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Resumo

O cancer de cavidade oral € o sexto tumor mais comum em todo o mundo, sendo considerado
um problema de satde publica. O consumo de alcool e tabaco tem sido apontado como um dos
principais fatores de risco. O presente trabalho tem por objetivo analisar as caracteristicas
clinicas e epidemiologicas do cancer de cavidade oral no Brasil entre 2013 e 2022. Trata-se de
um estudo descritivo e retrospectivo que analisou os casos registados no Sistema de
Informacgdes de Registros Hospitalares de Cancer. Foram analisados 55.583 casos de cancer de
cavidade oral. A maioria dos pacientes era do sexo masculino (73.9%), com idade superior a 55
anos (45.8%), raga/cor parda (32.4%) e ensino fundamental incompleto (38.4%). O sitio mais
acometido foi a lingua (13.9%), com estadiamento I'V (53.8%). A cirurgia foi o tratamento mais
realizado (25.7%). A maioria dos pacientes fazia uso de tabaco (26.2%) e alcool (19.5%).
Conclui-se que a maioria dos registros foi de homens com idade superior a 55 anos e de raga/cor
parda. A lingua, em estdgio avangado, foi o sitio mais acometido. Verifica-se a necessidade de
reformulagdo de politicas publicas para promover o diagndstico precoce.

Palavras-chave: Neoplasias bucais, Oncologia, Registros hospitalares, Epidemiologia.

Abstract

Oral cavity cancer is the sixth most common tumor worldwide and is considered a public health
problem. Alcohol and tobacco consumption have been identified as one of the main risk factors.
This study aims to analyze the clinical and epidemiological characteristics of oral cavity cancer
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in Brazil between 2013 and 2022. This is a descriptive and retrospective study that analyzed the
cases registered in the Hospital Cancer Registry Information System. A total of 55,583 cases of
oral cavity cancer were analyzed. The majority of patients were male (73.9%), aged over 55
(45.8%), of brown race/color (32.4%) and had incomplete primary education (38.4%). The most
affected site was the tongue (13.9%), with stage IV (53.8%). Surgery was the most common
treatment (25.7%). Most patients used tobacco (26.2%) and alcohol (19.5%). In conclusion, the
majority of patients were men aged over 55 and of brown race/color. The tongue, at an advanced
stage, was the most affected site. There is a need to reformulate public policies to promote early
diagnosis.

Keywords: Oral neoplasms, Oncology, Hospital records, Epidemiology.

1. Introducao

O cancer de cavidade oral constitui uma neoplasia de elevada agressividade e relevancia
epidemioldgica, frequentemente associada a alteragdes no processo de maturagdo do epitélio e
a proliferacao celular desregulada. No conjunto dos tumores malignos que acometem a regiao,
destaca-se o predominio do carcinoma de células escamosas oral, responsavel pela maior parte

dos casos descritos (Freitas et al., 2016).

No contexto clinico-epidemioldgico, observa-se que a doenga tende a apresentar maior
ocorréncia em individuos do sexo masculino, com menor escolaridade e pertencentes a grupos
com maior vulnerabilidade social, incluindo ocupagdes vinculadas a atividades no campo. Entre
os sitios anatdmicos mais frequentemente envolvidos, sdo recorrentes registros em lingua, base
de lingua, assoalho bucal e labio. A génese do cancer oral ¢ reconhecidamente multifatorial,
envolvendo, sobretudo, exposi¢do ao tabaco e ao alcool, além de fatores como irritagdo/trauma
mecanico, radiacdo ultravioleta e infec¢do por papilomavirus humano, entre outros
determinantes ja discutidos na literatura (Silverman et al., 2004; Onofre et al., 1997; Moro et

al.,2018; Soares et al., 2019).

Do ponto de vista diagnostico, a confirmagdo geralmente se apoia na avaliacdo clinica, no
exame histopatoldgico e em métodos de imagem, com posterior defini¢do do estadiamento para
orientar a conduta. As estratégias terapéuticas mais empregadas incluem cirurgia, radioterapia,
quimioterapia e, conforme a condi¢ao clinica, cuidados paliativos (Neville, 2004; Silverman et

al., 2004; Sakamoto et al., 2019).

Apesar dos avangos na assisténcia oncoldgica, a sobrevida permanece limitada em muitos
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cenarios, especialmente quando o diagnodstico ocorre em fases avancadas, situagdo ainda
frequente. No Brasil, hd evidéncias de maior concentracdo de casos em determinadas
macrorregioes, como Sudeste, Nordeste e Sul, o que reforca a importancia de investigagdes que
apoiem agdes de vigilancia, prevencao e diagndstico precoce, com potencial para orientar
politicas publicas e estratégias de controle de fatores de risco (Soares et al., 2019; Epstein et

al., 2008; Moro et al., 2018; Cunha et al., 2021).

Diante desse cenario, este estudo tem como objetivo analisar as caracteristicas clinicas e

epidemioldgicas do cancer de cavidade oral no Brasil, no periodo de 2013 a 2022.

2. Material e Métodos

O estudo apresenta delineamento descritivo e retrospectivo, com base na analise de dados
secundarios provenientes do Sistema Nacional de Registros Hospitalares de Cancer (SisRHC),
disponibilizados por meio do Moédulo Integrador dos Registros Hospitalares de Cancer
(Integrador RHC), mantido pelo Instituto Nacional do Cancer e acessivel no enderego
eletronico https://irhc.inca.gov.br. A extracao das informacgdes foi realizada por intermédio da
plataforma TabNet, vinculada ao Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde

(DATASUS).

Foram incluidos no estudo os registros de cancer de cavidade oral notificados no Brasil
entre os anos de 2013 e 2022, considerando os cddigos CO0 a C09 da Classificacdo
Internacional de Doencas para Oncologia, terceira edi¢ao (CID-O3), conforme padronizacao
do Instituto Nacional do Cancer. Esses codigos compreendem neoplasias malignas do labio,
base e outras regides da lingua, gengiva, assoalho da boca, palato, outras partes ndo
especificadas da cavidade oral, glandula parétida, glandulas salivares maiores e amigdala. O

acesso aos bancos de dados ocorreu no més de fevereiro de 2025.

As variaveis analisadas abrangeram aspectos sociodemograficos, incluindo sexo, raga/cor
da pele, nivel de escolaridade, historico familiar de cancer e ocupagao predominante. No que

se refere aos aspectos clinicos, foram considerados a localizagdo anatémica do tumor, o
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estadiamento segundo o sistema TNM (tumor primdrio, comprometimento linfonodal e
presenca de metastases a distancia), o tipo de tratamento inicial instituido, a condigdo clinica
do paciente ao final do primeiro ano de acompanhamento e a ocorréncia de tumores multiplos.
Adicionalmente, foram examinadas informacgdes relacionadas aos habitos de vida, com énfase
no consumo de dlcool e tabaco.Os dados foram tabulados no programa Microsoft Excel e
analisados de forma descritiva. As variaveis foram descritas de formas relativas e absolutas.
Por se tratar de dados secundarios e disponiveis ao publico, ndo ha necessidade de submissao e

apreciagdo do estudo pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

3. Resultados

O Registro Hospitalar de Cancer (RHC) apresentou um total de 55.583 casos de cancer de
cavidade oral no periodo de 2013 a 2022. A maioria dos pacientes acometidos eram do sexo
masculino (73,9%), com idades entre 55 e 69 anos (45,8%), raga/cor da pele parda com 32,4%,
com baixa escolaridade (38,4%), apresentando o histérico familiar de cancer com 17,9%. As
informagoes relativas a ocupacao geraram um total de 306 ocupagoes, apresentando duas areas
mais prevalentes, sendo a drea da agricultura (5,6%) e na area da construgao civil (3,5%) com

0s maiores percentuais registrados para os casos de cancer bucal (tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos individuos com cancer bucal, Brasil, 2013-
2022

Variavel N° %
Sexo
Masculino 41.092 73.9%
Feminino 14.491 26.1%

Faixa etaria

<54 17.337 31.2%

55-69 25.457 45.8%

70> 12.783 23.0%

Sem Informagao 06 0.01%
47
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Raca/cor da pele

Amarela

Branca

Indigena

Parda

Preta

Sem Informagao
Escolaridade

Fundamental completo

Fundamental incompleto

Nenhuma

Nivel médio

Nivel superior completo

Nivel superior incompleto

Sem Informagao
Histérico familiar de cancer

Nao

Sim

Sem Informagao
Ocupacio

Agricultura

Construcao Civil

Demais ocupagdes

251
15.635
27
17.992
2.391
19.287

9.198
21.345
5.392
6.455
2.102
294
10.797

10.933
9.972
34.678

3.135
1.956
50.492

0.5%
28.1%
0.01%
32.4%
4.3%
34.7%

16.5%
38.4%
9.7%
11.6%
3.8%
0.5%
19.4%

19.7%
17.9%
62.4%

5.6%
3.5%
90.8%

Fonte: Dados da pesquisa

A lingua foi a localizagdo anatomica mais comum (23,6%), seguida da base de lingua

(13.9%), palato (11.5%) e assoalho de boca (10.2%). O labio foi a localizagdo menos prevalente

(7.2%). O estadiamento mais frequente foi o IV (53.8%) O primeiro tratamento mais realizado

foi a cirurgia (25,7%), seguido da Quimioterapia + Radioterapia externa (22,7%). Ao término
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do primeiro ano de tratamento observou-se a doenca estavel em 10.3% dos pacientes. O dbito

ocorreu em 8,0% da amostra ao final do primeiro ano do tratamento (tabela 2).

Tabela 2. Caracteristicas clinicas dos individuos com cancer bucal, Brasil, 2013-2022

Variavel N° %

Localizag¢ao anatomica do tumor

C00 Labio 3.990 7.2%
CO01 Base da lingua 7.703 13.9%
C02 Lingua 13.144 23.6%
C03 Gengiva 1.454 2.6%
C04 Assoalho da boca 5.687 10.2%
CO05 Palato 6.380 11.5%
CO06 Outras partes da boca e das nao 6.823 12.3%
especificadas
C07 Glandula parotida 3.947 7.1%
CO08 Outras glandulas salivares maiores 1.185 2.1%
C09 Amigdalas 5.270 9.5%
Estadiamento (TNM)
I 4.806 12.2%
11 5.534 14.1%
111 7.817 19.9%
v 21.149 53.8%
Informagdes faltantes 16.277

1° Tratamento recebido

Cirurgia 13.722 25.7%
Cirurgia + Quimioterapia 1.584 3.0%
Cirurgia + Quimioterapia + 4.925 9.2%

Radioterapia externa
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Cirurgia + Radioterapia externa 5.217 9.8%
Quimioterapia 5.361 10.0%
Quimioterapia + Radioterapia externa 12.120 22.7%
Radioterapia externa 6.197 11.6%
Hormonioterapia 19 0.03%
Transplante de medula 6ssea 02 0.004%
Nenhum 4.291 7.7%
Informacdes faltantes 2.145

Estado da doenca ao final do primeiro

tratamento
Doenga em progressao 2.423 6.2%
Doenga estavel 4.043 10.3%
Fora de possibilidade terapéutica 651 1.7%
Nao se aplica 1.284 3.3%
Obito 3.160 8.0%
Remissao parcial 1.545 3.9%
Sem evidéncia da doenga Remissao 4.616 11.7%
completa
Sem Informagdo 21.584 54.9%
Informacdes faltantes 16.277

Ocorréncia de mais de um tumor

Duvidoso 198 0.4%
Nao 34.179 61.5%
Sim 2.021 3.6%
Sem Informagdo 19.185 34.5%

Fonte: Dados da pesquisa
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A maioria dos pacientes relataram consumo de alcool (19.5%) e 26,2% faziam uso do

tabaco (Tabela 3).

Tabela 3. Historico de consumo de bebida alcodlica e tabaco dos individuos com cancer de

boca no Brasil, 2013-2022

Varidvel N° Y%

Historico de consumo de

bebidas
Ex-consumidor 8.637 15.5%
Nao avaliado 932 1.7%
Nao se aplica 194 0.3%
Nunca 8.293 14.9%
Sim 10.841 19.5%
Sem Informacao 26.686 48.0%

Historico de consumo de tabaco
Ex-consumidor 8.535 15.4%
Nao avaliado 697 1.3%
Nao se aplica 131 0.2%
Nunca 6.452 11.6%
Sim 14.543 26.2%
Sem Informacao 25.225 45.4%

Fonte: Dados da pesquisa

Quanto a distribui¢do anual, observamos que a quantidade de casos registados aumentou

conforme os anos, no entanto a partir de 2018 houve um declinio na quantidade de casos

(grafico 1).

Ao analisar a distribui¢@o dos casos de cancer de cavidade oral, observamos predominancia

na regido Sudeste (51.9%), seguido do Nordeste (23.6%) e Sul (17.9%). As regides com menos

registros foram as regides Norte (3.4%) e Centro-Oeste (3.1%) (grafico 2).
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Grifico 1. Distribuicdo dos casos de cancer de cavidade oral por ano. Brasil, 2013-2022
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Fonte: Dados da pesquisa

Grafico 2. Mapeamento das macrorregioes do Brasil, 2013-2022.

CENTRO-OESTE
NORTE

SUL

NORDESTE
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Fonte: Dados da pesquisa

4. Discussao

A partir da andlise foi possivel observar maior prevaléncia do cancer de cavidade oral em
pacientes do sexo masculino, raga/cor parda, de baixa escolaridade, e com idades superiores a
55 anos. Além disto, foi possivel observar que os trabalhadores rurais foram mais acometidos

e as nas regides do Sudeste e Nordeste houve maior registro.

Estudos mostram maior acometimento pelo cancer de cavidade oral em pacientes do sexo
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masculino (Lima 2020; Cunha et al,2021; Gomes et al., 2016) resultados semelhante aos
encontrados no estudo. Porém, no entanto Domingos et al. (2014) encontrou resultados
divergentes, onde observou maior registro em pacientes do sexo feminino. A exposi¢ao por
alcool e tabaco prevalecem como os principais fatores de riscos, o que exemplifica a alta

prevaléncia (Do Amaral, 2022).

Dell'Orto et al. (2022) e Cunha et al. (2021) trouxe resultados evidenciando que ha maior
acometimento em homens com idade a partir da 5* década de vida, resultados que corroboram
com os encontrados nesta pesquisa. A ocorréncia em idade mais avangadas, pode ser

justificanda pelo maior maior tempo a exposi¢do e as alteragcdes genéticas ao longo da vida.

De acordo a variavel raca/cor da pele, o presente estudo evidenciou maior registro em
pacientes de cor/raga parda, diferente dos resultados resultados encontrados por Dell'Orto et al.
(2022), onde foi possivel observar maior acometimento de pacientes brancos. Resultados
semelhantes foram encontrados por Ulinski et al. (2021). Vale ressaltar que o Brasil é um pais
altamente miscigenado e que nas regides ha diferentes predominancias de raga/cor. Outro
estudo realizado no estado do Ceard mostrou resultados semelhantes ao nosso estudo

(Albuquerque et al., 2023).

Os resultados mostram que uma parte significativa dos casos diagnosticados estava em
estagios avangados da doenga. A presenca da popul¢do com baixa escolaridade, evidéncia os
resultados encontrados dos nimeros de casos mais elevados (Cunha et al.; 2021; Cunha et al.,
2015). Entre a associagdo com o trabalho ao campo, em zonas rurais, ¢ baixas condig¢des
socioecondmicas, consequéncia de forma negativa aos habitos alimentares, higiene bucal
deficiente, consumo de alcool e tabaco (Freitas, ef al.; 2016, Moro et al.; 2018). A falta da
procura pelos servigos ocorre em virtude da falta de conscientizag@o sobre a doenga entrelacada
principalmente as condigdes financeiras. A predisposi¢do da condi¢do indolor, apresenta
consequéncia ao diagnostico tardio com maior custo para se realizar o tratamento (Rath et al.,

2018).

A maioria dos registros do cancer de cavidade oral registrados no Brasil foram nos grandes

centros urbanos. Isso pode ser justificado pelo fato de os maiores centros oferecerem mais
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servigos de diagndstico e tratamento. Isso ressalta a existéncia de um perfil de satde desigual
quando comparado interior e capital (Albuquerque ef al., 2023). De acordo a Do Amaral, et al.
(2022), a desigualdade no acesso aos servigos de satide configura um obstaculo ao diagnodstico
nas variadas Regides do Brasil. Quando o diagnoéstico ¢ realizado de forma tardia resulta em

tratamentos mais invasivos € menor taxa de sobrevida.

Ao analisar a evolucdo temporal dos registros de cancer bucal, verificou-se maior
concentragao de casos no periodo compreendido entre 2014 e 2018, seguida por uma tendéncia
de declinio a partir desse ano. Evidéncias nacionais indicam que as internagdes hospitalares por
cancer da cavidade oral no ambito do Sistema Unico de Satde apresentaram redugio durante
os anos da pandemia, quando comparadas aos periodos imediatamente anteriores,

especialmente 2018 e 2019 (Cunha et al., 2023).

Tal comportamento pode estar associado a limitagdes operacionais nos sistemas de
informagdo, como atrasos no processo de informatizagdo em determinados municipios e
possivel sub-registro dos casos, ainda que existam diretrizes que recomendem o envio periddico
dos dados para fins de consolidagdo nacional e divulgagdo oportuna das informagdes (Brasil,
2015). Destaca-se que os resultados deste estudo contemplam exclusivamente os individuos
que tiveram acesso ao tratamento hospitalar no intervalo analisado, ndo abrangendo casos nao

diagnosticados ou aqueles que evoluiram para obito sem registro de atendimento hospitalar.

O estudo prevaleceu diante as perspectivas dos resultados esperados, porém, a falta de
dados mais completos e mais atualizados para conceituar e suputar as variagdes dos valores
foram limitadores para a pesquisa, como a associagdo do prognoéstico, pela auséncia de dados
relativos a presenca do HPV no sistema de dados registrados. Mas, através do estudo temporal,
sucedeu como essencial para associar a epidemiologia do cancer diante a reversao da tendéncia

global, além de contribuir para a constru¢do de estudos adicionais.

5. Conclusao
De acordo com os dados analisados, foi possivel observar que o cancer de cavidade oral
no Brasil acomete, principalmente, individuos do sexo masculino, de raga/cor parda, com

ensino fundamental incompleto e idade superior a 55 anos. As regides da lingua, base da lingua,
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palato e assoalho da boca foram os sitios mais acometidos, geralmente em estagio avangado.
Ao final do primeiro ano de tratamento, a doenca se apresentou estavel.

Recomenda-se a reformulagdo de politicas publicas de satde para melhorar o
rastreamento precoce do cancer de cavidade oral, visto que a maioria dos diagnosticos ocorreu
em estadgios mais avancados. Quando o diagndstico ¢ realizado em estdgios iniciais, 0s custos
na atencdo terciaria sdo reduzidos, além de haver melhora na sobrevida e reducao da

mortalidade.
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