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1 INTRODUGCAO

O céncer é considerado um grande problema de saude mundial, sendo
classificado como uma doenga multifatorial, relacionada ao surgimento de alteracoes
genéticas que progridem com mutagbes sequenciais de genes especificos,
ocasionando em uma proliferagdo descontrolada de células carcinogénicas (Ribeiro
et al., 2017). O cancer de boca possui uma alta relevancia, e € conhecido por ser um
problema de saude publica crescente, sendo o 5° mais frequente em homens e o0 13°
em mulheres,ambos acima dos 50 anos. Inumeros s&o os fatores de risco atrelados
ao cancer de cavidade oral, como: susceptibilidade individual, imunossupressao,
fatores ambientais, tabagismo, etilismo, infeccdo pelo Papilomavirus humano (HPV),
dieta pobre em frutas e verduras e exposi¢cdo excessiva a luz ultravioleta (para
carcinomaslabiais).

O perfil epidemiolégico tem variado muito ao longo das décadas, porém
mantem-se prevalente no sexo masculino, pela maior exposicao aos fatores de risco,
e apos quinta década de vida. Devido a alta incidéncia da doencga, a taxa de sobrevida
em 05 anos tem sido mantida em torno de 50%, onde as proporgdes de sobrevida
geral tendem a variar conforme a regido geografica, topografia e estagio da doenca
(BOBDEY et al., 2018). O presente estudo apresentou como objetivo analisar o perfil
epidemioldgico, sobrevida e fatores de progndstico de pacientes com Carcinomas de

Células Escamosas (CCE) de cavidade oral e orofaringe atendidos no Hospital
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Evangélico de Cachoeiro de Itapemirim (HECI), um centro de referéncia oncologica

do sul do estado do Espirito Santo.

2 METODOLOGIA

O presente estudo realizou buscas através de artigos em revistas cientificas
nas bases de dados eletrénicos Scielo, Google Scholar, PubMed, LILACS, JAMA, site
governamental e na biblioteca digital da Faculdade Multivix.

Para as buscas das terminologias, serao utilizadas as palavras chaves
cadastradas nos Descritores em Ciéncia da Saude, criados pela BVS, sendo elas:
“cancer”, “progndstico” e “biomarcadores tumorais”.

Os critérios de incluséo escolhidos serdo: acesso completo aos textos, escritos
em inglés ou portugués, além da priorizacdo de estudos cientificos de publicagéo
recente,com a possibilidade de selecionar publicacbes passadas desde que nao
sejamencontrados trabalhos atuais que discorram o topico desejado. Ja os critérios
de exclusao escolhidos serdo: artigos nao disponiveis na integra e literaturas que nao
possuem relagdo com os conteudos propostos.

Além disso, para a obtenc&o do objetivo foram selecionados 305 prontuarios
de pacientes diagnosticados com CEC de cavidade oral e orofaringe no periodo entre
2010 e 2018, dos quais selecionaram-se 30 blocos de parafinas em que foram
realizados os cortes histolégicos na época do diagnostico. Os dados sdécio-

demografico e clinicopatologico destes pacientes foram compilados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O cancer é considerado um dos principais acometimentos sistémicos de
representatividade global, dentre um grupo de aproximadamente 90 doengas, tendo
como principal caracteristica o aumento desordenado de células cancerigenas, que
posteriormente podem vir a atingir 6rgdos. Essa doenga é caracterizada por ter causas
multifatoriais, havendo influéncia de fatores ambientais e mecanismos intrinsecos, por
exemplo (Medeiros, 2020).

As lesdes de origem displasica sdo consideradas um problema de saude
publica, apresentando um crescimento exponencial nos ultimos anos, sendo mais
frequente em homens a partir da quinta década de vida. Os principais fatores de risco

associados ao surgimento do cancer oral sdo: etilismo, tabagismo, exposicao solar e
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exposicéo pelo virus HPV. E notério, que no Brasil a ocorréncia de casos é maior
quando comparados com outros paises, na estimativa feita pelo Instituto Nacional do
Cancer (INCA), realizada a cada triénio (2020-2022), foram estimados novos 15.100
casos para os proximos anos (Dias e Coelho, 2022; Sant"ana et al., 2021).

O carcinoma espinocelular (CEC), é considerado o tipo mais comum de
malignidade da cavidade oral, representando 90% dos casos. Tal lesdo pode atingir
diversas estruturas anatémicas, como lingua e mucosa jugal, com grande potencial
de malignidade (Liouta et al., 2023).

Dentre os resultados obtidos na amostra, nenhum dos pacientes apresentava
idade menor ou igual a 40 anos de idade (58,9 anos), notando-se que uma prevaléncia
do CEC oral e de orofaringe no sexo masculino (86,7%) quando comparado ao sexo
feminino. Desse publico, 46,7% eram nao brancos (pardo, preto). Levando em
consideracgao a taxa de sobrevida de 5 anos, dos 26 homens, 23 faleceram, estimando
assim uma taxa de sobrevida foi de 11,5%.

A profissdo mais incidente foi a de lavrador (33,3%), seguida por profissionais
da areade Reparagao, Manutengao e Instalagao (13,3%), que estudaram até o nivel
fundamental (66,7%). Onze (36,7%) pacientes ndo reportaram historico familiar de
cancer. Mais da metade (56,7%) eram tabagistas no momento do diagnostico do
cancer e 26,6% relataram uso do cigarro com interrupgdo ha mais de um ano. Em
relacdo ao etilismo, mais da metade dos pacientes relataram o habito em algum
momento de vida (76,7%) (Tabela 1).

Em relagéo as caracteristicas clinicopatologicas (Tabela 2), o cancer de lingua
foi o mais incidente (40%), seguido por orofaringe (33,33%). Em relagdo ao grau de
diferenciacgao, 66,7% apresentaram CCE moderadamente diferenciado. A maioria dos
tumores (53,3%) eram localmente avang¢ados (T3 e T4) no momento do diagndstico.
O estadiamento clinico mostra que 63,33% tiveram linfonodos acometidos. Quantos
aos casos de metastase, 93,33% dos casos ndo acometeu outro 6rgdo e/ou regiao,
apenas 01 caso (3,33%) foi acometido.

O tratamento oncoterapéutico foi um combinado de métodos, avaliando-se as
principais necessidades para cada paciente. Dos 30 pacientes, 20 (66,7%) se
submeteu a radioterapia em conjunto com a quimioterapia, 08 (26,7%) somente o
tratamento cirurgico, 01 (3,3%) somente a radioterapia e 01 paciente (3,3%)

necessitam dos trés tratamentos combinados. Cerca de 33% dos pacientes
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necessitou de quimioterapia paliativa pos-tratamento oncoterepéutico primario. Em
relacdo as intercorréncias durante o periodo de tratamento, 43,3% teve algum
episddio de mucosite oral, radiodermite ou outro motivo que pudesse interferir na
terapia proposta. A taxa de recidiva foi baixa, representando somente 20% e a taxa
de sobrevida em cinco anos para CCE de boca e orofaringe foi 30% (Figura 1).

Para a realizagao do diagndstico do cancer de boca, o exame clinico minucioso
€ fundamental juntamente com a realizagao da bidpsia excisional da lesdo, sendo esse
procedimento considerado invasivo e de alto custo, refletindo em resultados
histopatoldgicos tardios, e consequentemente progndsticos ruins. A necessidade de
novas técnicas, sendo elas mais sensiveis e especificas € de grande valia, permitindo
assim um diagndstico precoce, como € o exemplo dos biomarcadores tumorais (Ali et
al., 2021; Madhura et al., 2020).

Os biomarcadores podem ser definidos como moléculas biolégicas como
acidos nucléicos, proteinas, peptideos, alteragbes enzimaticas, anticorpos,
metabdlitos, lipidios, carboidratos e fatores de crescimento capazes de mediar a
integracéo entre as células neoplasicas e seu microambiente (Peltanova et al., 2019).
A deteccdo de um biomarcador é caracterizada como essencial para a identificacao
do risco de desenvolver um cancer de boca, uma vez que eles podem ser utilizados
para estimaro risco de doenga, distinguir neoplasia benigna de tumores malignos,
rastrear cancerprimario oculto e monitorar o estado da doenga (Santosh et al., 2016).
Com isso, a necessidade de identificacdo e validacdo de biomarcadores torna-se de
suma importancia para melhorar o diagndstico, prognostico e tratamento do cancer,

assim como novos estudos.
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Tabela 1 — Distribuicdo dos pacientes e dos 6bitos pela doenga em 05 anos, segundo as variaveis

sociodemograficas

Variaveis Casos Evento*

n (%) n (%)
Sexo
Feminino 4(13,3) 1(25)
Masculino 26 (86,7) 20 (76,92)
Cor
Branca 12 (40) 8 (66,66)
Nao Branca 14 (46,7) 9 (64,28)
NI 4(13,3) 4 (100)
Procedéncia
Centro Sul 22 (73,3) 17 (77,27)
Litoral Sul 5(16,7) 2 (40)
Caparadé 3(10) 2 (66,66)
Escolaridade
<08 anos 20 (66,7) 15 (75)
>08 anos 4 (13,3) 3(75)
NI 6 (20) 3 (50)
Histérico Familiar

Sim 10 (33,3) 4 (40)
Nao 11 (36,7) 8(72,72)
NI 9 (30) 9 (100)

Tabagista
Sim 17 (56,7) 14 (82,35)
Ex-Tabagista 8 (26,7) 5(62,5)
Nao 4(13,3) 1(25)
NI 1(3,3) 1 (100)

Etilista

Sim 12 (40) 10 (83,33)
Ex-Etilista 11 (36,7) 8(72,72)
Nao 6 (20) 2(33,33)

* Participantes da coorte que morreram em cinco anos; NI: Nao informado.

Fonte: Autoria propria (2024).

116

Anais da IX Mostra Cientifica da Faculdade Multivix Cachoeiro de Itapemirim, v.9, n.1, dez. 2024.

multivix.edu.br




Tabela 2 — Distribuicdo dos pacientes e dos 6bitos pela doenga em 05 anos, segundo
as caracteristicas clinicas e modalidades terapéuticas

Variaveis Casos Eventos*
n (%) n (%)
Localizagao
Orofaringe 10 (33,3) 6 (60)
Lingua 12 (40) 8 (66,6)
Labio 1(3,3) 0(0)
Assoalho 3(10) 3 (100)
Palato 3(10) 3 (100)
Mucosa Jugal 1(3,3) 1 (100)
Grau de Diferenciagao
Bem Diferenciado 3(10) 2 (66,6)
Moderadamente Diferenciado 20 (66,7) 15 (75)
Pouco Diferenciado 3(10) 2 (66,7)
NI 4 (13,3) 2 (50)
T
T1+T2 13 (43,3) 9 (69,2)
T3+ T4 16 (53,3) 12 (75)
NI 1(3,3) 0(0)
N
NO 11 (36,7) 9(81,8)
N+ 19 (63,3) 12 (63,1)
NI 1(3,3) 0(0)
M
MO 28 (93,3) 20 (71,4)
M1 1(3,3) 1 (100)
NI 1(3,3) 0(0)
Tratamento
Quimiorradioterapia 20 (66,7) 14 (70)
Radioterapia 1(3,3) 1 (100)
Cirurgia + RT + QT 1(3,3) 1(100)
Cirurgia 8 (26,7) 5(62,5)
Quimioterapia Paliativa
Sim 10 (33,3) 10 (100)
Nao 20 (66,7) 11 (55)
Recidiva
Sim 6 (20) 3 (50)
Nao 24 (80) 18 (75)

* Participantes da coorte que morreram em cinco anos; NI: Nao informado; T:Tamanho Tumoral: N:

Linfonodo Metastéatico; M: Metastase.
Fonte: Autoria propria (2024).
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Figura 1 — Curvas de Sobrevida Global de CCE de boca e orofaringe em 60 meses (05anos)
Taxa sobrevida em 60 meses
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Fonte: Autoria propria (2024).

4 CONSIDERAGOES FINAIS

As evidéncias apresentadas neste trabalho apontam dados correspondentes
aos grandes estudos realizados sobre o tema cancer e em énfase no cancer bucal,
destacando o perfil sociodemografico e a taxa de sobrevida.

Na pesquisa observa-se também que homens acima de 50 anos, pretos e
pardos, com escolaridade até o ensino fundamental e que a fonte de renda é
proveniente do trabalho rural, que consequentemente esse mesmo grupo tem uma
exposicao intensae excessiva ao sol, no qual € um dos fatores etioldgicos do cancer.
Outros dois fatores etioldgicos com grande incidéncia citados neste trabalho que
potencializam a mutagadogenética especificas de células carcinogénicas foram mais
da metade tabagistas crénicos e um pouco menos da metade faziam o consumo de
alcool cotidianamente, resultando em um numero expressivo de morte entre os
homens acometidos, mesmoconciliando o tratamento de quimioterapia e radioterapia.

Fatores esses apresentados demonstram que além do fator etiolégico ambiente
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e habitos ndo saudaveis, o nivel de escolaridade também pode ser um dos fatores
influenciadores diretamente ao progndstico da doenga, pensando nas seguintes
perspectivas: o conhecimento sobre doencas e a introducao precoce dessa populacao
no mercado de trabalho.

Com isso é importante questionar-se sobre a transmissao de conhecimento e
a conscientizagado do autocuidado nesses grupos que possuem uma dificuldade de

acesso a educacao e a saude, principalmente na atencao primaria.
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