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RESUMO: Objetivo: Descrever um perfil epidemiolégico da incidéncia e mortalidade
de homens vitimas de cancer de pénis no Brasil no século XXI. Método: Utilizou-se
a base de dados do The Global Cancer Observatory (GCO) e do INCA, além de
artigos encontrados no PUBMED e Google Académico para estudo e correlagéo
com os dados pesquisados. Resultados: Através dos achados cientificos
analisados, o cancer de pénis € o0 22° tipo de cancer que mais acomete a populagao
masculina no Brasil com incidéncia de 1,8% no ano de 2018, tendo sua mortalidade
crescente entre os anos de 2000 e 2018 de acordo com o INCA e com a base de
dados do GCO. As regides com maior mortalidade por cancer de pénis foram a
regido Norte e Nordeste com, respectivamente, 0,1% e 0,08% e as regides com
menor mortalidade foram Sudeste e Sul com, respectivamente, 0,04% e 0,05% do
total de obitos por cancer. Entre os anos de 2000 e 2017 no Brasil, ainda segundo o
INCA, a mortalidade por cancer de pénis foi maior entre a faixa etaria entre 60 e 69
anos, com 1.222 oébitos. Conclusao: Apesar de ser considerado raro, o cancer de
pénis ainda é causa de morte principalmente em regides mais pobres; entretanto,
este € um dos poucos tipos de cancer que pode ser evitado com diagnostico
precoce e acbes de prevencao. Por isso fica evidente que recursos financeiros
devem ser destinados a atender, principalmente através de campanhas educativas a
populagao carente de informacdes sobre a doenca.
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ABSTRACT: Objective: To describe an epidemiological profile of the incidence and
mortality of men suffering from penis cancer in Brazil in the 21st century. Method:
The database of The Global Cancer Observatory (GCO) and INCA was used, in
addition to articles found in PUBMED and Google Scholar for study and correlation
with the researched data. Results: Through the scientific findings analyzed, penis
cancer is the 22nd type of cancer that most affects the male population in Brazil with
an incidence of 1.8% in 2018, with its mortality increasing between the years 2000
and 2018 from according to INCA and the GCO database. The regions with the
highest mortality from penile cancer were the North and Northeast with 0.1% and
0.08%, respectively, and the regions with the lowest mortality were Southeast and
South with, respectively, 0.04% and 0.05 % of total cancer deaths. Between 2000
and 2017 in Brazil, according to the INCA, mortality from penile cancer was higher
among the age group between 60 and 69 years, with 1,222 deaths. Conclusion:
Despite being considered rare, cancer of the penis is still a cause of death mainly in
more needy regions; however, this is one of the few types of cancer that can be
avoided with early diagnosis and preventive actions. For this reason, it is evident that
financial resources must be allocated, mainly through educational campaigns to the
population in need of information about the disease.

Keywords: Epidemiology. Penile Neoplasms. Brazil.
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INTRODUGAO

No ano de 2018 foi divulgado no site The Global Cancer Observatory (GCO)
que os paises com maior incidéncia de cancer no mundo foram China, Estados
Unidos, india, Jap&o, Alemanha e Brasil, sendo os tumores que mais acometeram a
populacdo mundial de ambos os sexos, em todas as idades, respectivamente
pulm&o com 2.093.876 (dois milhdes noventa e trés mil oitocentos e setenta e seis)
casos, mama com 2.088.849 (dois milhdes oitenta e oito mil oitocentos e quarenta e
nove) casos, colorretal com 1.849.518 (um milhdo oitocentos e quarenta e nove
quinhentos e dezoito) casos, prostata com 1.276. 106 (um milhdo duzentos e setenta
e seis mil cento e seis) casos e estbmago com 1.033.701 (um milh&o trinta e trés mil
setecentos e um) casos, excetuando pele, tendo na populagdo masculina, maior
incidéncia os canceres de pulmao com 1.368.524 (um milhdo trezentos e sessenta e
quatro mil quinhentos e vinte e quatro) casos, prostata com 1.276.106 (um milh&o
duzentos e setenta e seis mil cento e seis) casos, colorretal com 1.026.215 (um
milhdo vinte e seis mil duzentos e quinze) casos, estdmago com 683.754 (seiscentos
e oitenta e trés mil setecentos e cinquenta e quatro) casos e figado com 596.574
(quinhentos e noventa e seis mil quinhentos e setenta e quatro) casos, sendo o
cancer de pénis o0 24° (vigésimo quarto) tipo que mais acomete homens no mundo
com 34.475 (trinta e quatro mil quatrocentos e setenta e cinco) casos.

No Brasil, os canceres com maior incidéncia na populagdo, de ambos o0s
sexos, em todas as idades, em 2018, sao respectivamente o cancer de mama com
85.620 (oitenta e cinco mil seiscentos e vinte) casos, prostata com 84.992 (oitenta e
quatro mil novecentos e noventa e dois) casos, colorretal com 51.783 (cinquenta e
um mil setecentos e oitenta e trés) casos, pulmao com 34.511 (trinta e quatro mil
quinhentos e onze) casos e tireoide com 21.470 (vinte e um mil quatrocentos e
setenta) casos, ainda segundo o GCO.

Ja na populagdo masculina brasileira, em 2018, em todas as idades, os

canceres que possuem maior incidéncia sao prostata com 84.992 (oitenta e quatro
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mil novecentos e noventa e dois) casos, colorretal com 24.737 (vinte e quatro mil
setecentos e trinta e sete) casos, pulmdo com 19.169 (dezenove mil cento e
sessenta e nove) casos, estdbmago com 12.340 (doze mil trezentos e quarenta)
casos e bexiga com 9.127 (nove mil cento e vinte e sete) casos, sendo o cancer de
pénis o 22° (vigésimo segundo) tipo de maior incidéncia nessa populagdo, com
1.840 (mil oitocentos e quarenta) casos.

As principais causas de cancer de pénis sdo ma higiene intima, presencga de
fimose e também o excesso de prepucio, que estdo intimamente relacionados a
higiene inadequada, ja que podem dificultar a exposicdo da glande e, assim, a
correta higienizagdo, predispondo o individuo as infecgbes, infeccdo por certos
subtipos de papilomavirus humano (HPV), em especial o 16 e o 18 que estédo
presentes em 50% dos casos e desempenham papel importante na génese tumoral,
tabagismo, relagdes sexuais desprotegidas, baixo nivel de educagdo e alcoolismo.
Contudo, tais causas ndo sado independentes e pelo menos trés devem estar
associadas para serem consideradas fatores de risco relevantes (WIND et al., 2019,
apud DO COUTO et al., 2014; GAO et al., 2016; COELHO et al., 2018).

A respeito do comportamento biolégico do carcinoma epidermoide de pénis,
ele tende a ser uniforme, podendo ser uma lesao exofitica, superficial ou ulcerada e
pode ter carater invasivo ou ndo. Metade dos casos ocorre na regido da glande e no
prepucio, mas pode acometer a haste peniana e o escroto. A via linfatica é a
principal via de disseminagao do tumor, principalmente para os linfonodos inguinais,
pélvicos e periadrticos, apesar do comprometimento visceral ser raro, bem como
metastases por via hematogénica. A progressado da doenga é lenta e pacientes nao
tratados geralmente morrem em decorréncia de complicagdes, como infecgéo
inguinal, necrose e erosao dos vasos femorais (NARDOZZA, 2010).

O tratamento é feito apds o estadiamento, através da classificagao TNM, que
avalia o tumor primario, os linfonodos regionais e a presenga de metastases a
distancia. A depender do estadiamento, podemos fazer uso de 5-fluorouracila ou
Imiquimode, ambos farmacos tépicos que tem como finalidade inibir o crescimento
de células cancerigenas, ou fazer ressecc¢éo a laser ou ressec¢ao parcial ou total do
epitélio acometido. Pode ser feito também penectomia parcial (preferéncia por ser

mais conservador) ou penectomia total em casos pertinentes e em tumores mais
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avangados. Apos o tratamento, tem a linfadenectomia inguinal bilateral eletiva caso
aja acometimento linfonodal (Sociedade Brasileira de Oncologia, 2017).

Consideram-se como fatores preditivos de mal progndstico e,
consequentemente, elevada mortalidade cancer-especifica o subtipo histoldgico, a
presenca de invasio perineural, de invasao linfovascular, a profundidade da invasao
e o grau do tumor (Sociedade Brasileira de Oncologia, 2017).

Pode ser prevenido com a melhora dos habitos de higiene intima do 6rgéo,
realizacédo de circuncisdo nos pacientes com fimose, uso de preservativos para
diminuir a chance de contagio de doengas sexualmente transmissiveis, como o HPV,
realizacdo de autoexame que realizado regularmente pode contribuir para detecgao
precoce dessa doenga, melhorando o progndstico e a sobrevida dos pacientes
(COSTA et al., 2013).

De acordo com o Portal do Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes
da Silva (INCA) a mortalidade por cancer entre os anos de 2000 e 2017 no Brasil,
em ambos os sexos, foi em sua maioria devido a canceres com sitio primario no
pulmdo, na mama, na prdstata, no estbmago e no intestino grosso. Enquanto na
populagcdo masculina, os cinco principais sitios primarios com maior mortalidade
entre os anos de 2000 e 2017 no Brasil, foram pulméo, préstata, estbmago, esdfago,
figado e vias biliares.

No ano de 2018, no Brasil, segundo dados coletados no GCO, os canceres
com maior mortalidade em ambos os sexos sao pulmao com 31.856 (trinta e um mil
oitocentos e cinquenta e seis) casos, colorretal com 24.482 (vinte e quatro mil
quatrocentos e oitenta e dois) casos, mama com 18.442 (dezoito mil quatrocentos e
quarenta e dois) casos, prostata com 16.730 (dezesseis mil setecentos e trinta)
casos e estdbmago com 15.796 (quinze mil setecentos e noventa e seis) casos,
sendo mais prevalente nos homens a mortalidade por cancer de pulmao com 18.044
(dezoito mil e quarenta e quatro) casos, prostata com 16.730 (dezesseis mil
setecentos e trinta) casos, colorretal com 12.031 (doze mil e trinta e um) casos,
estdbmago com 9.944 (nove mil novecentos e quarenta e quatro) casos e es6fago
com 7.645 (sete mil seiscentos e quarenta e cinco) casos, respectivamente, sendo o
cancer de pénis o 20° (vigésimo) tipo de cancer com maior mortalidade na

populagdo masculina em 2018, somando 507 (quinhentos e sete) casos.
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METODO

Trata-se de um estudo epidemioldgico, quantitativo, retrospectivo, realizado
por meio da consulta ao Portal do Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes
da Silva (INCA), alimentado pelo Ministério da Saude e na base de dados do site
The Global Cancer Observatory (GCO), que utiliza dados de varios projetos-chave
da Secdo de Vigilancia do Céncer (CSU) da IARC, incluindo a GLOBOCAN;
Incidéncia de Cancer nos Cinco Continentes (CI5); Incidéncia Internacional de
Cancer na Infancia (IICC); e Cancer Survival na Africa, Asia, Caribe e América
Central (SurvCan).

Na pesquisa, foram coletados dados do Portal do INCA dos anos de 2000 a
2017, referentes a mortalidade por cancer de pénis, no Brasil e nas regides Centro-
oeste, Nordeste, Norte, Sudeste e Sul. Também foram coletados dados sobre a
mortalidade por cancer de pénis por faixa etaria da populacdo mundial e brasileira
de 2000, entre os anos de 2000 e 2017. Assim como referentes a mortalidade por
cancer de pénis por idade, pelas populacdes mundial e brasileira de 2000, no Brasil
e nos estados do Acre, Alagoas, Amapa, Amazonas, Bahia, Ceara, Distrito Federal,
Espirito Santo, Goias, Maranhao, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Minas Gerais,
Parana, Paraiba, Para, Pernambuco, Piaui, Rio Grande do Norte, Rio Grande do
Sul, Rio de Janeiro, Rondbénia, Roraima, Santa Catarina, Sergipe, Sdo Paulo e
Tocantins.

No GCO, foram coletados dados do ano de 2018 no mundo e no Brasil sobre
incidéncia e mortalidade de todos os tipos de cancer, em ambos os sexos, em todas
as idades, assim como incidéncia e mortalidade do cancer de pénis, no ano de 2018
em homens de todas as idades no mundo de acordo com os Continentes, Areas do
mundo, Paises, Niveis de renda e indice de Desenvolvimento Humano (IDH), como
também o numero estimado de casos de cancer de pénis no mundo e no Brasil nos
anos de 2020 e 2040.
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Além disso, houve pesquisa bibliografica em artigos para estudo e correlagéo
com os dados pesquisados nas bases de dados PUBMED e Google Académico.

RESULTADOS E DISCUSSOES

No mundo, no sexo masculino, em todas as idades, no ano de 2018, segundo
o GCO, o continente com maior incidéncia de cancer de pénis é a Asia com 18.954
(dezoito mil novecentos e cinquenta e quatro) casos, seguido da América com 6.740
(seis mil setecentos e quarenta) casos, Europa com 6.324 (seis mil trezentos e vinte
e quatro) casos, Africa com 2.279 (dois mil duzentos e setenta e nove) casos e
Oceania com 178 (cento e setenta e oito) casos, sendo o Brasil responsavel pela
incidéncia de aproximadamente 27% dos casos da América.

Em relacdo a mortalidade do cancer de pénis, ainda segundo o GCO, no ano
de 2018, os continentes seguiram a mesma ordem de incidéncia, sendo a Asia o
continente com maior mortalidade, com 10.565 (dez mil quinhentos e sessenta e
cinco) casos, seguido da América com 1.836 (mil oitocentos e trinta e seis) casos
sendo 1.103 (mil cento e trés) desses casos na América do Sul, Europa com 1.823
(mil oitocentos e vinte e trés) casos, Africa com 881 (oitocentos e oitenta e um)
casos e Oceania com 33 (trinta e trés) casos, sendo o Brasil responsavel por cerca
de 28% dos casos de mortalidade da América. Além disso, segundo o GCO, a maior
incidéncia e mortalidade no ano de 2018, foi na populacdo mundial de baixa renda
econdmica média, porém, em relacdo ao indice de Desenvolvimento Humano (IDH),
teve maior incidéncia e mortalidade nos paises com maior IDH.

Em 2018, no mundo, de acordo com GCO, a incidéncia de cancer de pénis
era de 34.475 (trinta e quatro mil quatrocentos e setenta e cinco mil), tendo uma
perspectiva que em 2020 esse numero chegue a 36.230 (trinta e seis mil duzentos e
trinta), e em 2040 a 56.519 (cinquenta e seis mil quinhentos e dezenove) numero de
casos. No Brasil, em 2018, esse numero era de 1.840 (mil oitocentos e quarenta),

tendo uma perspectiva de aumentar para 1.949 (mil novecentos e quarenta e nove)
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numero de casos em 2020 e 3.482 (trés mil quatrocentos e oitenta e dois) casos em
2040.

No Brasil, o cancer de pénis € o 22° tipo de cancer que mais acomete sua
populagdo masculina com incidéncia de 1,8% no ano de 2018 e tendo sua
mortalidade crescente entre os anos de 2000 e 2017 de acordo com o Portal do
Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) e com a base de
dados do site The Global Cancer Observatory (GCO). Entre os anos de 2000 e 2003,
as mortes por cancer de pénis representaram 0,04% das mortes do pais, subindo
para 0,05% no ano de 2004, baixando novamente para 0,04% no ano de 2005,
voltando a subir para 0,05% de 2006 a 2009, subindo para 0,06% em 2010,
baixando para 0,05% em 2011 e mantendo-se 0,06% de 2012 a 2017 segundo o
INCA.

Mapa 1: Taxas de incidéncia de cancer de pénis estimadas no mundo em 2018
padronizadas por idade.

Estimated age-standardized incidence rates (World) in 2018, penis, males, all ages

ASR (World) per 100 000

213
0.88-1.3

0.43-0.88
0.08-0.43 B Not applicable
<0.08 No data

All rights reserved. The designatiol e material in this publication do not imply the expression of any opinion whatsoever Data source: GLOBOCAN 2018 g ?\ World Health
on searc! \cerning the legal status of any country, territory, city or area  Graph production: IARC \
d: ashed lines on maps represent approximate borderlines for t

arc fr/today)
World Health Organization

Fonte: The Global Cancer Observatory.

Entre as regides, no periodo de 2000 a 2017, a mortalidade por cancer em
relagdo a mortalidade do pais variou. Na regido Centro-Oeste essa variagao ficou

entre 0,03% e 0,08% da mortalidade do pais, sendo 2003 o ano com menor
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mortalidade e 2015 o maior. Os dados mais recentes de acordo com o Atlas de
Mortalidade do INCA mostraram uma mortalidade de 0,07% na regido no ano de
2017. No Nordeste, a variagao foi menor, 0,04% a 0,08%, mas apresentou maior
mortalidade em mais anos: 2008, 2010, 2012 e mais recentemente em 2017. O
periodo compreendido entre 2000 e 2003 foi quando apresentou menor mortalidade
na regido. A regido Norte exibiu a maior variacdo dentre as regides, 0,02% a 0,1%
durante esses 17 anos. 2003 foi 0 ano com menor mortalidade e em 2014, 2016 e
2017, maior. As regides Sul e Sudeste tiveram a mesma variagado, 0,03% a 0,05%,
tendo sido registrada menor mortalidade nos anos de 2001, 2011 e 2012 no Sul e
maior em 2007, 2010 e entre 2013 e 2017, enquanto na regido Sudeste a menor foi
em 2001 e maior em 2013 e 2015.

Entre os anos de 2000 e 2017 no Brasil, ainda segundo o INCA, a mortalidade
por cancer de pénis entre 0-4 anos foi de 1 (um) obito por 100.000 homens (cem
mil), de 5-9 anos foi de 0 (zero), de 10-14 anos foi 1 (um), 15-19 anos foi de 4
(quatro), 20-29 anos foi de 82 (oitenta e dois), 30-39 anos foi de 402 (quatrocentos e
dois), 40-49 anos foi de 836 (oitocentos e trinta e seis), 50-59 anos foi de 1.171 (mil
cento e setenta e um), 60-69 anos foi de 1.222 (mil duzentos e vinte e dois), 70-79
anos foi de 1.037 (mil e trinta e sete) 80 anos ou mais foi de 937 (novecentos e trinta
e sete), somando um total de 5.700 mortes por cancer de pénis no Brasil entre os
anos de 2000 e 2017.

Segundo Nardozza et al. (2010), o carcinoma epidermdide de pénis € mais
prevalente na sexta década de vida, sendo pouco encontrado em jovens e
raramente na infancia, tal informacdo acompanha os dados de mortalidade
pesquisados no INCA, pois é observado que antes dos 20 anos apenas 6 pessoas
no Brasil faleceram pela doenca durante esse periodo de 2000 a 2017 e que
também a partir da faixa etaria de 30-39 anos temos um aumento progressivo e
expressivo do numero de obitos, que s6 decresce a partir dos 70-79 anos.

Na representacao espacial do Brasil, os estados com maior taxa bruta de
mortalidade por cancer de pénis, por 100.000 homens, entre os anos de 2000 e
2017 foram Piaui, com 0,62, Tocantins, com 0,54, e Maranh&o, com 0,49; e os
estados com menor taxa de mortalidade: Amapa, com 0,19, Acre e Roraima, ambos

com 0,22, e S0 Paulo, com 0,25.
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Mapa 2: Representacdao espacial das taxas brutas de mortalidade por cancer de

pénis, por 100.000 homens, pelas unidades da federagdo do Brasil, entre 2000 e

2.&-;

2017.

J

Taxas brutas de mortalidade
por 100.000 homens

I 0,41a0,62
0,35a 0,40
0,30 20,34
0,19a0,29

Fonte: Atlas de mortalidade por cancer no Brasil - INCA.

De acordo com Nardozza et al. (2010), na década de 80, nas regides Norte e
Nordeste do Brasil, o carcinoma epidermdide de pénis (CEP) representava 16% dos
tumores malignos em homens adultos e era a terceira neoplasia mais frequente do
trato geniturinario, perdendo apenas para os canceres de prostata e bexiga. Como
foi visto nos resultados da pesquisa, as regides Norte e Nordeste ainda trazem
consigo as maiores taxas de mortalidade do pais e isso se deve, principalmente, ao
desenvolvimento socioeconémico local e também revela fragilidades de acesso ao
sistema de saude e de medidas socioeducativas voltadas para prevencao desse tipo
de neoplasia (SANTANA, 2018).

Acredita-se que o aumento do numero de mortes por cancer de pénis no
Brasil se deve principalmente ao crescimento da populagéo e a inversao da piramide
etaria no pais. Mesmo a mortalidade variando diferentemente entre as regiées no

decorrer dessas quase duas décadas, os numeros mais recentes mostram também
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uma ampliagao do acesso da populagdo masculina aos servigos de saude e melhora
do rastreio em regides mais desfavorecidas, ainda que muito ainda precise ser feito
tendo em vista que nessas regides muitas vezes a causa de morte € atrelada a
complicagdes que surgiram por causa do cancer e nao diretamente a ele, gerando

um estado de subnotificagdo da doenca.

CONCLUSAO

Apesar de ser considerado um tumor raro se comparado com outros canceres
mais incidentes em nosso pais, o cancer de pénis ainda é causa de morte no Brasil,
além de ter forte impacto psicossocial e no bem-estar do homem, principalmente
pelo fato do érgéo estar relacionado com a forma como ele se enxerga e se define e
por muitas vezes, na tentativa de tratar a doenca, optar-se por tratamentos mais
agressivos, como a penectomia total ou parcial. Entretanto, este € um dos poucos
tipos de cancer que podem ser evitados, por isso a importancia do diagnostico
precoce e de campanhas de prevencdo nesses casos. Quando prevenido ou
diagnosticado nos estagios iniciais, as chances de cura sdao maiores e ha aumento
da sobrevida do paciente.

Por esse motivo fica evidente que os recursos financeiros devem ser
destinados a atender, através o de campanhas educativas a populagao carente de
informacbdes sobre esta doenga, como por exemplo, sobre a realizacdo de
autoexame, a melhora dos habitos de higiene intima, sobre o que é fimose e a
postectomia, sobre a importancia do uso de preservativos para diminuir a chance de
adquirir HPV e outras doencas sexualmente transmissiveis, tudo a fim de contribuir
para detecgao precoce dessa patologia, melhorando o progndstico.

Isto posto, deve ser incentivado a realizagédo de pesquisas que avaliem a
ocorréncia de tumores menos prevalentes, mas que ainda possuem impacto na
nossa sociedade em diversas areas geograficas, como € o caso do cancer de pénis.
Os indices de incidéncia bruta, apesar de possuirem algumas limitagdes, podem

fornecer informacgdes uteis, principalmente no sentido de monitorar a frequéncia de
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Céancer de Pénis nos Homens Brasileiros entre os Anos de 2000 e a Atualidade

determinada doenga ao longo do tempo e permitir avaliar a efetividade de medidas

preventivas aplicadas.

Assim, com a inteng&o de garantir a integralidade do cuidado que se busca na

politica de saude publica deve-se fortalecer por meio da construgcao de redes para

promog¢ao de saude a iniciativa de ir até onde os homens estdo além de incentivar

mais estudos do tema.
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