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ARTIGO ORIGINAL

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS OBITOS POR
NEOPLASIA DE PROSTATA NO ESTADO DO
TOCANTINS ENTRE 2014 A 2019 (SIM DATASUS).
EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF DEATHS DUE TO
PROSTATE NEOPLASIA IN THE STATE OF TOCANTINS
BETWEEN 2014 TO 2019 (SIM DATASUS).

Natalia Nonato de Alencar?, Guilherme Lourenco Monteiro?, Vitéria Regina
Ledo Campos Silva?, Arthur Alves Borges de Carvalho*

RESUMO

INTRODUCAO: O cancer de préstata é o segundo tipo mais comum de neoplasia
maligna entre os homens e com maior prevaléncia em idosos, a idade é um fator
de risco notavel para a incidéncia e mortalidade por essa doenca. Considera-se
gue os habitos de vida, genética e fatores ambientais também interferem para o
desenvolvimento da doenga, o que demanda estratégias de investigagdo precoce
das neoplasias malignas para possibilitar sucesso no tratamento e sobrevida.
OBJETIVO: Descrever e avaliar o perfil epidemiolégico de ébitos por neoplasia
maligna de prostata no Estado do Tocantins, Brasil, durante os anos de 2014-
2019. METODOLOIGIA: Trata-se de um estudo epidemioldgico utilizando dados
disponibilizados na base de dados do DATASUS e pelo Sistema de Informagéo
sobre Mortalidade (SIM). RESULTADOS: Foram retirados 752 casos no periodo do
estudo. Demonstrou-se que homens brancos, maiores de 70 anos, com, no
minimo, 3 anos escolaridade, casados e moradores de microrregides com maior
concentragdo populacional ao apresentarem municipios com mais de 50 mil
habitantes, com o local do o6bito sendo os hospitais, compdem o perfil
epidemiolégico dos obitos por neoplasia maligna de préstata no estado do
Tocantins entre 2014 e 2019. Denotou-se pouca variagdo nas variaveis analisadas
entre os anos estudados, o que evidencia pouca mudanga do cenério estadual.
CONCLUSAO: Tendo em vista o cenario de desigualdade ao enfrentamento do
cancer prostatico no Tocantins, a deteccdo e o tratamento precoce a partir de
programas de rastreio com profissionais capacitados em populagdes vulneraveis
em areas de menor acesso aos servigos de saude compde medidas eficazes de
prevencdo para alterar a situacdo de saude.permitiu identificar a prevaléncia de
casos e oObitos em individuos do sexomasculino sendo jovens a faixa etaria com
mais internacées e adultos com mais ébitos.

Palavras-chave : Neoplasias, Cancer de Préstata, Obitos.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Prostate cancer is the second most common type of malignant
neoplasm among men and with a higher prevalence in the elderly, age is a notable
risk factor for the incidence and mortality of this disease. It is considered that life
habits, genetics and environmental factors also interfere with the development of
the disease, which demands strategies for early investigation of malignant
neoplasms to enable successful treatment and survival. OBJECTIVE: To describe
and evaluate the epidemiological profile of deaths from malignant prostate cancer in
the State of Tocantins, Brazil, during the years 2014-2019. METHODS: This is an
epidemiological study using data available in the DATASUS database and the
Mortality Information System (SIM). RESULTS: 752 cases were withdrawn during
the study period. It was demonstrated that white men, over 70 years old, with at
least 3 years of schooling, married and residents of micro-regions with higher
population concentration when presenting municipalities with more than 50
thousand inhabitants, with the place of death being hospitals, comprise the
epidemiological profile of deaths from malignant prostate cancer in the state of
Tocantins between 2014 and 2019. There was little variation in the variables
analyzed between the years studied, which shows little change in the state
scenario. C: Given the scenario of inequality to face prostate cancer in Tocantins,
early detection and treatment based on screening programs with trained
professionals in vulnerable populations in areas with less access to health services
make up effective prevention measures to change the health situation.

Keywords : Keywords: Neoplasms, Prostate Cancer, Deaths.
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INTRODUGAO

O cancer de préstata (CP) é considerado a neoplasia mais
comum entre homens, oriunda de transformacdes graduais,
rapidas ou lentas do epitélio glandular secretor de parte do
sémen. O processo patoldgico pode ocorrer em periodo de
cerca de 15 anos, que ndo vem a dar sinais ou ameagar a saude
do homem. Entre os fatores de risco destacam-se: idade acima
de 50 anos; histdrico familiar; excesso de gordura corporal e
exposicdo a aminas aromaticas, hidrocarbonetos policiclicos
aromaticos, fuligem e dioxinas. '

A hiperplasia benigna de prostata surge de forma lenta, por
vezes assintomatica, tendo como clinica o crescimento
autolimitado da proéstata e dificuldade ao urinar. Entretanto, o
cancer de prdstata avangado apresenta a sintomatologia de
dor Ossea, dificuldade ao urinar, predisposicdo a infecgdo
generalizada ou insuficiéncia renal podem estar presentes.?
Pesquisas realizadas sobre a mortalidade de homens apontam
que o CP apresenta aumento na taxa de mortalidade devido a
baixa procura dos pacientes pelo servio de saulde. Esse
comportamento esta associado a aspectos culturais de
masculinidade ligados ao machismo e perda de virilidade que
dificultam a prevencdo e o diagndstico precoce®. O numero de
Obitos decorrentes dessa mortalidade é elevado em faixas
etarias acima dos 50 anos, representando entre 70 e 80 anos
ou mais.

A neoplasia maligna de préstata é a segunda mais comum
entre os homens no Brasil e o sexto no mundo em
representacdo de 10% do total de canceres, com taxa de
incidéncia de seis vezes maior nos paises desenvolvidos em
comparacdo aos paises em desenvolvimento 15. Entretanto,
com a instituicdo de politicas publicas, como a Politica Nacional
de Atencdo Integral a Saude do Homem (PNAISH) em 2009,
fomentou estudos e debates acerca da concepgdo dos sentidos
atribuidos ao “ser homem” que contribuiu para a prevengao e
promogdo da saude com énfase no rastreamento de casos de
PC. (BRASIL, 2009)

OBIJETIVOS

O objetivo do presente trabalho é o estudo epidemioldgico dos
Obitos por neoplasia maligna de préstata no Estado do
Tocantins. Os materiais obtidos serdo utilizados como forma de
obtengdo de dados estatisticos, fonte de obtengdo de
informacGes para pesquisas e planejamento de agdes
estratégicas em saude para a prevencdo e controle a essa
morbidade.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo com dados
secundarios obtidos do disponibilizados pelo Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS.

A populacdo do estudo foi constituida por casos de odbitos
devido a neoplasia maligna de prdstata, exclusivamente na
populagdo masculina com idade superior a 14 anos, de 2014 a
2019 em cidades do Estado do Tocantins. As varidveis
analisadas foram: |dade, cor/raca, escolaridade, estado civil e
local de ocorréncia do ébito. O trabalho ndo foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa por se tratar de pesquisa em
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dados secunddrios, disponiveis na rede mundial de
computadores e de livre dominio publico. Apés o levantamento
de dados, foi elaborada uma revisdo bibliografica sobre dbitos
por neoplasias prostaticas malignas em nivel mundial. A busca
dos estudos foi realizada nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical
Literature  Analysis  and Retrieval ~ System  Online
(MEDLINE/PUBMED). Selecionou-se artigos publicados no
periodo de janeiro de 2014 a dezembro de 2019. Foram
utilizados os termos: “Prostatic Neoplasms”, “Cancer of
Prostate”, “Cause of Death” e “Death Certificates” cadastrados
nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical
Subject Headings (MeSH). Na estratégia de busca, foram
empregados os operadores booleanos OR e AND.

Foram incluidos artigos que abordavam as varidveis
originalmente selecionadas para estudo e foram excluidos os
artigos que tratavam o perfil de ébito como tépico secundario
e os relatos de caso. Apds a selecdo, foram analisados e
interpretados 8 estudos.

RESULTADOS

A busca e analise epidemioldgica dos 6bitos por neoplasia
maligna de prdstata no Estado do Tocantins revelou um
registro total de 752 mortes durante o periodo de 2014 a
2019. Nesse contexto, observou-se que a taxa de
mortalidade por essa doenga tem pouca variagdo anual,
ao passo em que apresenta variagbes consideraveis
quanto ao nivel de escolaridade, faixa etéria, cor/raga,
estado civil e local de ocorréncia.

Durante o periodo analisado, observou-se que o nimero
de obitos por neoplasia de préstata se manteve numa
faixa de moderada variagdo. A maior discrepancia entre
os anos analisados foi de 16 ébitos - 2017 (117 dbitos) e
2018 (133 dbitos) (FIGURA 1).

Figura 1: Ano do dbito por neoplasias de prostata.
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Quanto a escolaridade, evidenciou-se que os individuos
com nenhuma escolaridade e com escolaridade de 1 a 3
anos apresentaram numeros significativamente maiores de
Obitos por neoplasia maligna de préstata, 311 e 241
individuos notificados, respectivamente. Foi possivel
verificar a associagdo inversamente proporcional entre
nivel de escolaridade e nimero de dbitos por cancer na
prostata: 73 dbitos em individuos com escolaridade de 4 a
7 anos, 36 em individuos com escolaridade de 8 a 11 anos,
e 6 naqueles com 12 anos ou mais de escolaridade. A
variavel escolaridade foi registrada como “ignorada” em 85
casos (FIGURA 2).
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Figura 2: Escolaridade dos pacientes levados a 6bito por neoplasia
de prostata.
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A andlise da varidvel faixa etaria permitiu identificar grupos
com maior incidéncia de Obitos por neoplasia maligna
prostatica dentro do intervalo de tempo do estudo. Sdo
eles homens entre 50-59 anos (28); 60-69 anos (109); 70-79
anos (247) e 80 anos ou mais com 247 ébitos. Homens de
40-49 anos representaram apenas 1% do total (6 Obitos)
(FIGURA 3). Um dado relevante é que o perfil etario de 70
anos ou mais representam mais que 80% do numero de
Obitos por neoplasia maligna prostatica registrados entre
2014 e 2019.

Figura 3: Idade dos pacientes levados a 6bito pela neoplasia de
préstata.
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Outro aspecto relevante é a diferenga significativa de
Obitos entre as ragas: 202 brancos, 92 pretos, 3 amarelos,
420 pardos e 1 indigena (a cor/raga foi ignorada em 34 dos
752 obitos analisados). Ressalta-se que brancos e pardos
em conjunto representam 83% dos 6bitos por neoplasia
maligna de préstata no periodo estudado. Ao relacionar a
faixa etdria com cor/raga, foi possivel perceber que pretos
e pardos morrem mais e com menor faixa etaria que os
individuos brancos. Obitos em homens brancos com 80
anos ou mais representam 58%, em pretos e em pardos
representam 47% e 44%, respectivamente (FIGURA 4).

Figura 4: Cor/Raca dos pacientes em Obito por neoplasia de
prostata.
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Quanto ao estado civil, os dados demonstram que,
aproximadamente, 68% dos o&bitos por neoplasias da
prostata ocorrem em individuos casados (358) e viuvos
(154). Os solteiros somaram 98 casos, separados somaram
45, e 43 ndo se enquadram (FIGURA 5). O estado civil foi
registrado como ignorado em 54 analisados.

Figura 5: Estado civil dos pacientes em o6bito por neoplasia de
prostata.
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Analisando-se os casos de ébitos por neoplasia da prdstata
por microrregido IBGE do Estado do Tocantins, é possivel
perceber a propor¢do do nimero de casos segundo os
locais mais populosos, como as MicrorregiGes Porto
Nacional (157), Araguaina (142) e Gurupi (109). As demais
microrregides registraram as seguintes quantidades de
Obitos: Miracema TO (91), Bico do Papagaio (88), Rio
Formoso (77), Diandpolis (60) e Jalapdo (28) (FIGURA 6).

Figura 6: Casos de Obito por neoplasia de prostata por
microrregides.
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A busca epidemioldgica permitiu ainda a analise do local de
ocorréncia dos Obitos apurados. A maioria dos dbitos por
neoplasias prostaticas ocorreu em hospitais (486) e em
domicilios (245). Outros 10 foram registrados em outros
estabelecimentos de saude, 3 em via publica e 8 em outros
locais (FIGURA 7). A varidvel ratifica o manejo do
tratamento paliativo em casos mais graves da doenca °, em
que o acompanhamento do paciente permanece em
ambiente hospitalar e, em casos especificos, sdo
encaminhados para casa, baseando-se no principio do
cuidado e qualidade de vida durante o enfrentamento da
doenca para pacientes e seus familiares 4,

Figura 7: Local de d6bito por neoplasia de prostata
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Ao analisar os dados, falta de informacdo acerca da
prevencdo e do tratamento do cancer de prostata
associada a baixa escolaridade elucida progndsticos mais
graves no grupo de individuos com nenhuma escolaridade
e com escolaridade de 1 a 3 anos (FIGURA 2), visto o
comportamento em saude pouco voltado a detecgdo
precoce da doenga e mudangas de habitos de vida, como
tabagismo e consumo de dlcool *®. A relacdo entre
frequéncia inadequada em consultas médicas e realizacdo
de exames é justificada por fatores sociais e culturais que
circundam a necessidade e a disponibilidade das
instituicdes de saude, que constroem uma resisténcia da
populagdo masculina em procurar e aderir aos servigos, o
que contribui para o achado de alta morbimortalidade da
doenca nesse &mbito #°.

O diagnédstico tardio condicionado, pela falha dos
programas de prevencdo %> e consequente maior fator de
risco entre homens com mais de 65 anos (FIGURA 3), 7 para
o desenvolvimento de cancer de préstata, contribuem para
0 avango clinico e diminuigdo da sobrevida do paciente. O
risco de Obito associa-se com a prevaléncia do tratamento
paliativo em detrimento do curativo em casos avancados,
dificuldade na realizacdo de exames e acesso a assisténcia
oncoldgica que monitore doencas associadas em pacientes
idosos que agravam possam agravar o progndstico e
diminuem a sobrevida 2.

As diferengas de morbimortalidade entre individuos de
cor/etnia (FIGURA 4) diferente n3o se relacionam
puramente com divergéncias genéticas, mas por uma
variavel socioecondmica que englobam o rastreio precoce
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da doenca e estilo de vida®. A precocidade de ébitos entre
homens pardos e negros em comparagdo aos homens
brancos sugere a persisténcia do adoecimento precoce da
populagdo negra vigente pela disparidade histdrica ao
direito a salde ° somado ao fator de risco bioldgico de
descendentes africanos'®, embora a Politica Nacional de
Saude Integral da Populagdo Negra (PNSIPN) aponte a
vulnerabilidade e incorpore promogdo em saude
direcionada as necessidades populacionais, principalmente
na Atenc3o Primaria .

J& a varidvel estado civil (FIGURA 5) relaciona-se
diretamente com a faixa etdria e as varidveis culturais de
matriménio do individuo, pois homens idosos, os quais
apresentam maior fator de risco, tendem a estar casados
ou vilvos'?. Pacientes casados relatam maior contribuicio
positiva da familia com seus habitos de saude e em
momentos de agravamento durante a histdria clinica °.

As diferencas regionais na mortalidade (FIGURA 6)
relacionam-se com a maior incidéncia da doenga, na maior
notificacdo e na qualidade dos registros diagnodsticos e de
Obitos em locais tecnologicamente desenvolvidos e
populosos 3. Tais indices coincidem com a localidade da
capital do Estado na Microrregido de Porto Nacional e com
o centro médico-hospitalar de Araguaina e Gurupi.

Em relagdo aos dados de local do o6bito (FIGURA 7), os
resultados ratificam o manejo do tratamento paliativo em
casos mais graves da doenca °, em que o acompanhamento
do paciente permanece em ambiente hospitalar e, em
casos especificos, sdo encaminhados para casa, baseando-
se no principio do cuidado e qualidade de vida durante o

enfrentamento da doenga para pacientes e seus familiares
14

CONCLUSAO

O perfil epidemioldgico encontrado neste trabalho é
caracterizado pelo elevado indice de morbimortalidade do
cancer de prostata apds os 50 anos de idade, de forma
predominante, em individuos com mais de 80 anos. A
analise comparativa das demais variaveis revelou que ha
falta de acesso a educacgdo basica para populagdo, assim
como instrugGes de saude e capacitagdo de profissionais
para o rastreio de cancer de prostata, que, somadas a
subnotificagdo nos sistemas de administragdo em saude
publica no Estado do Tocantins agravam as desigualdades
regionais para prevencdo e tratamento da populagdo
masculina  afetada. O conhecimento do perfil
epidemioldgico da doenga permite direcionar acgGes
preventivas e qualificar o trabalho dos profissionais de
salde voltado para o cuidado paliativo como forma de
proporcionar melhor qualidade de vida e dignidade para os
pacientes com cancer de préstata.

Revista de Patologia do Tocantins, Vol. 10 No. 2, setembro 2023



Revista de Patologia do Tocantins 2022; 10(2):.

REFERENCIAS

10.

11.

12.

KRUGER, Francine Paz Gehres; CAVALCANTI, Gustavo.
Conhecimento e atitudes sobre o cancer de prdstata
no Brasil: revisdo integrativa. Revista brasileira de
cancerologia, v. 64, n. 4, p. 561-567, 2018.

DA SILVA, Janyeire Francisca Gomes et al. Cancer de
prostata com énfase na saude preventiva do homem.
Brazilian Journal of Development, v. 6, n. 10, p. 74532-
74548, 2020.

GOMES, Romeu. Saude do homem em debate. Editora
Fiocruz, 2011.

Menezes R, Menezes M, Teston EF, et al.
Conhecimento, Comportamento e Praticas em
Saude do Homem em Relagdo ao Cancer de Prostata.
Rev Fund Care Online.2019.out./dez.;11(5):1173-
1179.DOL: <http://dx.doi.org/10.9789/2175-
5361.2019.v11i5.1173-1179>

Assis MMA, Jesus WLA. Acesso aos servigos de saude:
abordagens, conceitos, politicas e modelo de analise.
Ciéncia & Saude Coletiva, 2012; 17(11): 2865-75.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/csc/
v17n11/v17n11a02.pdf> . Acesso em 24 de Janeiro de
2022.

Kriger FPG, Cavalcanti G. Conhecimento e Atitudes
sobre o Cancer de Prodstata no Brasil: Revisdo
Integrativa. Rev. Bras. Cancerol. [Internet]. 312 de
dezembro de 2018 [citado 242 de janeiro de
2022];64(4):561-7. Disponivel em:
<https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/arti
cle/view/206> Acesso em: 24 de Janeiro de 2022.
Correa FM. Epidemiologia. In: Guimardaes RQ. Manual
de oncologia. 32 ed. S3o Paulo: BBS; 2008. p.73-88.
Braga, S. F. M., Souza, M. C. D., Oliveira, R. R. D.,
Andrade, E. I. G., Acurcio, F. D. A., & Cherchiglia, M. L.
(2017). Patient survival and risk of death after prostate
cancer treatment in the Brazilian Unified Health
System. Revista de saude publica, 51

Zacchi SR, Viana KCG, Branddo-Souza C, et al.
Mortality Among Men Bearing Prostate Cancer and
its Association With Sociodemographic and Clinical
Variables. Rev Fund Care Online.2019. Apr./Jul,;
11(3):648-654. DOI: http://dx.doi.org/10.9789/2175-
5361.2019.v11i3.648-654

Werneck, J. (2016). Racismo institucional e saude da
populacdo negra. Saude e Sociedade, 25, 535-549.
Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo
Estratégica e Participativa. Departamento de Apoio a
Gestdo Participativa e ao Controle Social. Politica
Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra : uma
politica para o SUS / Ministério da Saude, Secretaria
de Gestdo Estratégica e Participativa, Departamento
de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social. —
3. ed. — Brasilia : Editora do Ministério da Saude, 2017.
44 p. ISBN 978-85-334-2515-6

IBGE. Séries Historicas e Estatisticas. Familias e
Domicilios. Pessoas de referéncia da familia, por
grupos de idade. 2001 a 2015. Disponivel em:
<https://seriesestatisticas.ibge.gov.br/series.aspx?no=
6 > op= 0 & vcodigo= FED311 & t= pessoas-referencia-

13.

14.

15.

16.

DOI: 10.20873/uft.2446-6492.2023v10n2p131

Alencar et al. 135

familia-grupos-idade> . Acesso em: 24 de Janeiro de
2022.

Silva, J. F. S. D., Mattos, I. E., & Aydos, R. D. (2014).
Tendencies of mortality by prostate cancer in the
states of the Central-West Region of Brazil, 1980-2011.
Revista Brasileira de Epidemiologia, 17, 395-406.
Vendrusculo-Fangel, L. M., Santos, M., Medeiros, S.,
da Fonseca Coldo, S. A,, de Alencar Vilela, R., Souza, J.
R., ... & Corréa, C. A. CUIDADOS PALIATIVOS.

Tipos de Cancer: Cancer de prostata. Instituto
Nacional de Cancer (INCA), 24 de Agosto de 2021.
Disponivel em: <https://www.inca.gov.br/tipos-de-
cancer/cancer-de-prostata>. Acesso em: 24 de Janeiro
de 2022.

Society of Urologic Nurses and Associates. Prostate
Cancer: Patient fact sheet.[on line]. [cited on 2022 Jul
18]. Available from: <
http://www.suna.org/members/prostate cancer.pdf
>,

Revista de Patologia do Tocantins, Vol. 10 No. 2, setembro 2023


http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.2019.v11i5.1173-1179
http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.2019.v11i5.1173-1179
http://www.scielo.br/pdf/csc/
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/206
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/206
http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.2019.v11i3.648-654
http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.2019.v11i3.648-654
https://seriesestatisticas.ibge.gov.br/series.aspx?no=6&op=0&vcodigo=FED311&t=pessoasreferencia-familia-grupos-idade
https://seriesestatisticas.ibge.gov.br/series.aspx?no=6&op=0&vcodigo=FED311&t=pessoasreferencia-familia-grupos-idade
https://seriesestatisticas.ibge.gov.br/series.aspx?no=6&op=0&vcodigo=FED311&t=pessoasreferencia-familia-grupos-idade
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-prostata
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-prostata
http://www.suna.org/members/prostate_cancer.pdf

Revista de Patologia do Tocantins 2022; 10(2):. DOI: 10.20873/uft.2446-6492.2023v10n2p131
Alencar et al. 136

Revista de Patologia do Tocantins, Vol. 10 No. 2, setembro 2023



