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A Editora Integrar ¢ a editora vinculada ao IV Congresso Brasileiro de Oncologia
Clinico-laboratorial atuando na publicagdo dos anais do respectivo evento.

A Editora Integrar tem como objetivo difundir de forma democratica o conhecimento
cientifico, portanto, promovemos a publicacdo de artigos cientificos, anais de congressos,
simpdsios e encontros de pesquisa, livros e capitulos de livros, em diversas areas do
conhecimento.

Os anais do IV ONCOCLIL estio publicados na Revista Multidisciplinar de Saude
(ISSN: 2675-8008), correspondente ao volume 6, nimero 4, do ano de 2025.



APRESENTACAO

O IV Congresso Brasileiro de Oncologia Clinico-laboratorial ocorreu entre os

dias 10 a
cientifico

13 de novembro de 2025, considerado como um evento de carater técnico-
destinado a académicos, profissionais e curiosos na area da Oncologia.

Com objetivo central de difundir o conhecimento e estimular o pensamento

cientifico,
de atingir

discutiu-se temas de grandes relevancias na area da Oncologia, com o intuito
o maior numero de pessoas possiveis. O IV ONCOCLIL também contou com

um espago para apresentacao de trabalhos cientificos e publicagdes de resumos nos anais
do evento.
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BIOMARCADORES DE CANCER DE MAMA: UMA REVISAO DE LITERATURA

MARIA CLARA BARBOSA ARAUJO; MARIA CLARA BARBOSA ARAUJO

Introducao: O cancer de mama é uma das neoplasias mais frequentes entre as
mulheres, representando uma das principais causas de mortalidade feminina no mundo.
Com o avancgo das pesquisas, 0os biomarcadores surgem como ferramentas promissoras
no diagnostico, no progndstico e no monitoramento dessa doenca. Objetivo: Apresentar
a importancia dos biomarcadores no cancer de mama e suas aplicagoes clinicas.
Metodologia: Trata-se de uma revisao de literatura baseada em pesquisas realizadas em
bases eletronicas gratuitas, como SciELO e Google Académico. Foram selecionados
artigos publicados entre 2016 e 2025. Utilizaram-se os seguintes descritores:
"biomarcadores de cancer", "cancer de mama", "diagnoéstico clinico". Resultados: Os
avancos nas condutas terapéuticas voltadas para o cancer de mama (CM) tém
contribuido significativamente para o aumento da taxa de sobrevida das pacientes. No
entanto, esse progresso pode estar associado a alteracoes funcionais que afetam a
qualidade de vida e a participagao social. Nesse contexto, os biomarcadores se destacam
como ferramentas fundamentais em diversas etapas do tratamento oncolégico, desde o
diagndstico precoce até o monitoramento da resposta terapéutica. Seu uso clinico
permite maior precisao no planejamento terapéutico, favorecendo a individualizagao do
tratamento e melhorando o prognéstico das pacientes. A andlise dos estudos selecionados
revelou uma ampla gama de biomarcadores com potencial clinico, sendo os principais:
marcadores tumorais, biomarcadores genéticos e epigenéticos, e biomarcadores de RNA,
todos com papel relevante na deteccao, avaliacao de risco e acompanhamento da
evolucao da doenga. Conclusao: Os biomarcadores estao desempenhando um papel
crucial na evolucdo do diagndstico e tratamento do caAncer de mama. A medida que as
pesquisas avancam e novas aplicacoes clinicas sdo descobertas, espera-se que essas
ferramentas contribuam significativamente para melhores desfechos terapéuticos e maior
qualidade de vida para as pacientes acometidas pela doenca.

Palavras-chave: BIOMARCADORES DE CANCER; CANCER DE MAMA;
DIAGNOSTICO CLINICO
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APLICACAO DE CELULOSE BACTERIANA COMO COBERTURA NO
TRATAMENTO DE FERIDA ONCOLOGICA COM EXPOSICAO OSSEA

LAYLA CARVALHO MAHNKE; LILIADA GOMES DA SILVA; MURIELLY MAXIMO
ARCOVERDE; JOSE LAMARTINE DE ANDRADE AGUIAR

RESUMO

O cancer de pele resulta do crescimento anormal das células da pele, e sdo classificados de
acordo com a camada celular afetada. No contexto do tratamento cirirgico, pode haver
deiscéncia da ferida com exposigao de tenddes, fascia ou 0sso, o que aumenta o risco de necrose,
infeccdo e retarda a cicatrizacdo. Com a finalidade de proteger os tecidos expostos € promover
o processo de cicatrizacdo, foi recomendado o uso de curativos de Celulose Bacteriana (CB)
como alternativa de cobertura no manejo desse tipo de lesdo. A CB ¢ um polissacarideo
composto por nano e microfibrilas que estimulam a migragdo celular, facilitando a
neovascularizagdo, granulacdo e protecdo do leito da lesdo, sendo uma alternativa para tratar
feridas complexas. Este estudo relata o tratamento de uma ferida parietal apds ressec¢ao de
cancer de pele, utilizando hidrogel e filme microperfurado de CB. Trata-se de um estudo
observacional, descritivo do tipo relato de caso. O tratamento foi iniciado apds submissdo e
aprovagio pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) do Hospital das Clinicas da UFPE/EBSERH.
Os procedimentos foram realizados no ambulatdrio de cirurgia do hospital. Este estudo estd em
andamento. Até o momento, foi evidenciado a granulacdo parcial sobre a estrutura dssea em 60
dias. O hidrogel de CB manteve a umidade da ferida e funcionou como scaffold, tfavorecendo
migragao celular e rapida granulacdo. O filme microperfurado atuou como barreira mecanica e
auxiliou na contracao e epitelizagdo. Os autores destacam que sdo necessarios mais estudos para
validar a eficicia desses materiais em lesdes complexas com exposi¢ao Ossea.

Palavras-chave: Biopolimero, Biocurativo, Gluconacetobacter hansenii.
1 INTRODUCAO

O cancer de pele resulta do crescimento andmalo e desregulado das células cutaneas.
Essas células organizam-se em camadas distintas e, conforme a camada afetada, classificam-se
os diferentes tipos de cancer de pele. Os carcinomas basocelulares (CBC) e espinocelulares
(CEC) representam os tipos mais frequentes de cancer de pele, com estimativa superior a 220
mil casos por ano. Em contraste, o melanoma, embora menos prevalente, ¢ reconhecido como
o tipo mais agressivo e letal, com projec¢ao aproximada de 9 mil casos por ano (Aratijo Lima
Junior et al., 2024).

O CBC ¢ o tipo de cancer mais comum, originando-se nas células basais da epiderme.
Com baixa letalidade e altas chances de cura se detectado cedo, ocorre principalmente em areas
expostas ao sol, como rosto, orelhas, pescogo, couro cabeludo, ombros e costas. Fatores de risco
incluem exposi¢ao solar, historico familiar, pele e olhos claros, cabelos ruivos ou loiros e
albinismo (Aratjo Lima Junior ef al., 2024). O CEC ¢ o segundo tipo de cancer mais comum,
surgindo nas células escamosas que formam a camada superior da pele. Ele pode aparecer em
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qualquer parte do corpo, mas ocorre com maior frequéncia em areas expostas ao sol, assim
como o CBC (Araugjo Lima Junior ef al. 2024).

O tratamento padrdo do CBC e CEC ¢ realizado por meio de cirurgia, como a cirurgia
micrografica que ¢ um método que oferece maior controle das margens do tumor removido,
possibilitando o controle histopatologico da lesdo com melhores resultados (Baumann et al.,
2020). Ap6s a remocgao do tumor, a ampliacdao das margens pode expor tenddes, fascia ou 0ssos,
principalmente no couro cabeludo. Isso dificulta a cicatrizagdo, aumenta o risco de infeccdo e
necrose (Silva et al., 2025). O tratamento de feridas exige conhecimento e tecnologias
especificas. Diversos fatores influenciam a cicatrizagdo, por isso € essencial avaliar o paciente
integralmente, considerando o tipo, localizagdo e aspecto das feridas (Santos et al., 2025).

Neste contexto, coberturas bioldgicas que mimetizam a pele e promovem granulagao,
como a Celulose Bacteriana (CB), tém se mostrado seguras para tratar diferentes lesdes
cutaneas (Cavalcanti et al., 2017; Santos et al., 2021; Palacio et al. 2024). A CB nas
apresentacdes de filme microperfurado ou hidrogel, mostrou resultados promissores como
enxerto biologico e no tratamento de feridas (Oliveira et al., 2019; Santos et al., 2025; Silva et
al., 2025). O material descrito ¢ flexivel, biocompativel, atoxico, pode ser recortado e se adapta
a superficie dos tecidos. O filme microperfurado possibilita a saida do exsudato e permite a
migracdo celular responsédvel pela granulacdo e neovascularizagcdo, o que contribui para o
processo de cicatrizacdo (Silva et al. 2020; Silva et al., 2021; Carvalho et al., 2025).

Desta forma, este estudo de caso justifica-se pela complexidade envolvida no manejo de
feridas com exposi¢do Ossea, bem como pela utilizagdo de uma cobertura experimental
destinada a favorecer o processo cicatricial, minimizando danos e promovendo a otimizacdo do
quadro clinico da paciente. O objetivo deste trabalho ¢ relatar a aplicagdo do curativo de CB
em lesdo com exposi¢ao Ossea apos a excisdo de CBC na regido parietal.

2 RELATO DE CASO

E.F.S. paciente de 69 anos, sexo masculino, cor parda, natural de Bom Jardim-PE,
casado, com ensino fundamental completo. Hipertensdo arterial sist€émica, nega comorbidades,
nega tabagismo e etilismo. Hipotese Diagnostica (HD) de Neoplasia Maligna de pele descrita
como: lesdo em couro cabeludo de aproximadamente 3x3 cm sugestiva de CBC; lesdo em
regido malar direita sugestiva de CBC de aproximadamente 2x2 cm; lesdo em topografia de
peitoral esquerdo de aproximadamente 6x6 cm sugestiva de CEC.

O paciente foi encaminhado a equipe da oncologia, que ap6s analise do caso e devido
ao diagndstico, encaminhou a paciente para realizagcdo do procedimento cirargico. O paciente
foi encaminhado para a realizacdo do procedimento cirtrgico em 11/04/2025 para excisao da
tumoragao em couro cabeludo em dimensdes aproximada de 3x3 cm. Conforme a descrigao da
equipe cirtrgica, foi realizada uma incisdo em area parietal onde foi realizado o descolamento
e excisdo de lesao em espessura total (incluindo peridsteo), seguido pela resseccao da lesao com
margens tridimensionais de 1 cm. Paciente evoluiu com bom estado geral pds-operatorio,
recebeu alta sem intercorréncias com orienta¢do para retornar ao ambulatério com 5 dias para
avaliagdo e troca do curativo.

Para a cobertura da Ferida Operatoria (FO) com exposicdo oOssea, foi sugerido o
fechamento por segunda inteng¢do, onde o paciente foi encaminhado para o Ambulatério de
Egresso Cirtrgico/CCIRAS, em 16/04/2025 para avaliacdo e acompanhamento. A FO avaliada,
localizada na regido parietal, medindo 25,2 cm? e 0,5 cm de profundidade, apresentando no
leito a presenga de pontos a direita e em bordas superior e inferior, calota craniana em 85% da
area, presenca parcial de periosteo junto ao tecido de granulacao (15%) a direita.

Frente a este quadro clinico, € com base no conhecimento da funcionalidade das
coberturas biotecnologicas, a CB foi indicada e apds orientagdo, o paciente aceitou aplicar o

DOI: 10.51161/iv-oncoclil/61096



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

material como parte de seu tratamento, quando foi iniciada a aplicacao do hidrogel e do filme
microperfurado de CB. Foi realizada a assepsia da FO utilizando sabao antisséptico de PHMB
e solugdo salina 0,9%, seguido pela aplicacdo do hidrogel de CB no leito da FO para estimular
a granulacdo, com a cobertura do filme microperfurado de CB.

Com a progressiva reducao da area e com a adaptacao adequada da cobertura ao leito da
FO, a frequéncia das visitas foi sugerida uma vez por semana. Devido a hiper granulag¢do do
leito da FO, foi suspenso o uso do hidrogel de CB no 60° dia de acompanhamento, sendo a FO
conduzida apenas com uma cobertura do filme microperfurado de CB do 60° dia até o presente
dia. O presente relato de caso encontra-se em andamento clinico. Em alguns momentos foi
necessario fazer a retirada do tecido hiper granulado, objetivando facilitar a contragdo e
epitelizagdo.

3 DISCUSSAO

Devido ao sucesso de outro paciente em relato de caso similar reportado por Silva et al.,
2025, foi sugerido ao presente estudo clinico a utilizagdo da CB fundamentando-se por conta
da necessidade de cicatrizagdo da FO para protecdo da exposicao Ossea da regido parietal e
fechamento da ferida de ressec¢ao tumoral. Dada a necessidade de protecao do leito da ferida
foi indicado, o hidrogel de CB para protecao da estrutura dssea e estimular a granulagdo dos
tecidos adjacentes. Como segunda pele visando a protecdo de toda area da ferida e para
estimular sua contragdo foi aplicado uma cobertura com filme microperfurado de CB (Figura
1). O acompanhamento do paciente e registros da lesdo encontra-se em andamento clinico.

Figura 1. A. Hidrogel de CB; B. Filme microperfurado de CB.
Fonte: POLISA biopolimeros para a saude LTDA.

A Figura 2 e a Tabela 1, apresentam a evolucao da area total da FO e a area de exposi¢ao
Ossea ao longo dos meses. Com base nos dados apresentados na Tabela 1, verificou-se uma
reducdo superior a 50% da exposi¢ao Ossea, passando de 16,8 cm? para 4,40 cm? apds 30 dias
de aplicagao do curativo de CB. Em relacdo a area total da lesdo, observou-se uma diminuigao
média de 3,55 cm? ao més, com redugdo de 25,2 cm? para 18,1 cm? ao longo de dois meses de
uso do curativo. Ressalta-se que o estudo ainda estd em andamento.
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Figura 2. Evolugdo da FO ao longo do tempo apds aplicagdo da cobertura de CB. (A) Dia 0; (B) FO com
aplicagdo do hidrogel e filme microperfurado de CB; (C) Dia 30; (D) Dia 60.

Tabela 1. Evolucdo da FO ao longo do estudo clinico utilizando o hidrogel e filme de CB.

Tempo (meses) Area da FO (cm?) Exposicao 6ssea (cm?)
Abril 25,2 16,8
Maio 20,4 4,40
Junho 18,1 1,43
Julho *

*

*Procedimento em andamento.

A exposicdo Ossea em feridas dificulta a cicatrizacdo e aumenta riscos como
osteomielite, lesdo cronica e necessidade de cirurgia. Ha poucos estudos sobre o manejo desse
tipo de ferida, e os existentes focam principalmente em casos traumaticos que requerem
amputacdo ou abordagem cirurgica (Matos ef al. 2019; 2019).

Devido as propriedades de biocompatibilidade e retencao de umidade, o hidrogel de CB
foi utilizado como cobertura primaria em contato direto com a estrutura 6ssea, preenchendo o
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espaco entre as bordas da lesdo. O filme microperfurado de CB foi aplicado sobre toda a lesao
para recobrimento e protecao.

O hidrogel de CB atua preenchendo a cavidade da ferida cirrgica e desempenha o papel
de agente condutor celular, promovendo a migracdo das células sobre o tecido dsseo e
estimulando a proliferagcao do tecido de granulagdo. Diversos estudos atestam a biosseguranca
do hidrogel de CB. Em ambiente clinico, sua aplicagdo no tratamento de lesdes ulceradas dos
membros inferiores demonstrou aumento significativo do tecido de granulagdo, menor
frequéncia de trocas e melhor aderéncia ao leito da lesao (Silva et al., 2021).

O filme micro perfurado de CB ja ¢ bastante utilizado em varios estudos, sendo aplicado
em pos-operatdrio e tratamento de lesoes cronicas (Cavalcanti et al., 2017; Silva et al., 2021;
Santos et al., 2025), demonstrando seu potencial cicatricial, baixa citotoxicidade e reduzido
risco de infec¢do (Santos ef al., 2021). Possui propriedades fisico-quimicas que auxiliam na
cicatrizagdo tecidual, atuando como uma segunda pele ao proteger a ferida, isolar terminagdes
nervosas e manter o microclima ideal (Carvalho et al., 2025)). Também favorece a migragao
celular, neovascularizagdo e granulacao (Cavalcanti et al. 2017; Silva et al., 2020; Santos et al.,
2021).

A manutencao prolongada e segura da cobertura sobre a lesao contribui para redugdo do
risco de infeccdo, minimizacdo da dor, aumento do conforto e diminuicdo dos custos
hospitalares e do paciente, além de promover maior autonomia ao individuo. Recomenda-se a
ampliacdao do uso do curativo bioldgico (CB) para outros pacientes que apresentam exposicao
de tecidos nobres no leito da ferida, quando nao houver indicagdo de intervengao cirurgica.

4 CONCLUSAO

H4é poucas referéncias na literatura sobre a cicatrizagdo de lesdes com exposicao Ossea,
geralmente limitadas a relatos cirirgicos de casos traumaticos. No entanto, essas lesdes sdo
comuns nos hospitais. Este estudo destaca-se ao propor o curativo de CB como alternativa
terapéutica quando a cirurgia ndo € viavel para o paciente.

A selecdo de uma cobertura com funcgdo de protecdo, granulagdo e epitelizacdo para
feridas com exposicdo dssea foi relevante para o desfecho deste relato de caso. Apesar da
necessidade de estudos adicionais, a utilizagdo do hidrogel e filme microperfurado de CB em
lesdes com exposi¢cdo Ossea, especialmente apds exérese de neoplasia, demonstrou-se como
uma alternativa vidvel, segura e de baixo custo para esse tipo de ferida.
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RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM FARMACIA ONCOLOGICA: RELATO DE
EXPERIENCIA

YHASMYN SILVA PORTELLA

Introducao: A Residéncia Multiprofissional em Saude é uma pds-graduagao que integra
teoria e prética, com foco na qualificacdo de profissionais para o Sistema Unico de
Saude. Na oncologia, onde hd grandes desafios como o diagndstico tardio e
desigualdades no acesso ao tratamento, essa formacdo ¢ ainda mais relevante. O
programa oferece vivéncias praticas intensas em diferentes areas do cuidado oncoldgico.
Assim, contribui para a qualificacao do atendimento e a reducao das disparidades
regionais na saude. Objetivo: Este relato busca descrever o processo de formacao
vivenciado, explorando os principais desafios enfrentados, as contribuicoes para o
desenvolvimento profissional e institucional, e apontar propostas de melhoria para
residentes futuros. Relato de experiéncia: A residéncia multiprofissional em atengao
oncoldgica, realizada pela Universidade do Estado da Bahia, proporcionou uma vivéncia
rica e desafiadora para o farmacéutico, envolvendo praticas clinicas, gestdao e pesquisa
em diferentes niveis de cuidado. Foram realizados rodizios em cenarios como
ambulatérios, Unidade de Terapia Intensiva, Transplante de Medula Ossea e farmécia de
dispensacao, tanto no SUS quanto na rede privada. Destacaram-se atividades como
acompanhamento farmacoterapéutico, manejo de toxicidades, manipulagdo segura de
quimioterapicos e participagdao em reunioes clinicas multiprofissionais. A experiéncia
evidenciou a importancia do farmacéutico na equipe de saide oncoldgica, mas também
revelou desafios estruturais, como carga horéria excessiva, falta de integracgdo entre
areas e deficiéncia na formacao tedrica. Houve auséncia de planejamento no cronograma
pedagdgico e pouca insercao em areas especificas como a oncopediatria. Diante disso,
recomenda-se a reestruturacdo dos programas com foco na valorizacao do carater
formativo, maior integracao multiprofissional, fortalecimento da teoria e garantia do
cuidado a saude dos residentes, tornando a formacdo mais eficaz, humana e sustentavel.
Conclusao: A residéncia multiprofissional em oncologia proporcionou intenso
crescimento técnico e humano, destacando o papel essencial do farmacéutico no cuidado
integral. As vivéncias em diversos cendrios clinicos enriqueceram a formacao, apesar dos
desafios estruturais enfrentados. E urgente reestruturar os programas, priorizando
integracao, suporte e equilibrio entre teoria e pratica. Mesmo com dificuldades, a
experiéncia fortaleceu o compromisso com um cuidado mais humanizado e de qualidade
no SUS e no setor privado.

Palavras-chave: RESIDENCIA FARMACEUTICA; ONCOLOGIA; ATENCAO
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE INTERNACOES E OBITOS POR NEOPLASIA
MALIGNA DO COLON NO BRASIL DE 2020 A 2024

ISRAEL OLIVEIRA VIEIRA JUNIOR; VICTORIA CAMPOS TAROCO

Introducgao: A neoplasia maligna do célon tem se destacado pela crescente incidéncia
nos ultimos anos, o que amplia a preocupagdo epidemioldgica e clinica em torno da
doenca. Seu desenvolvimento estd associado a fatores genéticos, alimentares e
ambientais. Trata-se de um cancer de progressao geralmente lenta, cuja deteccao em
fases iniciais possibilita taxas de cura superiores a 90%. Nesse cenario, o rastreamento
adequado e o diagndstico precoce sao estratégias essenciais para a redugao da
mortalidade e o aprimoramento dos desfechos clinicos. Objetivo: Delinear o perfil
epidemiologico de internagdes e 6bitos por neoplasia maligna do célon no Brasil entre os
anos de 2020 a 2024. Metodologia: Foi realizado um estudo epidemioldgico descritivo,
retrospectivo e transversal, por meio de uma andlise quantitativa de informacoes
extraidas da base de dados do Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
no Departamento de Informdtica do Sistema Unico de Satde (DATASUS). Foram
tabulados e analisados os dados de internacoes e 6bitos por neoplasia maligna do cdlon
(CID-10:C18) no periodo de 2020 a 2024 no Brasil. As varidveis utilizadas para realizar a
andlise foram faixa etaria, sexo e ano de atendimento. Resultados: Foram reportadas
297.438 internagoes e 23.988 6bitos por neoplasia maligna do célon. Houve uma taxa de
aumento de 30,2% nas internacoes e 26,4% nos casos de 6bito entre os anos de 2020 e
2024. Entre os acometidos, a faixa etdria que registrou maior incidéncia foi de 60 a 69
anos, apresentando 92.083 internacoes e 6.869 dbitos. Dentre as varidveis analisadas,
observaram-se pequenas variagoes de internacao entre os sexos feminino e masculino
(<1%), enquanto as mulheres apresentaram 6,9% a mais de prevaléncia de O0bitos em
comparag¢dao aos homens. Conclusao: Os resultados demonstraram um aumento
progressivo nas internacdes e nos dbitos por neoplasia maligna do célon no Brasil. Esses
dados ressaltam a importancia do diagnostico precoce por meio de estratégias de
rastreamento, especialmente a colonoscopia, associada a avaliagao clinica e laboratorial
adequada. A deteccao em fases iniciais pode contribuir significativamente para melhorar
o0 prognostico e reduzir a mortalidade, reforgcando a necessidade de ampliacdao do acesso
a servigos de prevencgao e cuidado oncologico no pais.

Palavras-chave: NEOPLASIAS DO COLO; EPIDEMIOLOGIA DESCRITIVA;
COLONOSCOPIA
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ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO CUIDADO AO PACIENTE ONCOLOGICO:
DESAFIOS E OPORTUNIDADES

CLAUBIANE KURTZ DE OLIVEIRA; MICHELI LULIANE BERGMANN BUCHWEITZ

Introducgao: A oncologia é uma especialidade que se dedica ao estudo e tratamento do
cancer, integrando uma equipe multidisciplinar. Conforme afirma a Sociedade Brasileira
de Farmacéuticos em Oncologia, a assisténcia farmacéutica oncoldgica representa uma
ponte entre a promocao e a recuperacao da saude do paciente. Dessa forma, o
farmacéutico tem a responsabilidade de manipular, gerir e racionalizar o uso de
antineoplasicos. Além disso, também pode atuar na farmacovigilancia e no
desenvolvimento de novos medicamentos, sendo portanto, um profissional indispensavel
no cuidado oncoldgico. Objetivo: Esse trabalho objetiva relacionar os desafios e
oportunidades que envolvem a assisténcia farmacéutica na oncologia. Metodologia:
Refere-se a uma revisao bibliografica realizada entre os meses de maio a julho de 2025.
Foram utilizados como mecanismos de pesquisa as bases de dados National Library of
Medicine and National Institutes of Health (PubMed) e Scientific Electronic Library
Online (SciELO). Foram incluidos trabalhos cientificos publicados nos tltimos 6 anos, nos
idiomas portugués e inglés. Entre os 12 artigos selecionados, apenas 5 se enquadraram
nos critérios estabelecidos. Resultados: A avaliacdo das evidéncias cientificas permitiu
identificar desafios no cuidado ao paciente oncoldgico, em contrapartida, também
demonstrou inovacgoes na area farmacéutica. Em seus estudos, Silva e Osorio (2019)
constataram comprometimentos na organizacao e nas normatizacdes de praticas
oncolégicas em municipios brasileiros. Enquanto isso, Alfano et al. (2022) defendem um
novo modelo de medicina centrada na expansao da equipe multidisciplinar, promovendo
0 acompanhamento coordenado e personalizado do paciente. Contudo, surgem inovagoes
no campo da assisténcia farmacéutica, Tsoneva et al. (2022) argumentam sobre um
método terapéutico ainda em investigacao, a eletroquimioterapia, na qual o farmacéutico
desempenha um papel crucial. Além disso, estudos como de Yan et al. (2020) elucidam
avancgos nos resultados da imunoterapia usando biomateriais no tratamento do cancer.
Conclusao: O presente estudo evidenciou desafios no cuidado ao paciente oncoldgico,
como o comprometimento de determinadas organizagdes que pode levar a ruptura do
tratamento. Todavia, destaca-se os achados relacionados aos avancos significativos que
ampliam a atuacdo do farmacéutico, inserindo-o de forma ativa na equipe
multidisciplinar. Dessa forma, sua contribuicdo na assisténcia farmacéutica reflete
positivamente nos desfechos clinicos e na qualidade de vida dos pacientes oncoldgicos.
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RESUMO

Introducdo: O cancer de pancreas destaca-se por sua agressividade como consequéncia da
progressdo silenciosa originada de um disturbio de proliferagdo celular. Assim, uma
abordagem epidemioldgica explica como diferentes varidveis interferem no curso da doenga
quando correlacionadas com o estadiamento. Objetivo: Realizar um estudo epidemioldgico da
distribuicdo dos casos de cancer de pancreas de acordo com o estadiamento, entendendo as
principais caracteristicas dos pacientes acometidos. Métodos: Consiste em um estudo do tipo
ecoldgico, com base em uma andlise epidemioldgica de dados secundarios sobre a incidéncia
dos casos de cancer de pancreas por estadiamento entre os anos de 2021 e 2025 em
Pernambuco. Foram analisadas as varidveis faixa etaria, sexo, modalidade terapéutica e
estabelecimento diagnostico, todas relacionadas com o estadiamento da doenga. Os dados
foram quantificados em termos absolutos e relativos para saber o seu grau de relevancia a
respeito de sua relacdo com o cancer. Incluiram-se 0s casos pertencentes aos 5 tipos de
estadiamento que determinam a extensdo e localizacdo do cancer, classificados de 0 a 4 ¢
também foram contabilizados aqueles classificados pela plataforma quando nao se aplica a
esse estadiamento ou quando ignorado. Resultados: Analisou-se 560 casos, pois representam
a quantidade de pacientes subdivididos por estadiamento. Destes, 253 foram homens
(45,17%) e 307 foram mulheres (54,82%). Sobre a modalidade terapéutica, a quimioterapia
contempla 63,92% dos casos em relacdo as outras, como cirurgia e radioterapia. Ademais, a
faixa etdria mais evidente foi entre 60 e 64 anos, correspondendo a 16,25% do total de 560
casos. Também nota-se que o Hospital do Cancer de Pernambuco (HCP) obteve 159 (28,39%)
realizagdes de diagnoésticos do cancer de pancreas e o Instituto de Medicina Integral Professor
Fernando Figueira (IMIP) 148 (26,42%) diagnosticos, sendo os mais procurados. Concluséo:
Percebe-se que a partir dos 50 anos ha um stbito aumento de casos, a quimioterapia foi a
terapéutica principal utilizada e o sexo feminino se sobressai levemente em relagdo ao
masculino. Os estabelecimentos com maior centraliza¢do de casos foram o HCP e o IMIP ¢ o
estadiamento predominante entre a andlise dessas variaveis foi o 4.

Palavras-chave: neoplasia; incidéncia; oncologia.

1 INTRODUCAO

O pancreas ¢ uma glandula mista que possui funcdo digestiva e hormonal, tendo sua
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parte exdcrina e endocrina. Sendo assim, alteragdes neste 6rgdo originam complicagdes na
secrecdo enzimatica que faz a digestdo, desequilibrio dos hormonios que fazem a regulacao
dos niveis de glicose no sangue e pode ocorrer também obstrugdo do ducto biliar dependendo
do tamanho do tumor (Guyton; Hall, 2021). Distarbios de proliferacdo celular sdo uma
realidade dos dias atuais, no caso dos canceres pancredticos, esses podem ocorrer tanto na
parte enddcrina como exocrina, sendo mais prevalente na exocrina, mais especificamente, na
cabeca desta glandula. Tal neoplasia, destaca-se como uma das doengas mais agressivas do
trato gastrointestinal, devido a sua evolucdo silenciosa, diagnostico tardio e progndstico
reservado.

Em todo o mundo, a neoplasia maligna de pancreas ocupa a 11? posi¢do em incidéncia,
mas a 7* como causa de morte por cancer (Rawla et al., 2019), ja o adenocarcinoma ¢
responsavel por 90% dos casos diagnosticados, ocupando, no Brasil, a 14* posicdo entre os
tipos de canceres mais frequentes, tirando os tumores de pele ndo melanoma (INCA, 2025),
apresentando taxas de sobrevivéncia extremamente baixas, sobretudo em estdgios mais
avancados da doencga. A localizacdao anatdmica profunda e a inespecificidade dos sintomas nas
fases iniciais dificultam o diagnostico precoce (PDQ Adult Treatment Editorial Board et al.,
2023), o que contribui para que a maioria dos casos seja descoberto em estagios avangados. O
estadiamento no momento do diagnostico ¢ crucial para defini¢do do progndstico e para tragar
as possibilidades terapéuticas (National Cancer Institute, 2024), impactando diretamente na
sobrevida dos pacientes. Dessa forma, ¢ importante compreender como os casos se distribuem
por estadiamento no diagnostico para a obtencao de subsidios relevantes para o planejamento
de estratégias de saude publica eficazes.

A vigilancia epidemiologica utilizando dados publicos, como os disponiveis no
Departamento de Informagio e Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS) permite
analisar tendé