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Introdução: 

OBJETIVO: 

  

•Abordar as práticas relacionadas ao rastreamento de câncer colorretal na 

população com 50 anos e mais de idade, considerando aspectos como local de 

residência, idade, raça/cor, renda, escolaridade, situação conjugal.  

 

• Neste inquérito de saúde foi investigado a realização de pesquisa de sangue 

oculto e colonoscopia; principais motivos e participação do Sistema Único de 

Saúde na realização dos mesmos; resultados, seguimento, entre outros. 

 

• Estimativa de casos novos no Município de São Paulo: 4.170, sendo 2.070 em 

homens e 2.100 em mulheres. Incidência é heterogênea no MSP. 

 

 



 

Principais resultados: 

 

 

 

Gráfico 1 - Prevalência de indivíduos com 50 anos e mais que informou a realização, alguma 

vez na vida, de exames para diagnóstico precoce de câncer colorretal (Pesquisa de Sangue 

Oculto nas Fezes e/ou Colonoscopia/Sigmoidoscopia). Município de São Paulo, 2008 e 2015.  



 

Principais resultados: 

 

 

 

Gráfico 2 - Prevalência de indivíduos com 50 anos e mais que informou a realização, 

alguma vez na vida, de exame para diagnóstico precoce de câncer colorretal, segundo tipo 

de exame. Município de São Paulo, 2015.  



Principais resultados: 

 

 

Tabela 1 - Prevalência (%) do principal motivo que levou a fazer o último exame de sangue 

oculto nas fezes ou colonoscopia. Município de São Paulo, 2015.  



Principais resultados: 

 

 

Tabela 2 - Prevalência (%) do principal motivo para não realização dos exames de 

diagnóstico precoce para câncer colorretal. Município de São Paulo, 2015.  



Principais resultados: 

 

 

Tabela 3 - Prevalência (%) de realização de 

exames (pesquisa de sangue oculto nas fezes 

e/ou colonoscopia) para a prevenção de 

câncer colorretal, segundo variáveis 

socioeconômicas e demográficas. Município 

de São Paulo, 2015.  



 

Principais resultados: 

 

 

 

Gráfico 3 - Prevalência (%) de realização, alguma vez na vida, de exames para diagnóstico 

precoce de câncer colorretal pelo Sistema Único de Saúde, em pessoas com 50 anos ou 

mais. Município de São Paulo, 2015.  



 

Principais resultados: 

 

 

 

Gráfico 4 - Prevalências (%) de realização de colonoscopia e de pesquisa de sangue 

oculto nas fezes para diagnóstico precoce de câncer colorretal, realizados pelo SUS e não 

SUS, em pessoas com 50 anos ou mais. Município de São Paulo, 2015.  



Principais resultados: 

 

 

Tabela 4 - Prevalências (%) de realização de exames preventivos para diagnóstico precoce 

de câncer colorretal realizados pelo Sistema Único de Saúde, segundo Coordenadoria 

Regional de Saúde e tipo de exame. Município de São Paulo, 2015. 



Considerações Finais: 

 

 

• Aumento significativo na realização de algum exame para diagnóstico precoce 

do CCR se comparado ao inquérito anterior, com maior prevalência para a 

pesquisa de SOF, inclusive no SUS.  

 

• A maioria da população acima de 50 anos realiza os exames para detecção 

precoce de CCR por rotina.  

 

• Prevalência maior de realização destes exames entre os idosos e para as 

demais variáveis socioeconômicas não houve diferenças estatísticas, assim 

como por regiões de saúde.  

 

•Sistema privado permanece com as maiores prevalências de realização de 

colonoscopia e SOF na população-alvo.  

 

 


