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Objetivos: estimar a prevaléncia autorreferida da realizacao do exame citopatologico do colo do tGtero em mulheres
profissionais do sexo e investigar a associacao entre a realiza¢io desse teste e os dados socioecondmicos e com-
portamentais. Método: estudo analitico transversal, com 416 mulheres profissionais do sexo, em uma capital do
nordeste brasileiro entre janeiro de 2014 e fevereiro de 2015. Resultados: a prevaléncia autorreferida de realizacao
do exame citopatologico do colo do utero foi de 47,8%. Houve associacdes entre a realizacao do teste e a renda
(p=0,001), a escolaridade (p=0,001), a religiao (p=0,001), a forma de acesso ao servico (p=0,003) e o uso de con-
traceptivo (p=0,003). Conclusao: mulheres profissionais do sexo apresentaram baixa prevaléncia para realizacao do
exame citopatologico do colo do ttero, fato que ocorre especialmente entre as mulheres mais empobrecidas, pouco
escolarizadas e com dificuldade de acesso aos servicos de saide.

Descritores: Teste de Papanicolaou. Profissionais do sexo. Mulheres. Prevaléncia. Prevencio secunddria. Atenc¢io
primdria a sadde.

Objectives: to estimate the self-reported prevalence for performing the cervical cytopathological examination in female
sex workers and investigate the association between its performance and the socioeconomic and bebavioral data.
Method: a cross-sectional study with 416 female sex workers in a capital city of the Brazilian Northeast between
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January 2014 and February 2015. Resulls: the self-reported prevalence for performing the cervical cytopathological

examination was 47.8%. There were associations between the performance of the test and income (p=0.001),
schooling (p=0.001), religion (p=0.001), service access (p=0.003), and contraceptive use (p=0.003). Conclusion:
Jfemale sex workers presented a low prevalence for performing the cervical cytopathological examination, especially
among the poorest women, with little education, and with difficulty accessing bealth services.

Keywords: Pap smear test. Sex workers. Women. Prevalence. Secondary prevention. Primary bealth care.

Objetivos: estimar la prevalencia autorreferida de la realizacion del examen citopatologico del cuello uterino en
mugjeres profesionales del sexo e investigar la asociacion entre la realizacion de ese test y los datos socioeconémicos y
comportamentales. Método: estudio analitico transversal, con 416 mujeres profesionales del sexo, en una capital del
noreste brasileno entre enero de 2014 y febrero de 2015. Resultados: la prevalencia autorreferida de la realizacion
del examen citopatologico del cuello uterino fue del 47,8%. Hubo asociaciones entre la realizacion del test y la
renta (p=0,001), la escolaridad (p=0,001), la religion (p=0,001), la forma de acceso al servicio (p=0,003) y el
uso de anticonceptivos (p=0,003). Conclusion: mujeres profesionales del sexo presentaron baja prevalencia para
la realizacion del examen citopatologico del cuello uterino, hecho que ocurre especialmente entre mujeres mds
empobrecidas, poco escolarizadas y con dificultad de acceso a los servicios de salud.

Descriptores: Test de Papanicolaou. Profesionales del sexo. Mujeres. Prevalencia. Prevencion secundaria. Atencion

primaria a la salud.

Introducio

O cancer do colo do utero € causa comum
de mortalidade em mulheres, havendo cerca de
270.000 casos por ano em todo o mundo'”. No
Brasil, as principais causas de morte feminina tém
sido pelo cancer de mama e colorretal, seguido
do cancer do colo uterino. Ressalta-se que, no
pais, ocorreu redu¢io acentuada da mortalidade
no periodo de 1990 a 2015 para -33,9%, especi-
ficamente em Rondonia, Roraima, Alagoas, em
todos os estados das regides Sul e Sudeste e em
quase todos os estados da regiao Centro-Oeste'”.

Os fatores de risco mais importantes para o
desenvolvimento do cincer do colo do ttero sio,
dentre outros: infeccao pelo Papiloma Virus Hu-
mano (HPV), inicio precoce da atividade sexual,
multiplicidade de parceiros sexuais, baixa con-
dicao socioecondmica, uso prolongado de con-
traceptivos orais”’. Assim, Mulheres Profissionais
do Sexo (MPS) tém fatores de risco elevados para
neoplasias do colo uterino, pois possuem multi-
plicidade de parceiros sexuais, apresentando um
risco aumentado de infec¢io por HPV™,

Um estudo realizado na China demonstrou
que ser acometido pelo HPV foi mais prevalente
entre as MPS (61,90%) quando comparadas com
o restante da populacao (21,00%) (p<0,01) e que

os principais fatores de risco associados foram
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a idade da primeira relacio sexual (OR 0,69;
1C95% 0,49-0,99) e a pés-menopausa (OR 2,92;
1C95% 1,09-7,80) (p<0,05)".

Nessa perspectiva, a realizacio do exame
citopatologico do colo do ttero é uma ferra-
menta importante para o diagnostico de altera-
coes patolégicas(é). Pesquisa realizada na India
com 60 MPS, para detectar anormalidades em
citologia vaginal, mostrou que, do total, 86,7%
dos esfregacos foram considerados anormais. E
a incidéncia de lesdo intraepitelial escamosa de
alto grau foi de 38,3%, considerada elevada na
populacio do estudo™. Dessa forma, MPS estio
em maior risco para a aquisicio do cancer do
colo do ttero devido 2 alta exposi¢io ao HPV.

Diante da magnitude do problema, o Minis-
tério da Satde do Brasil recomenda, por meio
da Linha de Cuidado do Cancer do Colo do
Utero, o acesso humanizado e integral s acoes
e aos servicos qualificados para promover a pre-
vencao do cincer do colo do Utero, bem como
0 acesso ao rastreamento das lesdes precursoras,
ao diagnostico precoce e ao tratamento ade-
quado, qualificado e em tempo oportuno™. Re-
comenda-se ainda a necessidade de um acompa-
nhamento rigoroso e exames histologicos, para

evitar a disseminacao desnecessaria da doenca
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neopldsica e a morte prematura entre as mu-
lheres diagnosticadas(é)‘

As MPS apresentam maior vulnerabilidade
para as diversas infeccodes ginecologicas, consi-
derando-se a dificuldade para receber orienta-
¢coes contextualizadas a seus estilos de vida e de
modo que se sintam acolhidas em suas davidas
acerca das formas de prevencio e de assisténcia,
quando necessarias”.

Com base no exposto, o presente estudo
teve como objetivos estimar a prevaléncia au-
torreferida da realizacdo do exame citopatolo-
gico do colo do ttero em mulheres profissionais
do sexo e investigar a associacao entre a reali-
zacido desse teste e os dados socioecondmicos e

comportamentais.
Método

Estudo analitico de corte transversal, desen-
volvido com MPS em Teresina, capital do estado
do Piaui, no Nordeste do Brasil, de janeiro de
2014 a fevereiro de 2015. Trata-se de um recorte
de um macroprojeto com mulheres profissionais
do sexo com financiamento do Ministério da
Saude, edital 01/2013 e carta acordo 130/2013.

Para a selecio das participantes, utilizou-se
o método Respondent Drive Sampling (RDS),
que inclui varios requisitos que sao chave para
a criacio de uma amostra representativa. A es-
colha desse método justifica-se pelo fato de esse
segmento ser organizado em rede e ser de di-
ficil acesso. Essa metodologia ¢ indicada para
estudos com populacdes complexas, conside-
rando que o acesso a esses grupos € mais facil
por intermédio de um membro deles” .

Para estimar o tamanho da amostra, foi con-
siderada uma prevaléncia de 1,8% da infeccao
por HIV©
384 participantes, sendo acrescentado o valor de

Assim, estimaram-se, no minimo,

20%, em virtude de eventuais perdas. O nimero
final que compds o estudo foi de 416 profissio-
nais do sexo.

Foram adotados os seguintes critérios de in-
clusio: ter idade igual ou superior a 18 anos;
trabalhar como MPS no municipio; ter tido pelo
menos uma relacio sexual em troca de dinheiro

nos ultimos quatro meses; apresentar um convite
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valido para participar do estudo. Como critério
de exclusao adotou-se: estar visivelmente sob a
influéncia de drogas, incluindo dlcool, no mo-
mento da entrevista.

Para a coleta de dados, foram investigadas as
caracteristicas da populacao conforme o local de
atuacao, sendo utilizado um formulario estrutu-
rado validado com as seguintes questoes: varid-
veis independentes — caracteristicas sociodemo-
graficas e econdmicas (faixa etaria, procedéncia,
cor da pele autorreferida, estado civil, renda in-
dividual mensal, escolaridade, religiao), acesso
aos servicos de saude e planejamento familiar
(uso de método contraceptivo e uso de preserva-
tivo com parceiro fixo); e varidveis dependentes
— realizacao do exame citopatologico do colo do
utero (frequéncia de efetuacio).

Para a determinacao da prevaléncia de rea-
lizacio do exame preventivo para cincer do
colo do ttero, considerou-se a informacao de
efetuacao do teste nos trés anos anteriores a data
da entrevista”.

Os dados foram digitados duplamente no
Excel, em planilha eletronica, e, apds validacao,
foram exportados para o software IBM" SPSS
21.0. A analise das varidveis quantitativas foi
apresentada em média, minimos e maximos, e as
categoricas foram exibidas em frequéncia. Para
investigar a associacdo entre as varidveis, em-
pregou-se o teste Qui-Quadrado, sendo conside-
rada significancia estatistica em valor de p<0,005.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do
Piaui, sob o parecer n. 0425.0.045.000-11.

Resultados

Das 416 MPS, evidenciou-se maior propor¢io
(62,3%) naquelas com faixa etdria de 25 a 39
anos (média de 30,48 anos; idade minima de
18 e maxima de 59 anos), autodenominadas de
cor branca (43,0%), catdlicas (79,3%), com es-
colaridade >8 anos de estudos (52,6%), solteiras
(82,0%), com renda mensal entre 1 e 2 salarios
minimos, cujo valor unitdrio a época do estudo
era de R$780,00, equivalente a US$ 333,00 (co-
tacao em 15 de janeiro de 2014). (Tabela 1).
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Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas e econdmicas de mulheres profissionais do sexo. Teresina,

Piaui, Brasil — 2014-2015 (N=416)

Variaveis n ‘ %
Faixa etaria
18-24 anos 104 25,0
25-39 anos 259 62,3
40-59 anos 53 12,7
Cor de pele autorreferida
Preta 146 35,1
Parda 87 20,9
Branca 179 43,0
Amarela 4 1,0
Estado civil
Solteira 341 82,0
Casada 22 53
Separada 50 12,0
Vidva 3 0,7
Renda mensal individual (Salirio Minimo)
Sem rendimento 21 5,0
la?2 174 41,9
223 117 28,1
4a10 104 25,0
Escolaridade
Analfabeta 26 6,3
Ensino Fundamental incompleto 219 52,6
Ensino Fundamental completo 63 15,2
Ensino Médio incompleto 58 13,9
Ensino Médio completo 50 12,0
Religido
Nenhuma 59 14,2
Catdlica 330 79,3
Evanggélica 20 4,8
Outras 7 1,7

Fonte: Elabora¢ao propria.

Em relacao ao acesso ao servico de sadde,
58,6% das participantes referiram utilizar servigos
publicos, nas proximidades de suas residéncias;
23,6%, o servico particular; 12% fazem contato
com o Agente Comunitiario de Satde (ACS) e
5,8% nao buscam assisténcia 2 saide. Quanto
as medidas de contracep¢ao e proteciao, 69,0%
informaram nio utilizar nenhum método contra-
ceptivo. Em relaciao ao preservativo, do total de
MPS que informaram ter parceria fixa, 51,5% in-

formaram nunca usar com esse tipo de parceria.
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No tocante ao exame citopatolégico do colo
do dttero, 15,1% nunca o realizaram. A preva-
léncia autorreferida de realizacio do exame ci-
topatolégico do colo do ttero foi de 47,8%. Do
total de MPS que fizeram o teste, 60,1% utili-
zaram unidades de satde publica, 4,1% o rea-
lizaram em Onibus, em campanhas educativas,
18,5%, em clinicas privadas e 17,3% nao respon-
deram (Tabela 2).
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Tabela 2 — Caracteristicas do planejamento familiar e do acesso aos servicos de saude por mulheres profissionais

do sexo. Teresina, Piaui, Brasil —2014-2015 (N=416)

Variaveis n %
Acesso ao servico de saide
Consultas nas proximidades da residéncia 244 58,6
Agente Comunitario de Saude 50 12,0
Servico privado 98 23,6
Nio utiliza o servico de satde 24 5,8
Uso de contraceptivo
Sim 128 30,8
Nio 287 69,0
N2o respondeu 1 0,2
Uso de preservativo com parceiro fixo (n=200)
Nunca 103 51,5
As vezes 26 13,0
Sempre 1 0,5
Nio respondeu 70 35,0
Tempo de realizacio do citopatologico do colo do ttero
Nunca 63 15,1
Menos de 1 ano 68 16,3
1-3 anos 131 31,5
Mais de 3 anos 102 24,6
Mais de 5 anos 51 12,3
Nio respondeu 1 0,2
Local de realizacio do exame
Unidade de saide publica 250 60,1
Em 6nibus 17 4,1
Clinica privada 77 18,5
Nio respondeu 72 17,3
Fonte: Elaboracao prépria.
Houve associacdo estatistica entre a rea- escolaridade  (p=0,001), religiaio (p=0,001),
lizacio do exame citopatologico do colo do acesso a0 servico (p=0,003) e uso de contracep-
utero e as seguintes variaveis: renda (p=0,001), tivo (p=0,003). (Tabela 3).

Tabela 3 —Medidas de associacio entre as caracteristicas sociodemograficas, econdmicas, planejamento

familiar e de acesso aos servicos de saide de mulheres profissionais do sexo e a realizacao do exame

citopatolégico do colo do utero. Teresina, Piaui, Brasil — 2014-2015 (N=416) (continua)
Realizacio do citopatologico do colo do itero
Variavel Sim Niao P*
n ‘ % n ‘ %
Faixa etaria (anos)
18-24 82 19,7 22 5,3
25-39 224 53,8 35 8,5 0,131
40-59 47 11,3 06 1,4
Cor de pele autorreferida
Preta 126 30,3 20 4.8
Parda 66 15,9 21 5,0 0,056
Branca 157 37,8 22 5,3
Amarela 04 0,9 00 0,0
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Tabela 3 — Medidas de associacao entre as caracteristicas sociodemograficas, econdmicas, planejamento

familiar e de acesso aos servicos de saide de mulheres profissionais do sexo e a realizacao do exame

citopatolégico do colo do utero. Teresina, Piaui, Brasil — 2014-2015 (N=4106) (conclusio)
Realizacio do citopatologico do colo do ttero
Variavel Sim Nao p*
n ‘ % n ‘ %
Estado civil
Solteira 289 69,5 52 12,5
Casada 18 42 04 0,9 0,862
Separada 43 10,4 07 1,7
Vitva 03 0,8 00 0,0
Renda mensal individual (Salario Minimo)
Sem rendimento 09 2,2 12 2,9
1a2 132 31,7 42 10,1 0,001
223 112 26,9 05 1,2
4a10 100 24,0 04 1,0
Escolaridade
Analfabeta 19 4,6 07 1,7
Ensino Fundamental incompleto 182 438 37 8,9
Ensino Fundamental completo 58 13,9 05 1,2 0,001
Ensino Médio incompleto 50 12,0 08 1,9
Ensino Médio completo 44 10,6 06 1,4
Religido
Nenhuma 51 12,3 08 1,9
Catdlica 276 60,4 54 12,9 0,001
Evangélica 19 4,6 01 0,2
Outras 07 1,7 00 0,0
Acesso ao servico de saude
Unidade de Satde Basica 210 50,5 34 8,2
Agente Comunitirio de Saude 36 8,6 14 3.4 0,003
Servico privado 90 21,6 08 1,9
Nao utiliza o servico de saude 17 4,1 07 1,7
Uso de contraceptivo (n=415)
Sim 119 28,7 09 2,2 0,003
Nao 234 56,3 53 12,8
Uso de preservativo com parceiro fixo (n=200)
Nunca 84 42,0 19 9,5
As vezes 23 11,5 03 1,5
Sempre 00 0,0 01 0,5 0,139
Nao recorda 55 27,5 15 7,5

Fonte: Elabora¢ao prépria.

* Referente a realizacao do teste do Qui-quadrado: diferencga estatisticamente significante (p-valor < 0,05).

Discussao

Neste estudo, as MPS apresentaram baixa
prevaléncia para a realizacio do exame citopa-
tologico do colo do ttero (47,8%) quando com-
paradas com as de outra capital do Nordeste

do Brasil (95,19%)"". Isso se deu também na
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Brasil, que foi de 85,7% em 517 participantes

comparacio com demais mulheres da populacio

de um municipio de Boa Vista, regido Norte do

a2

A realizacao do exame citopatolégico do colo

do tutero varia conforme as caracteristicas indi-
viduais e regionais. Neste estudo, em relacio a

faixa etaria, MPS com 18 e 24 anos e 40 e 59
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anos realizaram o exame preventivo com menor
frequéncia, sendo 19,7% e 11,3%, respectiva-
mente. Um estudo realizado em uma capital do
Nordeste do Brasil, com 250 MPS, mostrou que
a maioria (61,2%) que realizou o exame colpo-
citologico tinha em média 35 anos de idade"” .
Nesta pesquisa, as MPS solteiras apresen-
taram maior taxa de efetuacio do exame. Es-
tudos mostraram que tanto as mulheres solteiras
com maior multiplicidade de parceiros sexuais
quanto as casadas, quando nao usam o preserva-
tivo em todas as relacdes sexuais, estao mais ex-

(12,14) N . N .
. A ndo realizacdo do exame é

postas as IST
preocupante, independente do estado conjugal.

Baixa escolaridade (p=0,001) e baixa renda
(p=0,001) foram identificadas como estatistica-
mente significativas para a nao realizacio do
exame citopatolégico do colo do utero. Um es-
tudo realizado no interior do Piaui, Nordeste do
Brasil, com 77 MPS mostrou que 47 (61%) tinham
Ensino Fundamental incompleto; quando ques-
tionadas sobre o exame preventivo, 30 (38,9%)
nio souberam informar a finalidade”.

Em relacdo a cor da pele, preta/parda foram
fatores relacionados a nio realizacao do citopa-
tologico do colo do utero. Quanto ao conhe-
cimento sobre a finalidade do teste, mulheres
de cor nao branca apresentaram associa¢io para

a nio efetuacio (p=0,019)""

. Autores sugerem
que a ndo efetuacdo preventiva do citopatolo-
gico do colo do utero pode ser justificada pelo
baixo nivel de conhecimento sobre as infeccoes
e os seus efeitos prejudiciais 2 saade"”.

Um estudo realizado na regido Norte do
Brasil, com mulheres da populacio, mostrou que
a etnia e a religiosidade nio tiveram relevancia
estatistica para a nao realiza¢io do exame e que,
quanto ao local, foi relatado que as igrejas sao
preferenciais, por proporcionarem melhor aco-
lhimento. O estudo ressaltou ainda que estraté-
gias nesse sentido poderiam ser desenvolvidas
para aumentar as taxas de cobertura do exame"”.

A maioria das MPS buscou acesso 40 servico
de satde publica, para a realizacio do exame
citopatologico do colo do utero, e houve signi-
ficancia estatistica. No Brasil, a Estratégia Satde

da Familia (ESF) contribui para a reducao dos
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indicadores de morbimortalidade, considerado
um modelo de aten¢io a satde norteado pelos
principios do Sistema Unico de Satde (SUS). O
ACS, membro da equipe, pode contribuir para a
superacido das barreiras existentes a realizacio
do exame, quando identifica e captura as mu-
lheres que deixaram de realiza-lo™”.

Apesar de a maioria das MPS terem buscado
as unidades publicas de saide com maior fre-
quéncia, o estudo mostrou que um percentual
elevado das participantes nao atendeu a reco-
mendacio da Organizacio Mundial de Sadde
(OMS) para a realizacio do exame, que deve
ocorrer a cada trés anos, ap6s dois testes nor-
mais consecutivos, com intervalo de um ano'”.
Um estudo realizado na regiao Sudeste do Brasil,
com demais mulheres da populagao, mostrou
que ter histéria prévia de trés ou mais colpo-
citologias proporciona uma protecao de 84%
(OR=0,16; IC95%: 0,07; 0,38) para o cincer
cervical uterino e que o setor publico é o mais
utilizado pelas mulheres para rastreamento de
cancer do colo do ttero®”.

Estudo mostrou que o intervalo entre a data
do resultado da citologia e a data da primeira
colposcopia, entre aquelas mulheres que obti-
veram teste do citopatologico do colo do tutero
alterado, foi considerado longo, com média de
espera de 94,5 dias. Mostrou ainda que devem
ser adotadas medidas para reduzir o tempo de
espera do resultado do primeiro exame para a
realizagdo da segunda colposcopia, de modo a
melhorar a qualidade da assisténcia no ambito
do controle do cincer do colo do ttero”. En-
tretanto, a baixa cobertura do exame possivel-
mente estd associada a busca ativa insuficiente
e a dificuldade de agendamento das consultas
na atencao basica, bem como as dificuldades de
acesso e ao atendimento insatisfatério””.

Embora o risco do cancer do colo uterino seja
alto em todas as mulheres, as MPS estio mais
expostas a infec¢do por HPV, como demonstra
estudo realizado no Peru, com 200 participantes,
ao identificar altas taxas de transmissao do HPV,
destacando a necessidade de estratégias pre-
coces e eficazes para prevenir o cancer do colo
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do ttero nessa populacio ™. Acrescenta-se que
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resultado de citologia anormal foi encontrado
também na Tailindia, em 10% das MPS e em
5% das demais mulheres. Desse total, o HPV foi
detectado em 13% das MPS e em 9% das demais
mulheres””.

Uma das medidas preconizadas para a pre-
vencio de IST é o uso de preservativos. E con-
siderado essencial para a interrupcio da cadeia
de transmissao, inclusive para a prevencao de
neoplasias relacionadas as atividades sexuais
desprotegidas, como o cancer do colo do utero
associado ao HPV, e também como método
contraceptivo. Pesquisa realizada em uma ca-
pital do Nordeste brasileiro, com mulheres de
25 a 539 anos, mostrou que o n2o uso de método
contraceptivo foi significativamente associado a
nao adesio ao exame citopatolégico do colo do
utero. Dessa forma, tem-se um risco duplicado
de infeccao e posterga-se o diagnostico precoce
para certas neoplasias” .

Neste estudo, dentre as 47,8% das mulheres
que relataram ter realizado o exame, 28,7% fa-
ziam uso de algum método contraceptivo. Isso
sugere que € fundamental a criagdo de espacos
onde as MPS possam ter acesso adequado as
orientacoes e aos insumos. O uso de algum mé-
todo contraceptivo pode constituir um fator de
protecio para a realizacido do referido procedi-
mento preventivo.

Em relacio ao uso do preservativo com a
parceria fixa, 103 (51,5%) mulheres informaram
que nunca utilizam; desse total, 19 (9,5%) ad-
mitiram nao ter realizado exame citopatologico
do colo do tutero. Pesquisa revelou que menos
da metade das MPS (47,7%) usam preservativos
com qualquer tipo de parceiro, 71,9% usam com
a parceria fixa e 84,2%, com parceria casual®”.
Entre as principais barreiras elencadas para o nao
uso desse método preventivo, tém-se: pobreza,
recusa de usar preservativos por parceiros do
sexo masculino, uso de alcool antes do sexo e
crengas de que esses métodos reduzem o prazer
sexual ®”.

Os achados desta pesquisa tém como limi-
tacOes: a questdo sobre a realizacio do exame
citopatologico do colo do utero basear-se em

lembrancas (viés de memoria); o fato de nao
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ser possivel generalizar os achados ao total da
populacio de MPS, por ser esse um segmento
de amostragem com maiores estigmas sociais
e de acesso limitado. Além disso, trata-se do
delineamento de natureza transversal, nio sendo
possivel o estabelecimento de relagdes de causa
e efeito. Sugere-se que novas pesquisas sejam
realizadas com essa populacio, tendo como
foco o rastreamento de cancer do colo uterino e

orientacdes sobre a reducio de risco.
Conclusio

Neste estudo, mulheres profissionais do
sexo apresentaram baixa adesio autorreferida
de realizacio do exame citopatolégico do colo
do tutero, quando comparadas a populacoes se-
melhantes de outra capital e também as demais
mulheres da populagao. Os principais fatores
associados para a sua realizacao foram a renda,
a escolaridade, a religido, bem como as formas
de acesso ao servico de atendimento e o uso de
contraceptivo.

Em face do supracitado, faz-se necessiria a
realizacdo de acdes de saidde integradas para
essa populacao. Recomenda-se a melhoria do
acesso das mulheres profissionais do sexo a
servicos publicos de saide, com vistas a reali-
zacao de atividades de educacio em sadde, con-
siderando suas caracteristicas individuais, para
ampliacdo do conhecimento sobre medidas de
prevencdo do cancer do colo do ttero. Nesse
contexto, considerando a maior vulnerabilidade
das MPS, urge a necessidade de ampliar oportu-
nidades de rastreamento de casos de cancer do

colo do utero para populagoes semelhantes.
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