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ARTIGO ORIGINAL

ARGUICAO DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS NEOPLASIAS
BENIGNAS DE PELE NO BRASIL DE 2018 A 2023

THE EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF BENIGN SKIN NEOPLASMS IN
BRAZIL FROM 2018 TO 2023

Eduardo Sampaio Vargas?, Emilly Ruiz Cavalcante?, Mariana Pereira de Souza?, Giovana
Sampaio Vargas®.

RESUMO

Introdugao: O cancer de pele é a neoplasia de maior incidéncia tanto no Brasil como
no mundo, sendo uma patologia de etiologia multifatorial, resultante,
principalmente, de alteragdes genéticas, fatores ambientais e do estilo de vida. As
neoplasias benignas da pele (NBP) sdo crescimentos ndo cancerigenos que se
desenvolvem na pele ou em suas estruturas subjacentes. Embora ndo sejam
cancerosas, essas lesGes podem causar desconforto fisico ou emocional, além de
preocupacgdo estética para aqueles que as possuem. Objetivos: Este estudo tem
como intuito realizar uma andlise estatistica dos casos confirmados por essa doenga
no Brasil de 2018 a 2023. Metodologia: Trata-se de um es- tudo epidemioldgico
descritivo, realizado por meio da coleta de dados anuais referentes ao periodo entre
2018 a 2023, no Brasil, disponibilizado pelo Sistema de Informag6es Hospitalares
(SIH). Resultados: Foram notificados 44.218 casos por NBP, sendo o sexo feminino
0 mais acometido. A faixa etaria mais atingida foi a de individuos de 50 a 59 anos.
Nordeste foi a regido com mais casos confirmados e autodeclarados brancos os que
mais tiveram notificagdes. Conclusdao: As neoplasias benignas da pele sdo
crescimentos nao cancerigenos comuns que podem se desenvolver em diferentes
partes do corpo. O diagndstico precoce e o tratamento adequado sao fundamentais
para garantir o manejo eficaz dessas condi¢Ges dermatoldgicas, melhorando assim
a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Neoplasia Benigna; Epidemiologia; Tumor.

ABSTRACT

Introduction: Skin cancer is the most common neoplasm in both Brazil and the
world. It has a multifactorial etiology, resulting mainly from genetic alterations,
environmental fac- tors and lifestyle. Benign skin neoplasms (BNS) are non-
cancerous growths that develop on the skin or its underlying structures. Although
they are not cancerous, these lesions can cause physical or emotional discomfort,
as well as aesthetic concern for those who have them. Objectives: This study aims
to carry out a statistical analysis of confirmed cases of this disease in Brazil from
2018 to 2023. Methodology: This is a descriptive epidemiological study, carried out
by collecting annual data for the period between 2018 and 2023, in Brazil, made
available by the Hospital Information System (SIH). Results: 44,218 cases of NBP
were reported, with females being the most affected. The most affec- ted age group
was 50 to 59 years old. The Northeast was the region with the most confir- med
cases and self-declared whites had the most notifications. Conclusion: Benign skin
neoplasms are common non-cancerous growths that can develop on different parts
of the body. Early diagnosis and appropriate treatment are key to ensuring effective
manage- ment of these dermatological conditions, thus improving patients' quality
of life.

Keywords: Benign neoplasia; Epidemiology; Tumor.
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INTRODUCAO

O cancer de pele e as neoplasias benignas da pele
(NBP) sdo condigdes dermatoldgicas que impactam
significativamente a saude publica, tanto em termos de
morbidade quanto de custos associados ao diagndstico e
tratamento. No Brasil, em particular, a incidéncia dessas
doengas tem aumentado ao longo das ultimas décadas,
possivelmente devido a mudangas no estilo de vida, aumento
da exposicao solar sem protecao adequada e envelhecimento
da populagao?.

Além disso, é importante ressaltar que as NBP podem
se manifestar de diversas formas, incluindo tumores benignos
como queratoses seborreicas, nevos melanociticos e cistos
epidérmicos, entre outros. Cada tipo de lesdo possui
caracteristicas clinicas distintas e pode requerer abordagens
terapéuticas especificas?.

No entanto, apesar dos avangos no diagndstico e
tratamento, ainda existem desafios significativos no manejo
das NBP, como a necessidade de diferencid-las de lesdes
malignas, o que pode exigir técnicas diagndsticas avangadas,
como dermatoscopia e exames histopatoldgicos®3.

Além disso, a conscientizagdo sobre a importancia da
prevencdo e detecgdo precoce dessas lesGes é fundamental
para reduzir a carga de morbidade e mortalidade associada ao
cancer de pele e outras neoplasias cutdneas. Estratégias de
educagdo em saude, campanhas de conscientizagdo publica e
promocado do uso de medidas de protecdo solar sdo essenciais
para mitigar os riscos de desenvolvimento dessas condi¢des®*.

Dessa forma, a analise estatistica dos casos
confirmados de NBP no Brasil entre 2018 e 2023 ndo apenas
fornecera insights importantes sobre a epidemiologia dessas
doengas, mas também subsidiara politicas publicas de saude
voltadas para a prevencao, diagndstico e tratamento adequado
dessas condi¢Ges dermatoldgicas.

OBIJETIVOS
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compreensdo detalhada da incidéncia de NBP no Brasil ao
longo dos anos estudados.

RESULTADOS

O objetivo deste estudo é conduzir uma analise
estatistica dos casos confirmados de Neoplasias Benignas de
Pele no Brasil no periodo de 2018 a 2023.

METODO

Para o estudo proposto sobre a incidéncia de
Neoplasias Benignas de Pele (NBP) no Brasil entre os anos de
2018 e 2023, adotamos uma abordagem epidemioldgica
descritiva. Utilizamos como fonte de dados o Sistema de
InformacgOes Hospitalares (SIH), que fornece informagdes
anuais sobre casos de doencas registrados em hospitais
brasileiros, durante o periodo mencionado.

A variavel principal de interesse foi o nimero total de
casos de Neoplasias Benignas de Pele diagnosticados em
diferentes faixas etdrias ao longo do periodo estudado.
Utilizamos trés descritores do DeCS (Descritores em Ciéncias da
Saude) para definir os casos de NBP, selecionando aqueles
considerados mais adequados para a pesquisa: "Neoplasias
Benignas de Pele", "Incidéncia" e "Brasil".

Apos a coleta dos dados, realizamos uma andlise
descritiva dos achados mais significativos, que foram
apresentados em tabelas para uma melhor visualizagdo e
interpretagdo dos resultados. Essa abordagem permitiu uma

Ap0ds a coleta dos dados, foi constatado um total de
44.218 casos confirmados de Neoplasias Benignas de Pele
(NBP) no Brasil durante o periodo analisado. O ano de 2023
destacou-se com o maior nimero de notificagBes, registrando
9.116 casos (Grafico 1).

Grafico 1- Numero de casos de Neoplasias Benignas de Pele no
Brasil entre 2018 e 2023.
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Fonte: Sistema de InformagGes Hospitalares (SIH), 2024.

Quanto ao sexo, observou-se que as mulheres
apresentaram uma prevaléncia maior de Neoplasias Benignas
de Pele (NBP) durante o periodo de andlise, com um total de
26.380 notificagdes, o que representa 59,65% do total de casos
registrados (Grafico 2).

Gréfico 2 - Numero de casos de Neoplasias Benignas de Pele
no Brasil de ac0|jdo com o sexo entre 2018Ae 2023.
Casos confirmados por sexo/género

s Fem
Fonte: Sistema de InformagGes Hospitalares (SIH), 2024.
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Em relagdo a faixa etdria, os individuos com idade
entre 50 e 59 anos foram os mais afetados pela patologia,
totalizando 8.341 casos confirmados (Tabela 1).
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Tabela 1 - Numero de casos de Neoplasias Benignas de Pele no
Brasil de acordo com a faixa entre 2018 e 2023.

Faixa Etéria Frequéncia
Menor 1 ano 243
1 a4 anos 614
5a9 anos 883
10 a 14 anos 1285
15 a 19 anos 1613
20 a 29 anos 3617
30 a 39 anos 5467
40 a 49 anos 7183
50 a 59 anos 8341
60 a 69 anos 7791
70 a 79 anos 4844
80 anos e mais 2337
Total 44218

Fonte: Sistema de InformagGes Hospitalares (SIH), 2024.

Em relagdo a raca/cor, os autodeclarados brancos
foram os mais notificados por Neoplasias Benignas de Pele
(NBP), totalizando 17.904 registros (Grafico 3).

Grafico 3- Numero de casos de Neoplasias Benignas de Pele no
Brasil de acordo com a etnia entre 2018 e 2023.
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Dentre as regides do Brasil, o Nordeste foi a que
registrou o maior nimero de casos confirmados, totalizando
16.658 notificagdes (Grafico 4).

Grafico 4 - Numero de casos de Neoplasias Benignas de Pele

no Brasil de acordo com as regides entre 2018 e 2023.
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Fonte: Sistema de InformagGes Hospitalares (SIH), 2024.
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DISCUSSAO

Durante seis anos de andlise dos casos confirmados
das principais Neoplasias Benignas de Pele (NBP) no Brasil,
conforme demonstrado no grafico 1, este estudo identificou
um total de 44.218 casos confirmados. Notou-se uma
incidéncia crescente da doenga, passando de 8.927 em 2018
para 44.218 casos acumulados até o final de 2023,
representando um aumento significativo de 395,32%. Esses
dados ressaltam a presenca significativa dessa patologia no
cotidiano dos brasileiros.

O grafico 2 revelou um maior nimero de notificagGes
no sexo feminino, totalizando 59,65% dos casos totais. Embora
ndo haja um fator determinante para essa estatistica, é
necessario destacar que estudos adicionais sdo essenciais para
confirmar esses dados. Em outras situa¢des, pode haver uma
leve predilegdao por um sexo especifico. Por exemplo, enquanto
as queratoses seborreicas geralmente afetam ambos os sexos
de forma igual, as queratoses actinicas tendem a afetar mais
frequentemente homens, devido & maior exposic3o solar »>5,

Quanto a faixa etaria, observou-se que individuos
entre 50 e 59 anos foram os mais afetados pelas NBP, seguidos
pelo grupo etério de 60 a 69 anos (Tabela 1). Esse cendrio pode
ser explicado pelo aumento da exposi¢do aos raios ultravioleta
(UV) ao longo dos anos, principalmente devido ao tipo de
trabalho exercido, o que torna as pessoas mais propensas a
desenvolver lesdes benignas na pele”2°.

No que diz respeito a raga/cor, os autodeclarados
brancos foram os mais notificados, totalizando 17.904 registros
(Grafico 3). Isso pode ser atribuido a maior propensdo das
pessoas de pele clara a desenvolverem certas condi¢Ges de
pele, incluindo neoplasias benignas, devido a sensibilidade a
radiacdo ultravioleta (UV) e a menor quantidade de melanina
na pele, o que a torna menos protegida contra os danos
causados pelo sol*,

Analisando as regides do pais, constatou-se que o
Nordeste foi a regido com o maior nimero de casos notificados,
totalizando 16.658 registros (Grafico 4). Isso pode ser explicado
pela localizagdo geografica da regido, que estd proxima a linha
do Equador, resultando em uma incidéncia mais alta de
radiacdo ultravioleta (UV) ao longo do ano. Além disso, o clima
tropical predominante na regido contribui para uma exposicao
frequente e intensa ao sol, aumentando o risco de
desenvolvimento de neoplasias de pele?'*.

Além das analises estatisticas, ¢ fundamental
compreender as principais neoplasias benignas da pele e sua
fisiopatologia. Entre as mais comuns estdo as melanoses
solares, nevos melanociticos, queratoses seborreicas, angioma
rubi, leucodermia gutata solar, acrocdrdon, cisto epidermdide,
lipoma, verruga vulgar, siringoma, milio, dermatofibroma e
xantelasma. A fisiopatologia dessas neoplasias pode variar,
incluindo exposi¢cdo ao sol e danos ao DNA, proliferagdo celular
anormal, influéncia genética, fatores hormonais, inflamagao
crénica e altera¢des no microambiente cutdneo®91?,
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CONCLUSAO
Em sintese, as neoplasias benignas da pele
representam uma condicdo dermatoldgica comum,

caracterizada pelo desenvolvimento de crescimentos nao
cancerigenos. Embora ndo constituam uma ameacga a vida,
essas lesdes podem gerar desconforto fisico e emocional
significativo para os pacientes. Neste contexto, a importancia
do diagndstico precoce e do tratamento adequado é
indiscutivel, visando garantir uma abordagem eficaz dessas
condicGes e, consequentemente, melhorar a qualidade de vida
dos individuos afetados. Além disso, ressalta-se a necessidade
da conscientizagdo sobre os fatores de risco associados e da
busca por avaliagdo médica regular como medidas preventivas
e proativas para a salde da pele. Em ultima andlise, a promogdo
da saude cutanea por meio da educagdo, prevengdo e
intervengdo precoce é fundamental para mitigar os impactos
das neoplasias benignas da pele e promover o bem-estar
dermatoldgico da populagao.
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