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RESUMO

Objetivo: Quantificar os casos de cancer de pele e analisar a prevaléncia de cada tipo de neoplasia, realizando um
panorama do céncer de pele no municipio de estudo. Métodos: Estudo descritivo, transversal e quantitativo, com coleta
retrospectiva de dados, obtidos a partir de prontuarios eletrénicos, entre 2012 a 2018. Resultados: Foram analisados os
prontudrios de 189 pacientes, totalizando 245 diagndsticos de cancer de pele. Destes, a maioria pertencia ao sexo feminino,
com predominio de carcinomas basocelulares e a cabeca foi o local do corpo mais acometido. Conclusédo: O cancer de
pele é uma importante questéo de salde publica e merece estudos locais. A compreenséo das particularidades regionais
propicia a atuagao futura em estratégias de prevencao e deteccdo precoce do cancer de pele, reduzindo morbidades e
melhorando a qualidade de vida da populacéo.

Palavras-chave: Neoplasias cutaneas. Perfil de saude. Prevencao primaria.

ABSTRACT

Objective: to quantify the cases of skin cancer and analyze the prevalence of each type of neoplasm, providing and overview
of skin cancer in the city under study. Methods: descriptive, cross-sectional and quantitative study, with retrospective data
collection, obtained from electronic medical records, between 2012-2018. Results: the medical records of 189 patientes
were analyzed, totaling 245 diagnoses. Most were female, predominantly basal cell carcinomas, with the head being the
most affected site. Conclusion: Skin cancer is an important public health issue and desserves local studies. The
understanding of regional particularities allows for future action in prevention and early detection of skin cancer, reducing

morbidity and improving the population’s quality of life.
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INTRODUCAO

A pele se apresenta como barreira entre 0 organismo e 0 ambiente externo,
possuindo entre suas funcdes a protecdo contra agressores externos, incluindo a luz
ultravioletal. Assim como os demais 6rgaos, a pele pode ser comprometida por processos
patolégicos como degeneracdes e proliferacdes, entre elas, as neoplasias 2.


https://orcid.org/0000-0002-5896-7949

Revista Ciéncia e Estudos Académicos de Medicina, v. 16, n. 2, 01-07, jul-dez 2022
ISSN 2358-3134 | Universidade do Estado de Mato Grosso — UNEMAT

O cancer de pele é a neoplasia maligna mais frequente no Brasil, configurando-se
como relevante problema de saude publica, e sua incidéncia vem aumentando a cada ano3.
O cancer de pele pode ser dividido em melanoma e ndo melanoma, sendo que este Ultimo
inclui o carcinoma basocelular (CBC) e o carcinoma espinocelular (CEC). O melanoma é o
tipo mais grave, com alta probabilidade de causar metastases, porém, representa apenas
3% das neoplasias cutaneas malignas* Os tipos mais frequentes do grupo ndo melanoma
sédo 0 CBC e o CEC, aproximadamente 70% e 25% dos canceres de pele, respectivamente,
no pais®.

De acordo com dados da estimativa 2018 do Instituto Nacional de Céancer (INCA),
para o biénio 2018-2019, espera-se a ocorréncia a cada ano de 600 mil novos casos de
cancer, sendo 170 mil relacionados ao cancer de pele ndo melanoma. Além disso, as taxas
mais elevadas de tal neoplasia cutanea encontram-se na regido sul do pais®

O municipio de Toledo-PR, cuja populacdo estimada para 2019 era de 140.635
habitantes, apresenta caracteristicas em sua composi¢cdo socioecondmica que podem
influenciar no maior desenvolvimento de cancer de pele, como predominio da populacao de
cor branca, (influenciada pela imigracédo europeia na regiao) e forte economia agropecuaria
(exigindo maior exposigao solar)’.

pY

Devido a relevancia epidemiologica do cancer de pele, conhecer o perfil dos
pacientes acometidos torna-se importante para o estabelecimento de estratégias de
prevencdo e deteccdo precoced. Sendo assim, esta pesquisa objetiva estudar os casos de
cancer de pele e suas particularidades em um municipio do oeste do Parana, formando uma
perspectiva da situacdo do cancer de pele no municipio de estudo.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo descritivo, transversal e quantitativo, com coleta
retrospectiva de dados. Tal estudo desenvolveu-se através da analise de dados
epidemioldgicos de individuos acometidos por cancer de pele, registrados nos prontuarios
eletrdnicos do municipio de Toledo-PR, entre os anos de 2012 e 2018.

Apés aprovacdo pelo Comité de FEtica em Pesquisa (sob namero
09205819.7.0000.0102), e pela Secretaria Municipal de Saude, foi realizada a coleta de
dados a partir dos registros em prontuarios eletrénicos. Tais dados foram avaliados por
métodos de estatistica descritiva e através de testes de independéncia, os quais foram
calculados com os testes de Qui Quadrado, assumindo um nivel de significancia de 0,05.
As variaveis analisadas no estudo foram: sexo, diagnostico clinico (CBC, CEC ou
melanoma), localizag&o da leséo e idade dos pacientes.
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Foram incluidos na pesquisa todos os pacientes que tinham em seus prontuarios
algum CID 10 (Classificagéo Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude)
referente as neoplasias cutaneas analisadas ou diagnéstico comprovado de cancer de pele,
dentro do limite temporal de 2012 a 2018. Foram excluidos do estudo os individuos que néao
se enquadraram nos aspectos acima descritos, ou seja, 0s que estavam fora do limite
temporal definido pelo estudo, ndo possuiam diagndstico confirmado de cancer de pele ou
demais variaveis incompletas. Para a analise dos indicadores deste estudo foram utilizadas
planilhas do software Microsoft Excel.

RESULTADOS

Foram analisados os prontuarios de 189 pacientes, totalizando 245 neoplasias, uma
vez que alguns pacientes foram diagnosticados com mais de um cancer de pele ou um novo
cancer se desenvolveu durante o periodo do estudo. Entre os pacientes analisados, 125
eram do sexo feminino (66,1%) e 64 do sexo masculino (33,9%). A média de idade
encontrada nos diagndsticos foi de 65 anos, sendo a mesma para ambos 0s sexos. A idade
minima foi 29 anos e a maxima 96 anos.

Em relacdo as neoplasias, 193 casos consistiam em carcinomas basocelulares
(78,4%), seguido por 34 casos de carcinomas espinocelulares (12,7%) e 18 casos de
melanoma (8,9%). A ordem decrescente de locais acometidos foi cabeca, com 133 casos
(54,2%), membros superiores com 30 (12,2%), costas com 28 (11,4%), térax com 25
(10,2%), pescogo com 17 (6,9%) e membros inferiores com 12 (4,8%), como representado
no grafico abaixo:

TORAX
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PESCOCO
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CABECA
54,3%
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Figura 1 — Distribuicdo dos locais acometidos por cancer de pele no municipio de Toledo-PR, entre 2012 e
2018. (Fonte: banco de dados da pesquisadora).
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O teste de independéncia revelou que houve diferenca significativa para os tipos de
cancer de pele entre os sexos (y2= 8,49; p = 0,014). O carcinoma basocelular apresentou-
se como o tipo predominante tanto para o sexo feminino quanto masculino, porém com
marcada prevaléncia no sexo feminino, representando 70,27% do total de casos. O
carcinoma espinocelular manteve tal padrdo de distribuicdo, sendo que 62,5% foram
relacionados ao sexo feminino, enquanto houveram 37,5% no sexo masculino. A analise do
melanoma, tipo mais agressivo de cancer de pele, permitiu identificar maior predominio no
sexo masculino (17,2%) em relacdo ao encontrado no sexo feminino (4,8%), calculados
proporcionalmente ao total de diagndsticos de cancer entre cada sexo.

Quanto a observacao do tipo de céancer de pele e o local do corpo acometido, os
testes de independéncia (y2= 32,48; p = 0,00) indicaram a presenca de diferencas
significativas, sendo que a cabeca é o local com maiores discrepancias entre os tipos cancer,
com 118 casos de CBC (88,7%), 15 de CEC (11,3%) e nenhum de melanoma. A distribuicédo
dos demais tipos de cancer e os respectivos locais acometidos pode ser observada na tabela
abaixo:

Cabeca Costas Pescoco Torax Membros Membros Total
superiores inferiores

CBC* 118 18 14 20 20 3 193
CEC** 15 4 2 1 8 4 34
Melanoma O 6 1 4 2 5 18
Total 133 28 17 25 30 12 245

Tabela 1 — Numeros de cancer de pele segundo os tipos e os principais locais afetados em pacientes de
Toledo-PR, de 2012 a 2018. (Fonte: banco de dados da pesquisadora).

DISCUSSAO

O elevado impacto na saude causado pelos canceres de pele ndo melanoma (CBC
e CEC) e a alta mortalidade dos melanomas, em casos avancados, representam um
importante problema de saude publica. Uma vez que a regido sul possui indices elevados
de tais neoplasias®, a compreenséo dos aspectos epidemiolégicos na regido é de grande
valor para a reducdo de morbimortalidade. O presente estudo buscou analisar os dados
locais e compara-los com os fornecidos pela literatura sobre o assunto, corroborando ou
confrontando com os resultados de pesquisas semelhantes.

E importante ressaltar que, apesar do cancer de pele apresentar frequéncia elevada,
os dados séao dificeis de serem precisamente estimados, sobretudo os tipos ndo melanoma,
uma vez que nem todos os registros de cancer os coletam. Além disso, neste estudo, muitos
pacientes ndo puderam ser incluidos na pesquisa, devido ao preenchimento incompleto das
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informacdes de prontuarios ou pelo ndo retorno do paciente ao servico de salude com a
confirmacgdo do laudo anatomopatolégico apos exérese da lesdo, fatores que dificultam a
realizacdo de pesquisas.

O Ministério da Saude e o INCA alertam o possivel subdiagnostico dos casos de
cancer de pele no pais, com caréncia de informacdes estatisticas completas sobre os casos
de cancer, sendo que frequentemente sdo registrados menos casos do que o esperado™®,
grande parte devido aos obstaculos ja comentados. Contudo, mesmo com a dificuldade na
coleta de dados, estudos regionais constituem importante auxilio para a determinacéo de
intervencdes que alterem o perfil de morbidade e mortalidade relacionados ao cancer.

No que diz respeito a idade média dos individuos diagnosticados com cancer de
pele, os dados coletados de prontuarios do municipio mostraram uma média de 65 anos,
nao havendo diferenca entre os sexos. Tal achado aproxima-se dos encontrados em
inimeras pesquisas, com maior ocorréncia em torno da sexta década de vida, devido, em
parte, pela efeitos cumulativos da exposicéo solar e menor capacidade de regeneracao do
DNAZ, Estudos com resultados semelhantes foram realizados por Ferreira et al'?, Pires et
al*® e Silva et al*“.

Dos 189 pacientes incluidos na pesquisa por prontuarios, mais da metade eram do
sexo feminino. Este resultado se opbe as estatisticas do INCA para o periodo, que espera
maior nimero de homens acometidos. Entretanto, pesquisa de Machado filho et al'®> obteve
resultados semelhantes, com predominio dos diagnosticos encontrados em mulheres. Tal
desfecho pode ser relacionado com a maior tendéncia cultural e estética das mulheres a
buscarem atendimento médico, permitindo maior numero de diagndsticos em comparacao
com os homens?®.

Em relacdo aos principais tipos de canceres de pele, os dados revelaram maior
numero de casos de carcinoma basocelular, seguido por carcinomas espinocelulares e por
altimo melanomas, estando em concordancia com as estimativas do INCA e de pesquisas
divulgados por Dergham!’ e Costa e Silva®. Fato relevante, foi a maior incidéncia de
melanoma na populacdo masculina, fato que se opde aos publicados por grande parte dos
estudos, como o de Dimatos et al'® e dos indicadores de morbidade e fatores de risco do
DATASUS (Departamento de informatica do Sistema Unico de Satde)!?, que trazem o sexo
feminino como preponderante para o melanoma.

Quanto aos principais locais do corpo afetados pelo cancer de pele, € possivel
observar houve predominio em regides normalmente mais expostas aos raios solares, sendo
a maioria na cabeca e em seguida em membros superiores e costas. Tais achados
corroboram com os encontrados por Costa?®, cuja andlise demonstrou distribuicdo
semelhante entre os locais mais acometidos. Entretanto, a analise do melanoma permite
observar a auséncia de lesdes na cabeca, local mais afetado por todos os outros canceres
de pele, sendo costas e térax os locais mais comprometidos no melanoma. Tal achado, pode
ser explicado, em parte, em razdo de o melanoma n&ao apresentar como principal fator de
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risco a exposi¢do solar crénica, mas outros fatores, como queimaduras solares e histéria
familiar'8,

CONCLUSAO

O cancer de pele é uma questéo de saude publica de suma importancia e que requer
informacdes e estudos para ser efetivamente enfrentada. O artigo buscou apresentar as
principais caracteristicas da populagdo acometida utilizando os prontuarios do municipio,
agrupando os aspectos epidemioldgicos de tal neoplasia.

A pesquisa obteve resultados em concordancia com estimativas do Ministério da
Saude e outros estudos semelhantes, demonstrando predominio do cancer de pele em idade

mais avancada e em locais mais expostos a radiagcdo solar. O carcinoma basocelular
mostrou-se o tipo mais frequente de cancer de pele.

Além disso, foi possivel compreender as particularidades dos pacientes na regiao,
possibilitando a atuacdo futura em estratégias de prevencédo e deteccao precoce do cancer
de pele, como companhas ou projetos de conscientizagéo sobre a importancia dos cuidados
com a pele. Ainda, podera auxiliar na producédo de conhecimento na regido, possibilitando a
continuidade de pesquisas e servindo de referéncia para futuros estudos acerca de tal
problematica.
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