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Introducao: O rastreamento do cancer de colo uterino é essencial para a prevengao e
deteccao precoce desta neoplasia, entretanto, a populacao LGBTQIA+ enfrenta barreiras
para acessa-lo. A falta de diretrizes especificas para essa populacao e a auséncia de
mencao nas diretrizes nacionais evidenciam a necessidade de uma andalise sobre os
obstaculos enfrentados por essas comunidades. Objetivos: Explorar a literatura a
respeito do rastreamento do cancer de colo uterino na populacao LGBTQIA+ e as
barreiras enfrentadas por essa comunidade no acesso a este cuidado. Metodologia: Esta
revisao narrativa da literatura baseou-se em uma selecao de artigos obtidos nas bases de
dados PubMed, BVS e Lilacs. Os artigos incluidos foram publicados entre 2019 e 2024 e
utilizaram metodologias variadas, incluindo revisoes de escopo, estudos transversais e
pesquisas qualitativas. Resultados: Existem diversas barreiras enfrentadas pela
populacdo LGBTQIA+ no rastreamento do cancer de colo uterino, como a necessidade de
servicos de saude adaptados, desconforto com exames ginecoldgicos e discriminagao. Um
estudo transversal no Reino Unido mostrou que apenas 58% dos homens trans e pessoas
nao binarias elegiveis para o rastreamento haviam realizado o exame e destacou a falta
de informacao e o desejo por opgoes de auto-esfregaco. Um estudo contemplando
mulheres 1ésbicas em Israel mostrou que 22% delas ja haviam sido submetidas a coleta
de citologia cervicovaginal. As diretrizes atuais sao insuficientes, evidenciando a
necessidade de abordagens especificas baseadas na anatomia e nos comportamentos
especificos da populacao LGBTQIA+. No Brasil, a recomendacao vigente é que, para essa
populacgdo, seja seguida a mesma orientagdao do Ministério da Satude para rastreio em
mulheres cis heterossexuais. Sdo incluidas pessoas com utero, com mais de 25 anos, que
ja tiveram contato sexual. Levando em consideracao caracteristicas anatomicas e de
comportamento sexual, deve-se oferecer a possibilidade de estrogenizacao da vagina
prévia a coleta e uso do menor espéculo vaginal possivel. Conclusao: Ha uma série de
barreiras significativas ao rastreamento do cancer de colo uterino na populagao
LGBTQIA+. Para melhorar o acesso e a adesao ao rastreamento, € fundamental
desenvolver politicas e praticas de saide que reconhecam e acomodem as necessidades
unicas dessas comunidades

Palavras-chave: CANCER DE COLO DO UTERO; LGBTQIA+; RASTREAMENTO;
RECOMENDACOES; BARREIRAS

DOI: 10.51161/conasc2024/37482



