliacdo do diagndstico molecular. Embora partam de perspectivas distintas,
ambos os estudos convergiram ao reconhecer que a manutencao de estratégias isoladas ndo foi
suficiente para reduzir, de forma consistente, a ocorréncia de infeccdes persistentes em
mulheres jovens. Essa convergéncia refor¢ou a necessidade de abordagens integradas,
combinando vacinagao, rastreamento qualificado e acompanhamento longitudinal.

Os dados empiricos apresentados por Teles (2020) trouxeram contribuigdes relevantes
ao demonstrar que, entre as mulheres jovens com lesdes precursoras atendidas em Manaus,
mais de 50% apresentaram historico de auséncia de rastreamento regular antes do diagndstico,
0 que sugere que a infec¢ao pelo HPV permaneceu sem monitoramento clinico por periodos
prolongados. Esse achado dialoga diretamente com a discussdo de Siqueira et al. (2025), ao
evidenciar que a limitacdo das estratégias de detec¢do precoce contribuiu para a progressao
silenciosa das lesdes, culminando em condutas terapéuticas mais invasivas em idade
reprodutiva.

As divergéncias entre os autores concentraram-se, sobretudo, na definicdo da faixa
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ampliacdo das acdes educativas e preventivas para mulheres jovens adultas, enquanto Siqueira
et al. (2025) enfatizaram a necessidade de reorientacdo das politicas publicas com base em
critérios de risco viroldgico, independentemente da idade cronologica. Essa diferenga
analitica ndo se mostrou excludente, mas complementar, ao indicar que a idade isoladamente
ndo deve ser o Unico parametro para definicdo das estratégias de prevencao e rastreamento.

De forma articulada, os resultados evidenciaram que a elevada incidéncia de HPV em
mulheres jovens no Amazonas esteve associada a falhas estruturais nas agdes preventivas,
tanto no ambito da vacinagdo quanto do rastreamento. A persisténcia da infec¢do por
genotipos oncogénicos, identificada nos estudos analisados, configurou um fator determinante
para o desenvolvimento de lesdes precursoras com potencial de progressdo. Esses achados
atenderam diretamente ao objetivo de compreender a magnitude da infeccdo pelo HPV em
mulheres jovens e suas implicacdes para a saude ginecologica no contexto amazonico, ao
evidenciar que a juventude ndo representa, por si s6, um fator de prote¢do frente a evolugdo
clinica desfavoravel (Pereira, Baez e Varella, 2025; Siqueira et al., 2025; Teles, 2020).

A analise dos estudos que abordaram o rastreamento e o diagnostico precoce do cancer
do colo do ttero no Amazonas evidenciou convergéncias quanto as limitacdes estruturais das
politicas publicas e divergéncias quanto a efetividade das diretrizes vigentes para mulheres
jovens. Araujo, Branddo e Sena (2025) analisaram a aplicagdo das diretrizes brasileiras de
rastreamento no contexto amazonico e observaram que, embora os protocolos nacionais
priorizem mulheres a partir dos 25 anos, parcela expressiva dos diagndsticos de lesdes
cervicais em adolescentes e jovens adultas ocorreu fora do escopo etario recomendado,
indicando descompasso entre a normatizacdo e a realidade epidemiologica regional. Esse
achado sugere que a rigidez etdria das diretrizes pode retardar a identificacdo de alteragdes
relevantes em populagdes com inicio precoce da vida sexual.

Em contraposicdo, Souza et al. (2024) problematizaram a possibilidade de ampliagao
indiscriminada do rastreamento em mulheres jovens, destacando que mudangas frequentes nas
diretrizes podem gerar inseguranca assistencial e sobrecarga dos servicos de satide. Os autores
argumentaram que, no Amazonas, a limitacdo ndo se restringiu ao critério etario, mas esteve
relacionada a baixa cobertura do exame citopatologico, que permaneceu inferior a 60% em
diversos municipios, valor aquém do necessario para impacto consistente na reducdo da
incidéncia de lesdes avancadas. A convergéncia entre os estudos reside no reconhecimento de
que o rastreamento oportuno foi insuficiente, ainda que divergissem quanto a estratégia

normativa mais adequada.



Os dados apresentados por Araujo, Brandao e Sena (2025) indicaram que, entre jovens
e adolescentes diagnosticadas com alteracdes cervicais no Amazonas, mais de 45% realizaram
0 primeiro exame citopatologico apenas apds o surgimento de sinais clinicos, o que
caracteriza rastreamento tardio. Esse resultado dialoga com os achados de Santos et al.
(2024), que identificaram baixa adesdo ao exame de Papanicolau associada a fatores como
desconhecimento, medo do procedimento e dificuldades logisticas de acesso as unidades de
saude. A analise comparativa demonstrou que, mesmo quando o exame esteve disponivel, a
adesao ndo foi homogénea, refletindo fragilidades nas estratégias de educagdo em saude
voltadas a populagdo feminina jovem.

Santos et al. (2024) destacaram que intervengdes educativas estruturadas, realizadas de
forma continua e contextualizada, resultaram em aumento significativo da adesdo ao
rastreamento, com elevagdo superior a 20 pontos percentuais na realizagdo do exame
citopatologico em comunidades acompanhadas por programas educativos. Esse dado
numérico refor¢ou a relevancia da educagdo em satide como componente operacional das
politicas publicas, aspecto que também foi abordado por Sousa et al. (2025), ao analisarem o
uso de tecnologias de impacto social no Amazonas. Os autores relataram que a incorpora¢ao
de ferramentas digitais e estratégias comunitérias facilitou o agendamento de exames e o
acompanhamento de resultados, reduzindo perdas no seguimento clinico.

Ao confrontar os estudos, observou-se convergéncia quanto a necessidade de
superacao do modelo centrado exclusivamente na oferta passiva do exame citopatologico.
Aratijo, Branddao e Sena (2025) defenderam a adaptagdo das diretrizes as especificidades
regionais, enquanto Sousa et al. (2025) enfatizaram a incorporacdo de tecnologias como
instrumentos de mediacdo entre usuarias e servicos de satde. Embora partam de enfoques
distintos, ambos reconheceram que a manuten¢do de modelos tradicionais de rastreamento
ndo foi suficiente para alcancar mulheres jovens em situagdo de maior vulnerabilidade,
especialmente em areas periféricas e ribeirinhas do Amazonas.

A discussdo proposta por Souza et al. (2024) acrescentou complexidade ao debate ao
destacar que mudangas normativas, quando nao acompanhadas de investimento estrutural,
tendem a produzir efeitos limitados. Os autores apontaram que a ampliagdo do rastreamento
sem garantia de capacidade diagndstica e terapéutica subsequente pode resultar em aumento
da demanda reprimida e atraso na condu¢do dos casos positivos. Esse argumento encontrou
respaldo nos dados apresentados por Sousa et al. (2025), que evidenciaram gargalos no
encaminhamento de mulheres com exames alterados, especialmente aquelas residentes fora da

capital, o que comprometeu a efetividade da deteccdo precoce.



As divergéncias entre os autores concentraram-se na priorizagdo das estratégias de
interven¢do. Enquanto Aratjo, Branddo e Sena (2025) defenderam a flexibilizacdo dos
critérios etarios como forma de antecipar o diagnostico em mulheres jovens, Souza et al.
(2024) enfatizaram a necessidade de consolidar a cobertura do rastreamento na
populacdo-alvo tradicional antes de expandir o escopo das diretrizes. Essa divergéncia refletiu
distintas leituras do problema, mas ambas convergiram ao reconhecer que o contexto
amazonico apresentou especificidades que exigiram abordagens diferenciadas em relagao a
outras regioes do pais.

Os resultados analisados indicaram que as politicas publicas de rastreamento no
Amazonas ndo alcangaram de forma equitativa as mulheres jovens, contribuindo para o
diagnostico tardio de lesdes cervicais e, consequentemente, para maior probabilidade de
progressdao da infeccdo pelo HPV. A baixa adesdo ao exame citopatoldgico, associada a
limitagdes no seguimento clinico e a fragmentagdo da linha de cuidado, configurou um
conjunto de fatores que impactaram diretamente a necessidade futura de intervengdes
cirtirgicas. Esses achados atenderam ao objetivo de analisar os fatores assistenciais e politicos
relacionados a progressdo das lesdes, ao evidenciar que o diagndstico precoce permaneceu
condicionado ndo apenas as diretrizes formais, mas a capacidade operacional do sistema de
satde em contextos regionais especificos (Aratijo, Branddo e Sena, 2025; Souza et al., 2024;
Santos et al., 2024; Sousa et al., 2025).

A progressao das lesdes cervicais associadas a infec¢do persistente pelo Papilomavirus
Humano (HPV) em mulheres jovens foi analisada nos estudos selecionados a partir de sua
relacdo direta com a indicagdo de tratamento cirirgico € com os impactos clinicos e
reprodutivos decorrentes dessas intervengdes. Nunes et al. (2020), ao investigarem aspectos
clinicos do tratamento do cancer do colo do utero em Manaus, identificaram que parcela
expressiva das mulheres atendidas em servico de referéncia apresentou diagnostico em
estagios que demandaram abordagem cirurgica, mesmo em faixas etarias inferiores a 30 anos.
Esse achado indicou que a progressao das lesdes ocorreu de forma silenciosa, reforcando a
associacao entre diagnoéstico tardio e maior complexidade terapéutica.

Os resultados de Oliveira ef al. (2020) convergiram com essa analise a0 demonstrarem
que, entre mulheres jovens submetidas a tratamento cirirgico, as principais indicagdes
estiveram relacionadas a presenca de lesdes intraepiteliais cervicais de alto grau e a estagios
iniciais de cancer invasivo. Os autores destacaram que, embora a idade jovem seja
frequentemente associada a maior expectativa de preservacdo reprodutiva, a gravidade das

lesdes identificadas impds a necessidade de procedimentos excisionais, como a conizagao,



evidenciando que a progressao da doenga nem sempre foi evitada por mecanismos biologicos
de regressao espontanea.

Ao confrontar os achados de Nunes et al. (2020) e Oliveira et al. (2020), observou-se
convergéncia quanto ao perfil clinico das pacientes jovens submetidas a cirurgia,
caracterizado por historico de rastreamento irregular e diagnostico tardio. Ambos os estudos
indicaram que a auséncia de seguimento adequado das lesdes precursoras contribuiu para a
evolugdo do quadro clinico, culminando em intervengdes cirurgicas potencialmente evitaveis
em estagios iniciais. Essa convergéncia reforcou a relacdo entre fragilidades assistenciais e
aumento da necessidade de tratamento invasivo em mulheres jovens.

A discussdo proposta por Paulino e Ferreira (2025) acrescentou uma dimensdo
relevante ao abordar especificamente o tratamento do adenocarcinoma in situ do colo uterino
e suas implicagdes para a saude reprodutiva. As autoras analisaram abordagens conservadoras
e radicais, destacando que, em mulheres jovens, a escolha da conduta cirtirgica esteve
condicionada ndo apenas a extensdo da lesdo, mas também a disponibilidade de
acompanhamento clinico rigoroso no pos-tratamento. Esse aspecto dialogou com os achados
de Nunes et al. (2020), que relataram limitacdes no seguimento ambulatorial em servigos
publicos, fator que influenciou a adog¢do de condutas mais extensas como estratégia de
reducdo do risco de recorréncia.

No que se refere as divergéncias entre os estudos, observou-se que Oliveira et al.
(2020) enfatizaram a possibilidade de preservagao da fertilidade em parte das mulheres jovens
submetidas a conizagdo, desde que as margens cirurgicas estivessem livres e houvesse
seguimento adequado. Em contraste, Paulino e Ferreira (2025) destacaram que, na pratica
clinica, a escolha por abordagens conservadoras foi limitada por fatores institucionais, como
dificuldade de acesso a exames de controle e instabilidade na continuidade do cuidado, o que
favoreceu a indicacdo de procedimentos mais extensos. Essa divergéncia evidenciou que a
decisdo terapéutica ndo se restringiu a critérios clinicos, mas foi influenciada por condi¢des
estruturais do sistema de saude.

Os impactos reprodutivos das intervengdes cirurgicas também foram abordados de
forma distinta pelos autores. Oliveira et al. (2020) relataram que procedimentos excisionais,
embora eficazes no controle da doenca, estiveram associados a aumento do risco de
complicagdes obstétricas futuras, como parto prematuro e insuficiéncia istmocervical. Paulino
e Ferreira (2025) aprofundaram essa discussdo ao enfatizar que mulheres jovens submetidas a

tratamentos radicais apresentaram maior probabilidade de perda da fungdo reprodutiva,



aspecto que assumiu relevancia significativa em faixas etarias nas quais o projeto reprodutivo
ainda ndo havia sido concluido.

A analise integrada dos estudos permitiu identificar convergéncia quanto ao
entendimento de que a necessidade de tratamento cirurgico em mulheres jovens representou
um marcador de falhas cumulativas no cuidado em saude, desde a prevencdo primaria até o
acompanhamento das lesdes precursoras. Nunes et al. (2020) e Oliveira et al. (2020)
indicaram que a maioria das pacientes jovens submetidas a cirurgia apresentava histérico de
diagnoéstico tardio, enquanto Paulino e Ferreira (2025) ressaltaram que a limitagdo do
seguimento clinico influenciou a escolha por condutas mais invasivas. Esses achados
reforcaram a relagdo entre progressdo das lesdes por HPV e fragilidades assistenciais
previamente discutidas nos eixos anteriores.

Do ponto de vista dos objetivos do estudo, os resultados analisados atenderam a
proposta de identificar fatores associados a progressao das lesdes cervicais e a necessidade de
intervengdo cirargica em mulheres jovens. A persisténcia da infeccdo por HPV oncogénico,
aliada a baixa adesdo ao rastreamento e a descontinuidade do cuidado, configurou um
conjunto de condi¢cdes que favoreceram a evolucdo clinica desfavoravel. A indicagdo
cirirgica, nesse contexto, emergiu como consequéncia de um processo acumulativo, € nao
como evento isolado, conforme evidenciado pela convergéncia entre os autores analisados
(Nunes et al., 2020; Oliveira et al., 2020; Paulino e Ferreira, 2025).

A discussdo comparativa também permitiu evidenciar que, embora existam
possibilidades técnicas de manejo conservador em mulheres jovens, sua aplicabilidade esteve
condicionada a capacidade do sistema de satide em garantir acompanhamento continuo e
acesso a exames de controle. A auséncia dessas condi¢des contribuiu para a adocdao de
estratégias terapéuticas mais extensas, com repercussdes clinicas e psicossociais relevantes.
Dessa forma, a necessidade de tratamento cirirgico em mulheres jovens no Amazonas refletiu
ndo apenas a agressividade biologica das lesdes, mas também limitagdes estruturais do
cuidado em saude, encerrando o ciclo analitico proposto pelos trés eixos de discussao

(Paulino e Ferreira, 2025; Oliveira et al., 2020; Nunes et al., 2020).
4 CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da literatura permitiu concluir que a infec¢do pelo Papilomavirus Humano
apresentou elevada incidéncia em mulheres jovens no estado do Amazonas, com inicio

precoce e elevada frequéncia de gendtipos oncogénicos associados ao desenvolvimento de



lesdes cervicais. Observou-se que, embora parte das infeccdes pudesse regredir
espontaneamente, a persisténcia viral esteve fortemente relacionada a progressao para lesdes
intraepiteliais de alto grau, sobretudo em contextos marcados por rastreamento irregular e
acompanhamento clinico insuficiente. Esse padrdo evidenciou que a juventude nao constituiu
fator protetor absoluto frente a evolugdo clinica desfavoravel da infeccao.

Os resultados indicaram que as estratégias de prevencdo e diagndstico precoce
implementadas no Amazonas nao alcangaram, de forma equitativa, a populacao feminina
jovem. Limitagdes no acesso ao exame citopatoldgico, baixa adesdo as ac¢des preventivas,
dificuldades geograficas e fragilidades na continuidade do cuidado contribuiram para o
diagnéstico tardio das lesdes cervicais. Além disso, a rigidez dos critérios etarios para
rastreamento mostrou-se pouco compativel com a realidade epidemiologica regional, na qual
mulheres jovens apresentaram alteragdes cervicais clinicamente relevantes antes da faixa
etaria preconizada pelas diretrizes nacionais.

No que se refere a necessidade de tratamento cirdrgico, constatou-se que a progressao
das lesdes por HPV esteve associada a um conjunto de fatores cumulativos, incluindo
infeccdo persistente por gendtipos de alto risco, falhas no seguimento das lesdes precursoras e
limitacdes estruturais do sistema de satde. A indicacdo de procedimentos cirirgicos em
mulheres jovens refletiu ndo apenas a gravidade das alteragdes histopatologicas, mas também
a impossibilidade de manejo conservador em cendrios nos quais o acompanhamento
longitudinal ndo pdde ser garantido. Tal situag@o acarretou implicacdes clinicas e reprodutivas
relevantes, com potencial impacto na qualidade de vida dessas mulheres.

Dessa forma, concluiu-se que a incidéncia do HPV em mulheres jovens no Amazonas,
associada a necessidade de tratamento cirargico, revelou fragilidades persistentes nas acdes de
prevengdo, rastreamento e cuidado integral. O estudo evidenciou a necessidade de
reorientacdo das estratégias de satde publica, com fortalecimento da prevengdo primaria,
ampliacdo do diagndstico precoce e garantia de seguimento clinico continuo, de modo a
reduzir a progressdo das lesdes cervicais € minimizar a indica¢do de intervencdes cirrgicas

em idades precoces.
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