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DIANGNÓSTICO ANATOMOPATOLÓGICO E PADRÃO DE EXPOSIÇÃO SOLAR, EM PARTICIPANTES DA CAMPANHA NACIONAL DE PREVENÇÃO DO CÂNCER DA PELE, NA CIDADE DO RIO GRANDE EM 2012.
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1 INTRODUÇÃO
A exposição ao sol inadequada é um dos fatores responsáveis pelo câncer de maior incidência no Brasil, o câncer de pele não melanoma. Assim, a Sociedade Brasileira de Dermatologia realiza há 13 anos, em cidades de 24 estados brasileiros, a Campanha Nacional de Prevenção ao Câncer da Pele, visando a prevenção desta forma de câncer. 

Em Rio Grande, além da prevenção, a campanha proporciona ainda o diagnóstico anatomopatológico e tratamento, tendo o Hospital Universitário – FURG, papel fundamental para o sucesso da campanha.
 
Este estudo tem por objetivo apresentar os resultados de dados coletados na campanha realizada na cidade do Rio Grande em 2012. São apresentados dados de frequência das lesões, perfil da população encaminhada, diagnóstico anatomopatológico e padrão de exposição solar.
2 MATERIAIS E MÉTODOS (ou PROCEDIMENTO METODOLÓGICO)
A Campanha Nacional de Prevenção ao Câncer da Pele é realizada sempre num único dia do ano, desde 2009.  Os atendimentos são realizados no ambulatório central do hospital universitário, sendo os pacientes atendidos por dermatologistas e aqueles apresentando suspeita de câncer da pele, são encaminhados para cirurgia, cuja lesão excisada era enviada para exame anatomopatológico. Os pacientes com lesão passaram por uma entrevista para responder o questionário referente ao perfil de exposição solar. O presente estudo segue as normas de pesquisa com pacientes, sendo que os mesmos assinaram o termo de consentimento para participação no estudo.

3 RESULTADOS e DISCUSSÃO 
Das 53 lesões com diagnóstico, cerca de 53% tiveram o diagnóstico de malignidade, sendo 18 casos de carcinoma basocelular, 13 casos de carcinoma escamocelular  e nenhum melanoma. O local de maior ocorrência das lesões foi em face, com 58% dos casos. A média de idade dos entrevistados foi de 64 anos, sendo 45,6% do sexo masculino e 45,6% de pele clara. Noventa por cento dos entrevistados eram alfabetizados. As donas de casa representavam 17,65%. Com relação ao uso atual de proteção solar, 66% dos entrevistados fazia uso de algum tipo de proteção. Cinquenta e um por cento dos entrevistados relataram lesões prévias. Quanto ao padrão de exposição solar, 34% afirmam expor-se antes das 10 da manhã, 81% por longos períodos durante a infância, 48,5% já tiveram queimadura solar, 34% se expõem ao sol no trabalho, 90% negam banho de sol e 95% nunca fizeram bronzeamento artificial. Ainda, 26,5% não sabem o que significa índice ultravioleta e 100% consideram a sua divulgação por meios de comunicação importante. 
4  CONSIDERAÇÕES FINAIS
Com o diagnóstico das lesões suspeitas, os fatores de risco e as exposições habituais é possível criar um padrão epidemiológico e elaborar planos de prevenção de acordo com a exposição à fatores de risco dos pacientes. Conhecer o perfil da população é a melhor forma de promover e reinstaurar a saúde.  
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