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1. INTRODUCAO

O cancer de pele ndo melanoma € o tipo de cancer mais prevalente no Brasil
e no mundo, no Brasil corresponde a cerca de 30% de todos os tumores malignos
registrados no pais (2020-INCA), no entanto apresenta baixa letalidade com altos
percentuais de cura, nesse sentido, o progndstico desse tipo de cancer pode ser
considerado bom se detectado em sua fase inicial. Ja o cancer de pele do tipo
melanoma, é o mais grave, mas apresenta apenas 3% das neoplasias malignas
do 6rgao (2020-INCA).

As pessoas com historia pessoal ou familiar de qualquer tipo de cancer de
pele, com pele clara e com exposi¢cao solar prolongada e repetida estdo entre as
principais do grupos de risco. Os tipos mais frequentes de cancer de pele néo
melanoma sdo o carcinoma basocelular, 0 mais comum e também o menos
agressivo, e o carcinoma epidermoide. Os carcinomas de pele surgem mais
frequentemente em regides expostas ao sol, como a regido da face, orelhas,
pescoco, couro cabeludo, ombros e costas.

O carcinoma basoceular pode se apresentar tanto como ndodulos quanto
como Uulceras, podendo sangrar com facilidade. Ja o carcinoma espinocelular
costumam ter coloracdo avermelhada e se apresentam na forma de machucados
ou feridas descamativos, que nao cicatrizam e sangram ocasionalmente.

A deteccédo precoce € uma excelente estratégia para encontrar o tumor em
uma fase precoce e assim ampliar as chances de tratamento precoce e
conservador. Essa deteccdo pode ser realizada por meio de exame clinico em
pessoas que apresentem fatores de risco ou relatem alguma alteracéo sugestiva,
ja o rastreamento é realizado em pessaos que possuem fatores de propensédo ao
desenvolvimento de alteracdes neoplasicas de pele.

Uma das regras adotadas para reconhecimento de alteragoes sugestivas de
neoplasias de pele é a regra do “ABCDE”. Onde s&o observados alteragoes como
“Assimetria” da alteracdo suspeita, surgimento de “Bordas” irregulares, “Cor”
variavel na mesma lesdo, o seu “Diametro” ser maior do que 6mm e ainda a
“‘Evolugao” temporal das mudangas observadas nas suas caracterirticas.

A conscientizacao sobre os fatores de risco é fator protetor para aqueles que
estdo mais vulneravéis a esse tipo de alteracdo celular, nesse sentido,
orientac6es como evitar exposicao solar no periodo das 10h as 16h, onde os raios
solares solares sdo mais intensos, ainda, utilizacdo de fatores de protecéo solar,
como o uso de filtros solares para a pele e labios com fator minimo de protecéo e
eficacia, como tambem, a utilizagdo de roupas, bonés ou chapéus e oculos
solares.

2. METODOLOGIA
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A Campanha foi realizada no municio de Arroio do Padre, cidade do interior
do Rio Grande do Sul, com formacdo populacional de predominancia colonial
alema e com seus moradores em sua maioria apresentam fenétipos de pele clara,
olhos claros, sendo maior parte loiros ou ruivos, com sardas e, principalmente,
gue se expdem muito ao sol, por trabalharem em grande parte na agricultura
familiar, aumentando assim a exposi¢ao solar.

A cidade foi escolhida para a campanha por parceria com a secretaria
municipal de saude do municipio de Arroio do Padre, tendo demonstrado
interesse apds anos de alta demanda de pacientes que buscaram tratamento
dermatolégico, com alteracdes suspeitas de neoplasias, no municipio de Pelotas
como referencia para esse tipo de tratamento.

Sobre a organizacdo da campanha, foi realizada em trés etapas, sendo a
primeira etapa composta por organizacdo do projeto, sendo realizado o contato
entre a secretaria municipal de saude de Arroio do Padre, a qual disponibilizou a
infraestrutura necessaria para realizacdo da campanha, também foi realizado
contato com a professora Dra. Maria Gertrudes Neugebauer, médica
dermatologista, a qual se disponibilizou a prestar atendimento aos pacientes
atendidos na campanha e auxilio ao grupo de alunos formado pela Liga
Académica de Oncologia da UFPel.

A segunda etapa da campanha consistiu na capacitacdo dos alunos por
meio de aulas orientadas por participantes de campanhas anteriores e
professores com conhecimento na area de dermatologia e oncologia, para
receber e orientar a populacdo atendida, assim como identificar possiveis sinais
cutaneos sugestivos de malignidade nos participantes da campanha.

Na terceira e ultima etapa da campanha foi realizada a campanha onde os
pacientes participantes da campanha receberam fichas de atendimento de acordo
com a ordem de chegada, na sequéncia foi aplicado um questionario por parte
dos alunos para a populacédo atendida de maneira prévia ao atendimento onde
foram coletas informacdes como idade, exposi¢cdo solar, ocupacdo, uso de
protecdo solar, conhecimentos sobre cancer de pele, histéria familiar ou pessoal
de cancer de pele e outros fatores de risco. ApGs essa etapa, 0s pacientes foram
instruidos pelos estudantes a respeito de prevencdo e deteccdo de sinais de
alerta para cancer de pele. O préoximo passo, também realizado no dia da
campanha, foi a prestacdo de atendimento a populacao, através do exame fisico,
para identificacdo e diagnostico de lesdes, realizado pelos ligantes sob supervisédo
e orientacdo da médica dermatologista Maria Gertrudes Neugebauer. Durante a
campanha foi possibilitado aos alunos acompanhar o tratamento dos pacientes
através de utilizacdo de crioterapia realizada no momento da consulta, registro e
avaliacdo das lesdes suspeitas, enquanto outros pacientes foram encaminhados
para o Ambulatério de Dermatologia da UFPel para continuar com o tratamento
de acordo com a necessidade de cada achado.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram realizados 87 atendimentos em Arroio do Padre.

Todas as lesdes dermatoldgicas encontradas no exame fisico foram
tratadas, sendo as ceratoses actinicas tratadas por meio de crioterapia no local,
enquanto os canceres de pele foram resolvidos em atendimento médico na cidade
de pelotas, por meio de encaminhamento e agendamento de retorno dos
pacientes.
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Figura 3- Recepcéao dos estudantes pelos profissionais da
Unidade Basica de Saude de Arroio do Padre.

4. CONCLUSOES

Com base no exposto nota-se que a campanha realizada na cidade de
Arroio do Padre, teve seu objetivo cumprido, gerando atendimento de qualidade a
populagdo e grande carga de aprendizagem aos alunos envolvidos. Para além do
explanado ressalta-se o impacto na promocao de salude e educacédo a populacao

guanto a prevencao e tratamento dos diversos tipos de cancer de pele supra
citados.
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