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Resumo:Objetivo: analisar o perfil epidemiolégico de pacientes com neoplasia
maligna‘de bexiga no municipio do Rio de Janeiro. Método: trata-se de um estudo
observacional, transversal, descritivo e retrospectivo, basecado em dados de dominio
pliblico'do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satide, no periodo
de 2020 a 2024. Resultados: foram registrados 631 casos no municipio, com
predominancia no sexo masculino ¢ maior incidéncia a partir dos 55 anos. Mais da
metade dos pacientes iniciou o tratamento em até 30 dias, e ocorreram 229 dbitos
no periodo, evidenciando a relevincia epidemioldgica da doenga na regido.
Conclusdo: o cincer de bexiga apresenta importante impacto em satde publica,
com maior ocorréncia em homens e em faixas etdrias mais avangadas. A presenca de
fatores de risco modificdveis, como o tabagismo, reforca a necessidade de estratégias
de prevengio, diagnéstico precoce ¢ acompanhamento adequado, com destaque
para a atuagdo do enfermeiro na promogio da satde, vigilancia epidemioldgica e
cuidado integral aos pacientes.

Palavras-chave: Epidemiologia, Vigilancia de 6bitos, Exposicio ocupacional,
Cuidados de enfermagem, Enfermagem oncoldgica.

Abstract: Objective: to analyze the epidemiological profile of patients with
malignant bladder neoplasm in the municipality of Rio de Janeiro. Method: this is
an observational, cross-sectional, descriptive, and retrospective study based on
publicly available data from the Department of Informatics of the Unified Health
System, covering the period from 2020 to 2024. Results: a total of 631 cases were
recorded in the municipality, with predominance among males and higher
incidence from 55 years of age. More than half of the patients started treatment
within 30 days, and 229 deaths occurred during the study period, highlighting the
epidemiological relevance of the disease in the region. Conclusion: Bladder cancer
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has a significant impact on public health, with higher occurrence in men and in
older age groups. The presence of modifiable risk factors, such as smoking,
reinforces the need for prevention strategies, early diagnosis, and adequate follow-
up, highlighting the role of nurses in health promotion, epidemiological
surveillance, and comprehensive patient care.

Keywords: Epidemiology, Mortality surveillance, Occupational exposure, Nursing
care, Oncology nursing.

Resumen: Objetivo: analizar el perfil epidemiolégico de pacientes con neoplasia
maligna de vejiga en el municipio de Rio de Janeiro. Método: se trata de un estudio
observacional, transversal, descriptivo y retrospectivo, basado en datos de dominio
publico del Departamento de Informatica del Sistema Unico de Salud, en el
periodo de 2020 a 2024. Resultados: se registraron 631 casos en el municipio, con
predominio en el sexo masculino y mayor incidenciaa partir de los 55 afios. Més de
la mitad de los pacientes inici6 tratamiento‘enhasta 30 dias y se registraron 229
muertes durante el periodo, evidenciandeyla “televancia epidemiolégica de la
enfermedad en la region. Conclusion: El cdncer, de vejiga presenta un importante
impacto en la salud publica, con mayor ocurrencia en hombres y en grupos etarios
mds avanzados. La presencia de factoreside riesgo modificables, como el tabaquismo,
refuerza la necesidad de estrategia$ de prevencion, diagndstico precoz y seguimiento
adecuado, destacando el papel delenfermero en la promocién de la salud, vigilancia
epidemioldgica y atencidn integral al paciente.

Palabras clave: Epidemiologia, Vigilancia de la mortalidad, Exposicién profesional,
Atencién de enfermerfa,Enfermeria oncoldgica.
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INTRODUCAO

O cincer de bexiga constitui um relevante problema de saude
publica, ocupando a nona posi¢ao entre os tipos de cincer mais
comuns no mundo. Em 2022, mais de 600 mil novos casos foram
registrados globalmente, com mais de 220 mil ébitos atribuidos a

doenca.!

No contexto brasileiro, estimativas para o triénio 2026-2028
apontam a ocorréncia anual de aproximadamente 13.110 novos casos,
o que corresponde a uma taxa de 6,12 casos_por 100 mil habitantes.
Observa-se maior incidéncia no sexowmasculino, com 9.040 casos
estimados ao ano, em comparac¢ao €om#4.070 casos em mulheres. Sem
considerar os tumores de pele nao melanoma, o cincer de bexiga
ocupa a 10? posicao entre as neoplasias'mais incidentes no Brasil, com
destaque para a Regido Sudeste,, que concentra as maiores taxas de
incidéncia.?

Do ponto de vista/anatomopatoldgico, o cincer de bexiga tem
origem nas células epiteliais que revestem o 6rgao, sendo classificado
de acordo com o tipo€elular envolvido. Os principais subtipos sio o
carcinoma de células'de gransi¢io, o carcinoma de células escamosas e

o adenocarcinomay’ Sintomatologicamente, a hematuria, seja na
forma macroscopica ou microscopica, constitui o sintoma mais
frequente e¢'um dos principais marcadores de alerta para investiga¢ao
precoce. \Outros sinais e sintomas relevantes incluem polaciflria,
disuria curgéncia urindria.*

A ctiologia do cancer de bexiga ¢ multifatorial, envolvendo fatores
comperfamentais, ocupacionais, ambientais e genéticos. O tabagismo
representa o principal fator de risco, sendo capaz de triplicar a
probabilidade de desenvolvimento da doenca. A  exposicao
ocupacional também ¢ um fator preocupante, incluindo diversas
profissdes. Outros fatores associados incluem o histérico familiar, a
baixa ingestao hidrica, infec¢des urindrias de repeticao, litiase vesical,
presenca de arsénio na dgua potavel, esquistossomose, uso prolongado
de medicamentos como pioglitazona e ciclofosfamida e exposi¢ao
prévia 4 radioterapia  pélvica. A  incidéncia  aumenta
consideravelmente com o avancar da idade, sendo que a maior parte

dos casos ocorre em individuos acima de 55 anos, com predominancia

no sexo masculino e em pessoas brancas.

Dada a alta incidéncia, os desafios diagndsticos e o impacto
econdmico e social associados ao cAncer de bexiga, torna-se essencial o
fortalecimento de estratégias preventivas, do diagnéstico precoce e de
politicas publicas voltadas ao enfrentamento da doenga. Nesse
contexto, destaca-se a promulgacio da Lei n° 14.758/2023, que
institui a Politica Nacional de Preven¢ao ¢ Controle do Cancer no
Sistema Unico de Satide (SUS), incluindo o Programa Nacional de
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Navegagao da Pessoa com Diagnoéstico de CAncer, representando um

avanco na organizagao da aten¢io oncolégica no Brasil.®

O interesse pela tematica decorre da demanda observada durante a
prética assistencial prestada por enfermeiras inseridas no programa de
residéncia uniprofissional e com lotagio em um hospital da Zona
Norte do Rio de Janeiro. Identificou-se a importincia de analisar o
perfil dos pacientes com tal patologia para a melhor compreensio do
processo satde-doenga e melhoria da qualidade da prestagao dos
cuidados de enfermagem no contexto oncoldgico e cirurgico.

O presente trabalho tem como objetivo analisar o perfil
epidemiofégico de pacientes com ncoplasia_maligna de bexiga no
municipio do Rio de Janeiro.

METODO

Trata-se de um estudo observacional, de abordagem quantitativa,
com delineamento transversal e/cardter retrospectivo, baseado em
dados agregados, cujo objetivo foi analisar o perfil epidemioldgico dos
casos de neoplasia maligna de bexiga.

Foram seguidas’ ass diretrizes preconizadas pelo Reporting of

Observational Studiesin/Epidemiology (STROBE)” e sua extensio, o
Reporting of Studies Conducted Using Observational Routinely-

Collected Health Data (RECORD)®, desenvolvida para a construgao
¢ avaliacao ‘de estudos epidemioldgicos observacionais com dados
secunddrios:

Os “dados foram obtidos por meio do Departamento de

Informiatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), a partir de
informaCoes provenientes dos seguintes sistemas: Sistema de
Informacio Ambulatorial (SIA), Boletim de Produ¢io Ambulatorial
Individualizado (BPA-I), Autorizacio de Procedimentos de Alta
Complexidade (APAC), Sistema de Informacao Hospitalar (SIH) ¢
Sistema de Informacio do Cancer (SISCAN).

A coleta de dados foi realizada nos meses de margo e abril de 2025,
abrangendo registros do periodo de janeiro de 2020 a dezembro de
2024, referentes ao municipio do Rio de Janeiro. Como critério de
busca, considerou-se o diagnéstico de neoplasia maligna de bexiga,
classificada segundo a Classificacio Internacional de Doencas —
CID-10 (C67). Para a caracterizagao do perfil epidemiolégico, foram
analisadas as seguintes varidveis: caracteristicas sociodemograficas,
numero de casos, estadiamento do cincer, tempo para inicio do
tratamento e modalidade terapéutica utilizada.

Ap6s a coleta, os dados selecionados foram analisados por
estatisticas descritivas e tabulados com auxilio das ferramentas Python
e do software Microsoft Excel e os resultados expressos em forma de
Tabelas e grificos
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O presente trabalho foi realizado de acordo com os principios
estabelecidos na Resolug¢ao n° 466/2012 CNS/CONEP, nio foi
necessaria a submissio ao Comité de Etica (CEP), pois caracteriza-se
como uma pesquisa com base de dados secundarios de dominio
publico, sem envolver diretamente seres humanos.

RESULTADOS

Segundo os dados obtidos por meio da analise do DATASUS,
entre os anos de 2020 e 2024, foram registrados n=631 (100%) casos
de neoplasia maligna de bexiga (CID-1 7) no municipio do Rio
de Janeiro. No periodo analisado, obs e o ano de 2020 esteve

contabilizados n=107 (16,96% asos, correspondendo a uma

abaixo da média dos cinco ano lisados, quando foram
) fovos

média mensal de 8,9 registros orceferido.
Nos anos seguintes, rva-Se um aumento expressivo da
incidéncia: em 2021 foram irmados n=143 (22,66%) novos casos
e, em 2023, quando se rvafam n =145 (22,98%), apresentando
uma média de 12,1 ca is.
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Distribui¢io do nimero de casos segundo sexo (2020-2024). Rio de Janeiro, R, Brasil, 2020-2024
Elaboragio prépria a partir de dados do DATASUS, 2025.

De acordo com o Figural, a distribui¢io dos eventos de cincer
segundo sexo e intervalos anuais entre 2020 e 2024, evidencia a
predominincia do publico masculino em todos os periodos avaliados.
Apesar disso, em 2023, verificou-se uma distribui¢io mais
equilibrada, com n=84 (57,9%) dos casos ocorrendo em homens e
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n=61 (42,1%) em mulheres, evidenciando um crescimento expressivo
da incidéncia no publico feminino neste ano.

No ano de 2020, foram registrados 107 casos, sendo n=71 (66,4%)
no sexo masculino e n=36 (33,6%) no sexo feminino. Em 2021,
verificou-se um aumento para 143, com n=85 (59,4%) pertencentes
a0 sexo masculino e n = 58 (40,6%) ao sexo feminino. Em 2022, o
total foi de 120 casos, dos quais n= 67 (55,8%) ocorreram em homens
e n=53 (44,2%) em mulheres, configurando o ano com menor
diferenca proporcional entre os sexos.

Ja em 2023, observou-se o maior nimero absoluto de registros do
periodo, totalizando 145, com n=84 (579%) do sexo masculino ¢
n=61 (42,1%) do sexo feminino. Por“fim, em 2024 houve 116
ocorréncias, sendo n= 75 (64,7%)wmasculinos e n=41 (35,3%)
femininos, evidenciando a predominangia masculina em relagao ao
ano anterior.

A Tabela 1 apresenta a distribui¢ao por faixa etdria segundo faixa
etaria e sexo. Os registrossabrangem todas as idades, porém a
prevaléncia ¢ significativamente maior a partir dos 55 anos, com
acentuado crescimentowentre os 60 e 74 anos.

De acordo com a'Figura2; evidencia-se a tendéncia temporal com a
distribui¢ao dos ntmeros de casos segundo o ano do diagnéstico e o
inicio do tratamento. Em relacio a essas varidveis, observou-se que
n=324 (51,35%)-pacientes iniciaram terapéutica em até 30 dias apds
o diagndstico. Por outro lado, apenas n=10 (1,58%) casos foram
tratadospentre 31 e 60 dias, n= 67 (10,62%) pacientes iniciaram
tratamento apds mais de 60 dias e, em n=230 (36,45%) registros, nio
hayia informacio sobre o perfodo de inicio do tratamento.
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Tabela 1
Distribui¢io dos casos segundo faixa etdria ¢ sexo (2020-2024). Rio de Janeiro, R, Brasil, 2020-2024
Faixa etdria Sexo masculino (%) Sexo feminino (%) Total (n)
0al19anos 0 (0%) 2 (100%) 2
25a29 anos 2 (66,7%) 1(33,3%) 3
30 a 34 anos 2 (25,0%) 6 (75,0%) 8
35239 anos 2(22,2%) 7 (77,8%) 9
40 a 44 anos 11 (61,1%) 7 (38,9%) 18
45 a49 anos 7 (46,7%) 8 (53,3%) 15
50 a 54 anos 18 (56,2%) 14 (43,8%) 32
55259 anos 27 (51,9%) 25 (48,1%) 52
60 a 64 anos 5 (55,6%) 44 (44,4%) 99
65 a 69 anos 80 (64,5%) 44 (35,5%) 124
70 a 74 anos 8 (66,7%) 39 (33,3%) 117
75a79 anos 2 (67,7%) 20 (32,3%) 62
80 anos ou mais 8 (64,4%) 32 (32,6%) 90
Total 382 249 631

Elaboragio prépria a partir de dados do DATASUS, 2025.

A Tabela 29evidencia a distribuicio dos casos segundo o
estadiamento_e ano de diagndstico, onde n=342 (54,2%) pacientes
apresentaram registro de estadiamento ap(')s O tratamento cirﬁrgico,
seguidos de'n=230 (36,5%) casos com informagoes ignoradas, n=24
(3,8%) emestdgio III, n=12 (1,9%) em estagio I, n=nove (1,4%) em
estagio TV en=secte (1,1%) em estdgios 0 e L.
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Distribui¢io do nimero de casos segundo ano do diagndstice e inicio do tratamento (2020-2024).
Rio de Janeiro, R]J, Brasil, 2020-2024
Elaboragio prépria a partirderdados do DATASUS, 2025.

Tabela 2
Distribuicio dos casos segundo estadiamento ¢ ano de'diagndstico (2020-2024). Rio de Janeiro, R], Brasil,
2020-2024
Estadiamento 2020 2021 2022 2023 2024 Total (n)
0 1 - - 2 4 7
I 3 - 2 2 - 7
II 1 4 2 4 1 12
III 3 8 5 4 4 24
v 2 3 1 1 2 9
Tratamento 62 79 62 80 59 342
cirtrgico
Ignorado 35 49 48 52 46 230

Elaboragao prépria a partir de dados do DATASUS, 2025.

A distribuicio dos casos evidencia que a maioria dos pacientes
recebeu tratamento cirurgico antes da defini¢io do estadiamento da
doenca.

No tocante & mortalidade, no intervalo de 2020 a 2024 foram
registrados 229 ¢ébitos no municipio em decorréncia da neoplasia de
bexiga, sendo n=135 (59,0%) entre homens e n=94 (41,0%) entre
mulheres.

A anilise da taxa de mortalidade por cincer de bexiga foi realizada
com base em dados disponibilizados pelo DATASUS, provenientes
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do Instituto Nacional de Cancer (INCA) e referentes ao periodo de
2020 a 2023, configura uma limitagao deste estudo, uma vez que o
intervalo considerado nao contempla integralmente o recorte
temporal inicialmente proposto.

No Brasil, o numero absoluto de ébitos no periodo analisado foi de
n=13.264 em homens e n=6.631 em mulheres. Especificamente no
estado do Rio de Janeiro, registraram-se n=1.353 ébitos em homens e
n=757 em mulheres. J4 no municipio do Rio de Janeiro, os valores
foram de n=576 8bitos em homens e n=344 em mulheres.

DISCUSSAO

A andlise comparativa entre os anos,de'2019 e 2020 apontam uma
diminuicao geral na assisténcia a/satde. Com redugao expressiva em
consultas médicas (- 43,23%), ‘consultas de primeira vez (- 47,90%),
consultas de retorno (- 42,67%), internagoes (- 43,01%) e cirurgias (-

59,33%).1°

Essa reducio no acesso aos servicos de satde justifica a diminui¢ao
de diagndstico, tratamento ¢ acompanhamento dos casos de diversas
neoplasias, incluindo orcineer de bexiga, periodo que coincide com a

pandemia de COVID-19. Gerando aumento dos casos em estigios

avancados nos anossubsequentes.! 12

Conforme evidénciado nos dados coletados na presente pesquisa,
observa-se maior prevaléncia de casos em estigios mais avancados e
procedimentos, cirurgicos, o que piora consideravelmente o

prognadstico desses pacientes.lz’13 O que evidencia, assim, a
consofincia com o encontrado em trabalhos como o de Quental et

al 13

Segundo o INCA, no Brasil, o cincer de bexiga ¢ o sétimo com
maior prevaléncia na popula¢io masculina ¢ o décimo quarto na

populacio feminina.'* Embora a predominincia dos casos na
populagio masculina esteja de acordo com o perfil epidemiolédgico
encontrado na literatura, hd um crescente nimero na populacio

feminina, principalmente naquelas que tém exposicao ocupacional

lacionad i 15
relacionada a componentes quImIcos.

Profissionais do setor de estética encontram-se diariamente
expostas a substincias cancerigenas como aminas aromdticas e

hidrocarbonetos policiclicos presentes nao somente nas industrias de

16, como também no tabaco.8 Nohynek et a117, em

corantes ¢ tintas
seu estudo, evidéncia a presenga de tais COmpOostos quimicos na urina
de pessoas que utilizam tinturas cosméticas, evidenciando assim, que
tais substancias sao absorvidas pela pele ou pelas vias aéreas — no caso
da exposicio ao tabaco — e posteriormente sio excretados

majoritariamente pelos rins, alcangando assim, os 6rgaos do sistema

urin4rio.!8
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O contato dessas particulas com a bexiga resulta em mutagoes

genéticas persistentes, podendo ativar oncogenes ou inibir genes

supressores de tumores, incentivando assim, a carcinogénese.19’20

Diante o exposto, observa-se que um subgrupo de mulheres que
apresenta a componentes carcinogénicos que afetam a bexiga — as
profissionais de estética tabagistas ou ex-tabagistas — Até o
momento, nao foram identificadas pesquisas que investiguem
especificamente essa populagdo, evidenciando uma lacuna que pode
ser futuramente estudada pela sociedade académica.

Durante a andlise dos dados coletados, identificou-se um relevante
viés de informagio decorrente de lacunas, no preenchimento das
fichas de notifica¢oes que compoem a‘base de dados do DATASUS.
Dos 631 casos analisados no perigdo, 230%(36,45%) nio continham
informagoes referentes ao estadiamento pem ao tempo de tratamento.
Tal auséncia de dados impacta “pesquisas como a proposta,
prejudicando a producio/ de strabalhos robustos sobre o perfil
epidemioldgico e, consequenitemente, na compreensio e controle do
cincer de bexiga na poptlagao brasileira.

O SUS disponibilizal um conjunto robusto de Sistemas de
Informagio em  Satde (SIS). Apesar da melhoria geral no

preenchimento 4do$s, régistros?!, ressalta-se a importincia de
treinamentos_periddicos das equipes de satde para que haja melhor

compreensio dos formuldrios ¢ menos perda de informagoes

importantesipara a saude publica no Brasil.22

CONELUSAO

Excertando-se situagoes como a pandemia de COVID-19, que

causou aproximadamente 7 milhées de 6bitos no mundo?3, as
doencas cronicas nio transmissiveis (DCNT) sio atualmente a
principal causa do 6bito no Brasil, sendo responsaveis por 54,7% dos

6bitos no Brasil em 2019.24 Sendo o tabagismo um dos principais
fatores de risco para inimeras DCN'T, dentre elas, os cAnceres.
No que tange ao cincer de bexiga, o componente genético nio ¢ o

fator principal para o desenvolvimento de tal neoplasiazs, os fatores
de vida modificdveis sio mais preditivos, ¢ o caso do tabagismo.
Considerando o perfil epidemioldgico dos pacientes com tal neoplasia
e os determinantes sociais de saude (DSS), ressalta-se a relevancia de
promover a cessagao do tabagismo.

A adocio de habitos de vida saudéveis diminuem de forma
significativa o risco de cincer de bexiga, independentemente do perfil

genético do individuo.2® Sendo assim, o conhecimento do perfil
epidemioldgico, o monitoramento dos fatores de risco, cuidado
integral ¢ a promog¢io da satide mostram-se fundamentais para

10
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diminuicao dos casos, além de contribuirem para diagndstico precoce
e melhoria do progndstico.

Diante do exposto, evidencia-se a importincia do papel do
enfermeiro na promogao da satde, avaliagio de fatores de risco e

diagnéstico precoce.””?8 Presente em todos os niveis de atencio 2
saude, o enfermeiro promove agoes educativas, identifica sinais e
sintomas precocemente e detém uma visao holistica do paciente,

contribuindo para um cuidado integral ¢ individualizado.?’

Estudos epidemiolégicos sio  essenciais para  evidenciar
caracteristicas na populacao que facilitem a compreensao do processo
saude-doenca. Tais produgoes cientificas embasam a elaboragao de
politicas publicas e aprimoramento no ¢uidado de enfermagem para a
populacio-alvo.

Quando h4 o processo de adoccimento instalado, esses estudos
mostram-se relevantes para que o'enfermeiro oncoldgico compreenda
o perfil do cliente que necegsitaide seus cuidados, contribuindo para a
assisténcia durante o periodo dednternagio, tratamento oncolégico-
cirtirgico e reabilitagao:

Ressalta-se  ainda, ‘a importincia do aprimoramento no
preenchimento das /bases de dados para que as pesquisas
epidemioldgicas fiquem’ cada vez mais robustas e fidedignas a

populacio real atendida pelo SUS.

11
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