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Federal de Pernambuco, no periodo de novembro de 2001
a agosto de 2002. O estudo teve aprovacdo do Comité
de Etica em Pesquisa da Instituicdo onde foi realizado.
Os possiveis fatores de risco para NIC foram investiga-
dos por meio de formulario padronizado, aplicado a to-
das as pacientes, para pesquisa de idade, estado civil,
grau de instrucao, idade ao primeiro coito, nimero de
gestacoes, numero de parceiros sexuais, método
contraceptivo utilizado, referéncia de DST anterior, so-
ropositividade para HIV e tabagismo. Seguiram-se cole-
tas de material para colpocitologia oncoética e para pes-
quisa de HPV por reacao em cadeia da polimerase (PCR-
RFLP) com primers consensus MY09/MY11, exame
colposcopico e biopsia com exame histopatolégico, nos
casos indicados. Para analise estatistica de associacéao
de NIC com os fatores de risco, utilizaram-se o odds
ratio com intervalo de confianca e os testes qui quadra-
do e Fisher, em nivel de significancia de 0,05. Para ajuste
do efeito de cada uma das variaveis pelas demais, em-
pregou-se a regressao logistica pelo modelo backwards,
testado com significancia expressa pelo valor de p com
grau de maxima verossimilhanca. Para analise de con-
cordancia, aplicou-se o teste kappa. No modelo final de
regressdo multipla, permaneceram as seguintes varia-
veis: a infeccdo por HPV de alto risco oncogénico (OR =
12,3 IC9 5% 3,79-40,0), referéncia de DST anterior (OR

= 8,2 IC9 5% 2,8-24,0), idade ao primeiro coito (OR = 4,0
IC9 5% 1,7-9,3) e tabagismo (OR = 3,9 IC9 5% 1,7-8,9).
A soropositividade para HIV comportou-se como fator
de protecéo para NIC (OR = 0,04 IC95% 0,01-0,13). Den-
tre as 78 amostras com positividade para HPV por PCR-
RFLP, houve predominio de HPV16 ou variante 16 (46,9%
do grupo caso), com maior freqiiéncia nas pacientes
portadoras de lesoes de alto grau. A analise dos aspec-
tos morfolégicos no diagnéstico da infeccao cervical por
HPV demonstrou que a colposcopia apresentou boa con-
cordancia com o exame histopatolégico, em presenca
de positividade de DNA-HPV. Dentre os achados
colposcopicos mais relevantes para o diagnoéstico de
lesbes cervicais de alto grau e positividade de HPV, des-
tacaram-se o epitélio acetobranco acentuado e mosaico
aspero. Considerando os fatores de risco identificados
no presente trabalho, concluiu-se que deve haver pro-
gramas de rastreamento dos grupos com maior probabi-
lidade de desenvolver NIC, por colpocitologia, colposcopia
e histopatologia, associadas, quando possivel, a biolo-
gia molecular, prevenindo o surgimento do cancer inva-
sor.
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Introducao: observa-se uma forte tendéncia de enve-
lhecimento da populacdo mundial levando a um au-
mento da prevaléncia de doencas como a osteoporose
e fraturas. A ultra-sonometria 6ssea (USO) surge como
uma possibilidade para o rastreamento de grandes
populacoes em Saude Publica. Objetivos: determinar
a prevaléncia de risco para fraturas estimado pela USO
de calcaneo em uma populacdao de mulheres na meno-
pausa residentes na ilha de Paqueta/RJ.
Metodologia: Realizamos questionario previamente
estruturado, medidas antropométricas e USO de
calcaneo com aparelho Sonost 2000 em 385 mulheres
menopausadas apés aprovacido pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Instituto Fernandes Figueira/Fiocruz.
Resultados: a média de idade foi de 64,6 £ 9,9 anos,
com tempo médio de menopausa de 17,0 + 10,7 anos.
Observamos que 59,2% da amostra apresentava T-score
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<-1, sendo que 16,8% apresentaram T-score < -2,5.
Houve variacdo em todos os parametros do exame con-
forme o aumento da idade, e diferenca significativa (p
< 0,05) entre os grupos de risco para fratura para ida-
de, tempo de menopausa, peso, IMC e percentual de
gordura corpérea. Houve correlacdo entre SOS e IMC
(r = 0,155; p = 0,002). As mulheres do grupo de maior
risco (T-score <-2,5) eram mais velhas, com maior peso
e IMC do que as dos outros grupos. Conclusdes: uma
parcela importante da populacao feminina apresenta
algum grau de risco para fraturas conforme avaliacao
da USO. Esta alteracao foi significativamente relacio-
nada com fatores clinicos e antropométricos.
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