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RESUMO

Introducdo: O cancer de pele de origem ndo melanocitica, que abrange os carcinomas
basocelular e espinocelular, € o cancer de pele mais incidente no Brasil, um pais de clima
tropical que recebe quantidades significativas de radiagéo solar, tornando os seus moradores
suscetiveis aos danos provocados pela fotoexposi¢do prolongada, principalmente nas regides
Nordeste e Norte. Objetivo: O objetivo deste trabalho € demonstrar uma anélise epidemioldgica
dos ultimos cinco anos no estado de Alagoas, no Nordeste e no Brasil sobre o cancer de pele
ndo-melanoma. Métodos: Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, cujos dados foram
obtidos por meio de consulta as bases de dados Scielo, Pubmed e do Departamento de
Informéatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS), no endereco eletronico
(http://www.datasus.gov.br), referentes ao periodo de 2018 até 2022. Os dados obtidos foram
organizados e analisados. Resultados e Discusséo: No Brasil foram diagnosticados 245.578
novos casos de cancer de pele ndo melanoma, no periodo de 2018 a 2022, desses, 35.515
ocorreram no Nordeste, o que representa 14,46% do nimero total de casos. Os resultados ainda
apontam um aumento dos nimeros de casos absolutos no estado de Alagoas, quando comparado
aos anos anteriores. Conclusao: A negligéncia acerca dos canceres de pele é uma realidade no
Brasil e, somado ao atraso no diagnéstico e tratamento, aumentam 0s riscos de recidiva,
metéstase e morbimortalidade. Apesar da alta incidéncia do cancer de pele ndo melanoma,
trata-se de um cancer de facil diagnostico e bom prognostico. Dessa maneira, estratégias de
rastreio e diagnostico precoce do cancer de pele devem ser enfatizadas, a exemplo do Dezembro
Laranja.

Palavras-chave: Neoplasias Cutaneas, Cancer de pele ndo melanoma, epidemiologia.

ABSTRACT

Introduction: Skin cancer of non-melanocytic origin, which includes basal cell and squamous
cell carcinomas, is the most common skin cancer in Brazil, a country with a tropical climate
that receives significant amounts of solar radiation, making its residents susceptible to the
damage caused by prolonged photoexposure, mainly in the Northeast and North regions.
Obijective: The objective of this work is to demonstrate an epidemiological analysis of the last
five years in the state of Alagoas, in the Northeast and in Brazil on non-melanoma skin cancer.
Methods: This is a descriptive epidemiological study, whose data were obtained by consulting
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the Scielo, Pubmed and the Department of Informatics of the Unified Health System
(DATASUS) databases, at the electronic address (http://www. datasus.gov.br), referring to the
period from 2018 to 2022. The data obtained were organized and analyzed. Results and
Discussion: In Brazil, 245,578 new cases of non-melanoma skin cancer were diagnosed in the
period from 2018 to 2022, of which 35,515 occurred in the Northeast, which represents 14.46%
of the total number of cases. The results also point to an increase in the number of absolute
cases in the state of Alagoas, when compared to previous years. Conclusion: Negligence
regarding skin cancers is a reality in Brazil and, added to the delay in diagnosis and treatment,
increases the risk of recurrence, metastasis and morbidity and mortality. Despite the high
incidence of non-melanoma skin cancer, it is a cancer that is easy to diagnose and has a good
prognosis. Thus, strategies for screening and early diagnosis of skin cancer should be
emphasized, such as the Orange December campaign.

Keywords: Skin Neoplasm, Non-melanoma skin cancer, epidemiology.

1 INTRODUCAO

Cancer ¢ um conjunto de doencas que tém em comum o crescimento desordenado de
células, com propriedade de invadir tecidos e 6rgaos. Sua etiologia é multifatorial e resulta,
principalmente, de alteracfes genéticas, fatores ambientais e comportamentais (INCA, 2020b).
Dentre os fatores ambientais, o de maior impacto na patogénese do cancer de pele é a exposicdo
exacerbada da pele, sem fotoprotecdo, aos raios ultravioleta (UV) emitidos pelo Sol. (Silva &
Dumith, 2019)

No Brasil, em 2022, o cancer de pele correspondeu a 21% de todos os diagnosticos de
tumores malignos. A cada ano séo encontrados cerca de 57 mil novos casos de cancer de pele,
sendo o grupo ndo melanoma (CPNM) responsavel por 92,5% das notificacdes (INCA, 2022a);
desses, o tipo carcinoma basocelular (CBC) apresenta incidéncia de cerca de 70% (Andrade et
al., 2012). O segundo tipo mais comum de ndo-melanoma é o carcinoma espinocelular (CEC)
cuja incidéncia € de 25%. Ambos possuem bom progndstico quando detectados precocemente
(da Silva et al., 2017). O aumento na incidéncia do cancer de pele foi significativo nos altimos
30 anos, isso deve-se a fatores como: mudanca nos habitos de vida com exposicdo solar
demasiada em horéarios diversos, por trabalho ou lazer; envelhecimento populacional;
desenvolvimento de técnicas diagnésticas e sua consequente deteccdo precoce; rarefacdo da
camada de oz0nio; residir em pais tropical. (Pires et al., 2018)

Em uma analise de casos de CPNM a cada 100 mil habitantes, o Brasil apresenta cerca
de 2,43 casos a cada 100 mil habitantes, e a regido do Nordeste, cerca de 14,8 casos a cada 100
mil habitantes, j& em Alagoas sdo aproximadamente 19,7 casos a cada 100 mil habitantes. Ao

analisar os casos de acordo com os estados pertencentes a regido do Nordeste, Alagoas vem
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subindo progressivamente de colocacao, posicionando-se, em 2022, como o quinto estado com
mais diagndsticos de cancer de pele dentro da regido. A estimativa realizada pelo Instituto
Nacional de Cancer é de 220.352 novos casos de cancer de pele ndo melanoma no triénio 2023-
2025 no Brasil. (INCA, 2022c)

Nesse contexto, o objetivo deste trabalho é realizar uma andlise epidemioldgica dos
ultimos cinco anos em Alagoas, no Nordeste e no Brasil sobre o cancer de pele ndo melanoma,
nos anos de 2018 até 2022, a fim de contribuir com o conhecimento cientifico e nortear politicas
publicas de saude. O primeiro dos objetivos especificos da pesquisa é analisar o numero total
de diagnosticos de cancer de pele ndo melanoma no Brasil, no Nordeste e em Alagoas, sem
distincdo de faixa etaria, no periodo de 2018 a 2022. O segundo dos objetivos especificos é
aperfeicoar os conhecimentos acerca da epidemiologia do cancer de pele ndo melanoma e
entender o contexto do diagnostico no Brasil, no Nordeste e em Alagoas. O terceiro dos
objetivos especificos é avaliar as bases de dados de dominio publico como ferramenta
organizacional na elaboracdo de politicas publicas para a populacdo com fatores de risco que
ndo tem conhecimento sobre o cancer de pele ndo melanoma, o que possibilita a elaboracéo de
acOes preventivas e assistenciais focadas nessa populagéo. (INCA, 2022b)

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, cujos dados foram obtidos por meio
de consulta as bases de dados Sistema de InformacBes Hospitalares do SUS (SIH/SUS),
disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS),
no endereco eletrénico (http://www.datasus.gov.br), referentes ao periodo de 2018 até 2022.
Também foram obtidas informacg6es atraves das bases de dados Pubmed e Scielo, em que foram
utilizadas as palavras-chave “ Neoplasias cutaneas”, “Cancer de pele ndo melanoma”,
“Carcinoma basocelular”; “Carcinoma espinocelular”; “Epidemiologia”, e as Keywords “Skin
neoplasm”; “Non-melanoma skin cancer”; “Basal cell carcinoma”; “Squamous cell
carcinoma”; “Epidemiology”. A populacdo do estudo foi constituida por todos os casos de
cancer de pele ndo melanoma em individuos, sem distin¢do de faixa etaria, diagnosticados no
periodo de 2018 a 2022. Para evitar erros de retardo de notificacdo, optou-se por analisar 0s
dados disponiveis até 2022, ultimo ano em que constavam o0s dados completos. A partir das
informagdes obtidas no DATASUS, foram construidas novas tabelas. Por se tratar de materiais
obtidos através de um banco de dominio publico, ndo foi necessario submeter o projeto ao
Comité de Etica em Pesquisa, de acordo com a Resolugio 466/2012 do Conselho Nacional de

Saude, do Ministério da Saude.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A Tabela 1 apresenta os dados referentes ao total dos numeros absolutos de diagnosticos
de céncer de pele ndo melanoma no Brasil, Nordeste e Alagoas diagnosticados no periodo de
2018 a 2022, que totalizaram 245.578 casos no Brasil. Quanto a distribuicdo dos casos
notificados, a regido Nordeste do pais foi responsavel por 14,46% dos casos nos ultimos cinco
anos; desses, 6,32% foram casos alagoanos.

Ao comparar os anos de 2021 e 2022, observa-se uma queda nos nimeros absolutos de
diagnosticos no cenario nacional, representando uma diminuicédo de 0,27% do numero de casos,
enquanto no Nordeste houve um crescimento de 0,07%, em contrapartida, Alagoas

diagnosticou 29,70% a mais em 2022, quando comparado ao ano anterior (Tabela 1).

Tabela 1: nimeros absolutos de diagndsticos de cancer de pele ndo melanoma no Brasil, Nordeste e Alagoas.

Ano 2018 2019 2020 2021 2022 Total
diagndstico

Brasil 29.461 63.570 47.488 52.601 52.458 245.578
Nordeste 5.106 8.267 5.874 8.131 8.137 35.515
Alagoas 191 477 394 515 668 2.245

Fonte: SIH/SUS, DATASUS. Brasil (2023).

Dentre os diagnosticos totais de cancer no Brasil, a neoplasia de comportamento incerto
ou desconhecido de outras localizacdes e de localizagdes ndo especificadas foi a mais incidente,
deixando os canceres de pele tipo ndo melanoma em segundo lugar em ambito nacional e
terceiro lugar no Nordeste e em Alagoas no ano de 2022. (INCA, 2022b)

Em comparacdo com os casos totais de cancer de pele, que englobam o0 CPNM e CPM,
0 CPNM vem mostrando-se em crescimento no Nordeste e em Alagoas principalmente no
triénio 2020-2022. Esses dados epidemioldgicos refletem as caracteristicas fisiopatoldgicas dos
canceres de pele, a exposicao crbnica por longos periodos esta mais relacionada ao surgimento
de carcinoma espinocelular, a exposicdo intermitente e intensa estd mais relacionada ao
carcinoma basocelular, enquanto que a exposicao esporéadica poréem intensa esta relacionada ao

desenvolvimento do melanoma. (Azulay et al., 2015)
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Tabela 2: diagnosticos de cancer de pele ndo melanoma (CPNM) comparado ao total de diagndsticos de cancer
de pele (TCP) e diagnosticos de cancer de pele melanoma (CPM) no periodo de 2018 a 2022 no Brasil, Nordeste

e Alagoas.

Regido | Brasil Nordeste Alagoas

Ano CPM CPNM TCP CPM CPNM TCP CPM CPNM TCP
2018 3.685 29.461 33.146 565 5.106 5.671 23 191 214
2019 5.828 63.570 69.398 743 8.267 9.010 65 477 542
2020 4.954 47.488 52.442 580 5.874 6.454 36 394 430
2021 4.819 52.601 57.420 658 8.131 8.789 48 515 563
2022 4.250 52.458 56.708 548 8.137 8.685 19 668 687

Fonte: SIH/SUS, DATASUS. Brasil (2023).

No tocante a faixa etéria, os valores absolutos de diagndsticos de CPNM apresentam-se
em curva bimodal, com primeiro pico na faixa etaria dos 0 aos 9 anos, pequena reducéo dos
casos nas faixas de 20 a 24 anos e 25 a 29 anos, e inicio de crescimento continuo a partir da
faixa de 30 a 34 anos, tendo sua incidéncia mais alta na faixa etaria de 80 anos e mais. Esse
padrédo de faixa etéaria foi observado no Brasil, no Nordeste e em Alagoas (INCA, 2022b).

Quanto ao sexo, o feminino (F) mostrou-se 0 mais acometido pelo CPNM, excetuando-
se em 2020 e 2021 no estado de Alagoas e em 2020 e 2022 no Nordeste, periodos em que
observa-se predominancia do sexo masculino (M) nos diagndsticos, como mostrado abaixo na
Tabela 3.

Tabela 3: casos absolutos de cancer de pele ndo melanoma de acordo com ano e sexo no Brasil, Nordeste e

Alagoas.
Ano 2018 2019 2020 2021 2022
processame
nto
Sexo M F M F M F M F M F
Brasil 14598 | 14.869 | 30.451 | 33.132 | 23.208 | 24.303 | 24.857 | 27.767 | 24.393 | 28.694

Nordeste 2.545 2.562 4.044 4225 |3.025 |2.852 |3978 |[4.155 |3.834 |[4.344

Alagoas 87 104 235 242 208 186 265 250 299 375

Fonte: SIH/SUS, DATASUS. Brasil (2023).
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O total de dbitos por cancer de pele ndo melanoma foi de — no periodo de 2018 a 2020,
sem distincdo de sexo, sendo a faixa etéria de 80 anos ou mais responsavel por 49,64% dos
Obitos totais. (INCA, 2022d) Apesar desta elevada taxa de 6bito, a letalidade da doenca, quando
diagnosticada precocemente e tratada adequadamente, é baixa, em torno de 5,40%. (INCA,
2022a)

O CBC é o mais benigno dentre os tumores malignos da pele, formado nas células
basais da epiderme, apresenta-se com menor agressividade, tem crescimento lento, ocorre
geralmente em individuos acima dos quarenta anos e tem como fator predisponente a exposi¢édo
a luz solar e pele clara, sendo raro nos afrodescendentes, raramente desenvolve metastase e as
areas. mais comumente acometidas sdo cabeca e pescoco e regides fotoexpostas. (Bolognia &
Schaffer, 2015) Ja o carcinoma espinocelular (CEC), possui maior capacidade de produzir
metastase linfatica e visceral, este tumor se desenvolve na camada espinhosa da pele (acima da
camada basal) e as areas mais comumente encontradas sao face, orelha, nariz, pescoco, dorso
das maos e mucosas oral e genital (Brandt & Moore, 2019). Destacando-se o fato de lesGes de
pele preexistentes, como a ceratose actinica, a exposicdo solar recreacional, bronzeamento
artificial, fototerapia particularmente por PUVA e imunossupressao, serem fatores facilitadores
do surgimento do carcinoma espinocelular (Sampaio & Rivitti, 2017).

O Brasil é um pais de dimensdes continentais, neste ambito, o Nordeste encontra-se em
localizacdo de grande incidéncia de radiacdo UV e o estado de Alagoas que, além de ser
litordneo, tem 0 complexo sucro-alcooleiro como forte empregador da populagéo, configurando
também exposicao ao sol e fator de risco para o desenvolvimento do cancer de pele (Timéteo,
2020).

4 CONCLUSAO

A negligéncia acerca dos canceres de pele € uma realidade no Brasil e, somado ao atraso
no diagnostico e tratamento aumentam os riscos de recidiva, metastase e morbimortalidade. O
estabelecimento do tipo de céancer de pele é fundamental para o tratamento adequado, mas
também para um melhor direcionamento de politicas publicas visando a prevencao.

Este trabalho aponta que o cancer de pele ndo melanoma é um problema de saude
publica e, possivelmente, subdiagnosticado apesar de apresentar alta incidéncia na populacéo
Brasileira, Nordestina e Alagoana. E um tipo de neoplasia de bom progndstico quando
diagnosticada precocemente e tratada adequadamente, além de ser prevenivel com habitos,

como evitar exposicéo solar excessiva e sem protecdo. Além disso, medidas de educagdo em
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salde séo necessarias e fundamentais visando a prevencéo, agilidade na busca por atendimento,
minimizar gastos da saude publica e promover melhoria na qualidade de vida.

Dessa maneira, a realizacdo de orientagfes adequadas acerca da prevencdo pelos
profissionais de satde é uma forma essencial de possibilitar o diagnostico em tempo habil, além
do grande impacto das campanhas como o Dezembro Laranja no que tange ao rastreio,
diagndstico e tratamento. Ademais, 0os médicos, independente de sua especialidade, devem
sempre buscar sinais de fotodano e prosseguir com investigagdo de possiveis neoplasias
malignas cutdneas e encaminhar ao dermatologista quando necessario. Considerando a
importancia dos dados levantados, sugere-se novas e periddicas pesquisas acerca do assunto e
disseminacdo para o publico, no intuito de promover educacdo em salde, melhorias das

politicas publicas e discusses cientificas.
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