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Resumo

Introducd@o: O cancer de pele € uma doengca multifatorial resultante de alteracdes
genéticas, fatores ambientais e habitos de vida. A principal causa dos canceres de pele
€ a grande exposicao aos raios ultravioletas (R-UV), sendo o sol sua principal fonte.
Objetivo: Identificar o perfil dos discentes de Fisioterapia de uma universidade particular
no tocante a exposicado e protecdo solar. Trata-se de uma pesquisa quantitativa de
campo, realizada na cidade de Patos, PB. O estudo teve como principal objetivo analisar
o perfil dos discentes, conhecendo os habitos de vida quanto a exposi¢do e protecao
solar de cada estudante e aprimorar os conhecimentos sobre as possiveis complicacfes
e riscos. Métodos: Participaram do estudo 45 académicos do curso de Fisioterapia, 36
do sexo feminino e 9 do sexo masculino, com idade entre 18 e 27 anos. Resultados:
57,8% dos participantes afirmaram adotar medidas de protecao, sendo o protetor solar
0 mais citado (40,0%), apontado pela maior parte da amostra ao irem a praia ou piscinas
(28,9%), tendo a reaplicacdo do produto feita em sua maioria por duas vezes (33,3%)
ou nunca (31,1%). O bi6tipo de pele mais presente foi a pele branca (44,4%), seguida
de branca clara (20,0%) e morena clara (17,8%). Conclusédo: Os estudantes possuem

um bom conhecimento sobre os cuidados e medidas de protecdo com relacdo a sua
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pele, porém ainda cometem atitudes errbneas em ralagdo aos tipos e medidas de
protecéo que utilizam.

Palavras-chave: cancer de pele, radiacéo solar, fotoenvelhecimento.

Abstract

Introduction: Skin cancer is a multifactorial disease resulting from genetic changes,
environmental factors and lifestyle. The main cause of skin cancers is the exposure to
ultraviolet rays (R-UV), the sun being its main source. Objective: To identify the profile
of Physical therapy students regarding exposure and sun protection. Methods: The
present study was a quantitative field research, carried out in the city of Patos, Paraiba,
Brazil. The study analyzed the profile of the students, knowing the lifestyle habits
regarding the exposure and sun protection and to improve the knowledge of these
students regarding the possible complications and risks. 45 students of Physical therapy
participated, 36 female and 9 male, 18 to 27 years old. 57.8% of the participants affirmed
the use of protective measures, the sunscreen being the most cited (40.0%). The use of
sunscreen was pointed out by most of the sample when going to beach or swimming
pools (28.9%), with the product being reapplied for the most part twice (33.3%) or never
(31.1%). Most of the students pointed out that 77.8% do not have a family history of skin
cancer. The most present skin biotype was white skin (44.4%), followed by light white
skin (20.0%) and light brown skin (17.8%). We concluded that the students have a good
knowledge about the care and protection measures regarding their skin, but they still
have erroneous attitudes regarding the types and protection measures.

Keywords: skin cancer, solar radiation, photoaging.

Introducao

O cancer de pele é uma doenca multifatorial resultante das alteracdes genéticas,
fatores ambientais e habitos de vida [1]. Essa doenca apresenta diferentes linhagens
como cancer de pele melanoma (CPM) e cancer de pele ndo melanoma (CPNM), sendo
95% dos casos diagnosticados do tipo CPNM [2].

O tipo melanoma é o menos frequente e mais grave, detectado em 4% dos
pacientes. Nas fases iniciais é curavel, mas, sem tratamento, pode implicar no
surgimento de metastases que causam elevada mortalidade [3].

A principal causa dos canceres de pele € a grande exposi¢do aos raios
ultravioletas (R-UV), sendo o sol sua principal fonte. Outros fatores de riscos envolvidos
incluem mutagBes em genes regulatérios, exposicdo a radiacdo ionizante, arsénico,

hidrocarbonetos poli aroméaticos e altera¢des do sistema imunoldgico, entre outros [4].
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A estimativa de novos casos de CPNM do Instituto Nacional de Cancer (INCA)
para 2014 foi de 182.130 casos. O 6rgao prevé que este tipo de cancer continue sendo
0 mais incidente no Brasil. Avalia-se que em 2020 o numero de novos casos sera da
ordem de 15 milh6es em todo o mundo [5].

Além da exposicao a radiacdo solar, aumentou a exposicao a fontes artificiais de
radiacdo ultravioleta, sendo elas os bronzeamentos artificiais que sao feitos através de
dispositivos emissores de UVB. O uso desses dispositivos emissores de raios
ultravioletas para o bronzeamento vem crescendo rapidamente nas Ultimas décadas e,
principalmente, em paises industrializados [6].

Os primeiros aparelhos possuiam lampadas fluorescentes emissoras de UVB.
Porém, os sérios riscos de eritema e de danos oculares levaram a sua substituicdo por
outros modelos. Apesar de essas lampadas emitirem predominantemente UVA, elas
também emitem pequenas quantidades de UVB [7].

O foto envelhecimento da pele ocorre pela exposicdo aos raios ultravioleta,
podendo vir acompanhados por flacidez muscular e cutanea, alguns riscos podem ser
diminuidos com o uso de protetor solar, chapéus, 6culos de prote¢cdo UVB e exposi¢ao
em horéarios adequados [8].

Foi comprovado que o uso desses aderecos diminui e pode até reverter os
efeitos do foto envelhecimento da pele. Isto € importante, pois tanta exposi¢ao aos raios
ultravioletas sem protec¢do solar esta atingindo um grande niamero de pessoas em todo
0 mundo, ocasionando entao o envelhecimento da populacédo e um aumento significativo
nos casos de cancer de pele [8].

A cidade de Patos, na Paraiba, apresenta problemas decorrentes da falta de
planejamento urbano, como substituicdo da cobertura vegetal nativa para a abertura de
novas ruas, avenidas, edificacdes que modificam as caracteristicas de refletdncia da
superficie e, consequentemente, 0s principais componentes do balanco de energia.
Assim, o municipio apresenta indices médios de 547,43 W/mz2 de radiag&o solar ao ano
[9].

Este estudo € muito importante, pois visa analisar a percepc¢ao dos discentes de
Fisioterapia quanto ao uso de protecao solar contra riscos ao cancer de pele, manchas
e fotoalergias, como também os fatores de risco como pele, olhos e cabelos claros, tém
maior propenséo a queimaduras e sensibilidade solar e a presencga de fototipo tem sido
associada ao maior risco para desenvolvimento dos canceres. Partindo de tais
consideracdes, a presente pesquisa apresenta a seguinte indagac¢do: sera que 0s
discentes de Fisioterapia de uma universidade particular tém conhecimento quanto ao

grau de risco a salde que a exposicdo solar sem protecao pode trazer?
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O referido estudo enquadrou-se como uma pesquisa quali-quantitativa, por
levantar dados estatisticos e interpreta-los tendo como base fenémenos dentro de seus
contextos, buscando seu significado. A pesquisa foi realizada na cidade de Patos, PB e
a amostra foi composta por discentes do curso de Fisioterapia da UNIFIP (n = 300),
sendo escolhida uma amostra de 45 estudantes para participar do estudo.

Os critérios de incluséo abrangem ser estudante do curso de Fisioterapia, sem
distingdo de género, ter idade entre 18 e 27 anos, residir integral ou parcialmente no
municipio de Patos, disponibilizar informac¢des sobre o uso de protetor solar e sua
exposicao diaria ao sol, além de assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Como critérios de exclusdo pode-se adotar a ndo participacdo de recém-
ingressos na instituicdo (alunos do 1° periodo), pois esse publico pode ser recém-
chegado na cidade de Patos, ndo configurando um participante ideal de acordo com o0s
itens do questionario a ser preenchido.

A coleta de dados foi realizada mediante aplicagdo de questionarios
sociodemograficos (idade, sexo, naturalidade) com discentes do curso de Fisioterapia
de uma universidade particular, residentes na cidade de Patos/PB, sendo abordadas
guestdes objetivas e subjetivas em relagcao a tematica proposta.

Os dados foram coletados e armazenados em um banco criado no programa
Microsoft Excel® e a analise estatistica realizada no programa. Por meio da estatistica
descritiva, as variaveis quantitativas foram apresentadas expressando a medida de
porcentagem. Todas as analises foram conduzidas usando o software IBM SPSS versao
20.0.

A realizagdo deste estudo considerou a Resolugdo n°® 466/12 do Conselho
Nacional de Saude que rege sobre a ética da pesquisa envolvendo seres humanos
direta ou indiretamente, assegurando a garantia de que a privacidade do sujeito da
pesquisa sera preservada. Este projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Universitario UNIFIP e logo apds a aprovacdo gerou o seguinte nimero de
parecer N° 3.389.072

Resultados

Participaram do estudo 45 individuos, destes a maioria n = 36 (80,0%) eram do

sexo feminino, estavam na faixa etaria entre 21 e 27 anos n = 32 (71,1%), e no quesito
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relacionado ao tabaco, péde-se perceber que a maioria n = 40 (88,9%) ndo eram

fumantes.

Tabela | - Caracteristicas da amostra

Varavel F *a

|dade

Entre 18 e 21 anos 13 28,9
Entre 21 e 27 anos 32 71,1
Sexo

Feminino 36 20,0
Masculing 09 20,0
Tabaco

Ex fumante 01 22
Fumante 04 3.4
MaAo fumante 40 88.9

Fonte: Dados da pesquisa 2020

Na tabela Il, pode-se perceber que a maioria da amostra n = 20 (44,4%) era
composta por individuos da cor branca, assim como a maioria n = 23 (51,1%) respondeu

que quase sempre queima, raramente bronzeia.

Tabela Il - Variaveis relacionadas ao fototipo

Varavel F %
Cor

Branca clara 09 200
Branca 20 44 4
Marena clara 0s 17,8
M arena escura 0z 44
Parda 05 11,1
Megra 01 22
Reagio

Sempre queima, nunca brornzeia oy 15,6
(uase sempre queima, rarameante bronzeia 23 81,1
Raramente queima, brorzeia quase sempre i 15,6
Munca queima, sempre brorzeia 04 a9

Fonte: Dados da pesquisa 2020

Na tabela Il estdo descritos os resultados referentes a exposigéo solar, na qual
n = 23 (51,1%) responderam que possuem uma exposi¢ado solar didria menor que uma
hora, com um horario de exposi¢cdo mais frequente n = 22 (48,9%) entre 10 e 16 horas,
a maioria n = 26 (57,8%) afirmou adotar medidas de protecdo, sendo o protetor solar o
mais citado n = 18 (40,0%), o uso do protetor foi apontado pela maior parte da amostra
ao irem a praias ou piscinas n = 13 (28,9%), tendo a reaplicacdo do produto feita em
sua maioria por duas vezes n = 15 (33,3%) ou hunca n = 14 (31,1%). Na pergunta sobre
a frequéncia de lesdes por radiacdo, obteve-se em sua maioria n = 29 (64,4%) a

resposta de que nunca tiveram lesées.
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Tabela lll - Variaveis relacionadas a exposicao solar

Variavel F %

Exposicio diaria de sol

= que 1h 23 811
=Que 3h 14 422
= de Bh ] 6.7
Horario de exposigao

= 10h e =16h 15 333
Entre 10h & 16h 22 489
Todos os hordrios L] 17,8
Adota medidas de protegao

Sim 26 57,8
MEo 19 422
Tipo de protegao

Menhurm 19 422
Cculos 0a 17,8
Protetor solar 13 40.0
Uso de protetor

Regular 12 26,7
Cluando lemibra 06 13,3
Praias/piscinas 13 28,9
Sempre 0a 178
Munca 06 13,3
Reaplicacio do protetor

Jveres 03 6,7
2veres 15 33,3
1vez 12 26,7
Munca 14 I
A cada 2 horas 01 22
Frequéncia de lesbes por radiacao

Averes 12 26,7
M ais de 10 vezes 01 22
[ ais de Gvezes 03 6,7
Munca 29 Gd 4

Fonte: Dados da pesquisa 2020

Na tabela IV, os resultados mostram que n = 35 (77,8%) da amostra néo
possuem histérico familiar de cancer de pele, porém dos que responderam que
possuiam algum parentesco com esse diagndstico, n = 06 (64,5%) citaram que vinha
dos avOs. Quanto aos antecedentes de lesao por radiagdo solar, a maioria n = 31
(68,9%) ndo possuiam, assim como n = 39 (86,7%) ndo possuiam histérico de cancer
de pele, nem fazem uso de bronzeamento artificial n = 41 (91,1%) e n&o possuem
fotoalergia n = 42 (93,3%).

A tabela V mostra os resultados do conhecimento da amostra em relacao ao filtro
solar, na qual a grande maioria n = 38 (84,0%) da amostra sabia o significado de FPS,
assim como n = 26 (58,0%) sabiam responder o que significava PPD. Quando foram
gquestionados sobre em que amostra se baseia a escolha do filtro solar, a maioria n = 34
(26,0%) respondeu que era pelo FPS+PPD. Na questdo sobre a escolha do filtro solar,
0s participantes puderam escolher mais de uma alternativa, desde modo pbéde-se

observar uma ultrapassagem do nimero da amostra da pesquisa.
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Tabela IV - Variaveis referentes ao cancer de pele

Varnavel F %
Alguém em sua familia ja teve diagndstico de

cancerde pele?

Sim 10 22,2
RE 35 778

Se a resposta an terior foi sim, qual o graw de
parentesco desta pessoa com yocé?

Pais 04 Bh
Avids 06 64,5
Antecedentes de lesdo por radiagdo solar?

Sim 14 1
MEo 31 £3.9
Cancerde pele?

3im 06 13,3
MEo 39 86,7
Quanto ao uso do bronzeamento artificial

so 04 3.4
Mao uso 41 1,1
Fotoalergia?

3im 03 6,7
REN] 42 93,3

Fonte: Dados da pesquisa 2020

Tabela V - Conhecimento sobre filtro solar

Variavel F i
Sabe o que significa FPS?

Sim a3 24,0
RET o7 16,0
Sabe o que significa PPD?

Sim 26 58,0
M3 19 420
Cuando vocé escolhe o filtro solar & baseado em?

Oriertacdo de amigos ou familiares 22 16,8
Walor do produto 18 137
MM arza do produto 28 214
Orientagio de um profissional 29 221
FPS + PPD M 26,0

Fonte: Dados da pesquisa 2020

Discussao

A presente pesquisa contou com a participacdo de 45 académicos do Curso de
Bacharelado em Fisioterapia de uma universidade particular, sendo 80% do sexo
feminino e 20% do sexo masculino. Como neste estudo, Magazoni et al. [10] avaliaram
0s habitos de exposicdo solar de 185 académicos do curso de fisioterapia, sendo 28
(15,14%) do género masculino e 157 (84,86%) do género feminino. E a média de idade
dos discentes foi de aproximadamente 23 anos, dados que véo de acordo com os deste
estudo.

Alves et al. [11] também realizaram estudos similares e sua populacdo foi de
79,7% do sexo feminino e apenas 20,3% do sexo masculino. Em relagéo a faixa etaria,
92,2% estavam com idades entre 19 e 29 anos, dados que também corroboram os do

presente estudo.
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Essa diferenca de percentuais entre mulheres e homens relacionadas ao sexo
pode ser explicada nos estudos de Leite et al. [12] pelo fato de que as mulheres
apresentam maior cuidado com a prépria saude e maior interesse diante das ciéncias
médicas, quando relacionadas aos homens, que por sua vez optam nas areas humanas
e de ciéncias exatas.

No que se refere ao uso do tabaco, 88,9% declararam nunca ter fumado. Esse
dado indica uma maior preocupacao desses estudantes com 0s riscos do consumo de
tabaco, uma vez que por serem da area de salde conhecem os prejuizos da utilizacao
do mesmo [13].

Nos estudos de Mota e Barja [14] que buscou classificar os tipos de pele através
de medidas fotoacusticas in vivo, relacionando o nivel de sinal fotoacUstico a
classificac&o proposta por Fitzpatrick, foram identificados quatro diferentes fototipos de
pele. O fototipo Il que se caracteriza pela cor morena clara apresentou 51,1% dos
casos, seguido do tipo IV que se trata da cor Morena moderada 33,3% e o tipo | que é
a cor branca clara foi a menos frequente, divergindo dos dados deste estudo no qual o
fototipo mais predominante foi a do tipo Il (Branca) com 44,4%.

Em relagdo & cor da pele das voluntarias, Santos et al. [15] observaram em seus
estudos que 50% possuem pele clara que algumas vezes queima, porém sempre
bronzeia, seguidos de 40% que possuem pele morena clara que raramente queima e
sempre bronzeia e por fim 10% que possuem pele clara que sempre queima e algumas
vezes bronzeia. Dados estes que ndo concordam com os desta pesquisa, uma vez que
em sua maioria (51,1%) declarou que sua pele “Quase sempre queima, raramente
bronzeia”.

No que se diz respeito as variaveis relacionadas a exposi¢ao solar, Magazoni et
al. [10] declararam que 68,65% da sua populacéo ficam em exposicdo solar até 2 horas
diarias e o horario de maior exposi¢ao solar com maior percentual foi entre 10 e 15 da
tarde com 53,89%. Portanto, esses dados vao ao encontro desta pesquisa.

Em relacdo as medidas de protecdo Magazoni et al. [10] constataram que
49,29% utilizam 6culos, discordando com os desta pesquisa, ja que a maioria utiliza o
protetor solar como primeira medida de protecdo. 41,62% dos entrevistados fazem uso
de protetor solar diariamente, dados que discordam do estudo de Rocha et al. [16] em
que 58,7% dos estudantes entrevistados ndo fazem uso do protetor solar, tornando-se
um fato alarmante visto varios estudos comprovando 0s prejuizos causados pelas
irradiagdes solares.

Os patrticipantes da pesquisa de Oliveira et al. [17] também foram questionados
com relacdo a frequéncia de lesdes por radiacdo e reparou-se que 74% nao obtiveram

nenhum tipo de lesdo, corroborando os dados da pesquisa em questdo. Portanto esse
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fato se torna um ponto positivo uma vez que Souza et al. [18] diz que a maioria dos
casos de melanoma estdo associados a episodios intensos de radiacdo solar aguda,
resultando em diversas lesdes.

De acordo com Castilho et al. [19], o cancer de pele é a neoplasia de maior
incidéncia no Brasil. Deste modo, entender os meios que possam influenciar na protecao
€ exposicdo aos raios solares torna-se de extrema importancia para sua prevencao.
Estes autores buscaram avaliar habitos de fotoexposicdo e fotoprotecdo, bem como
conhecimento de fatores de risco para cancer de pele. A populacéo estudada foi de 368
sujeitos e nenhum dos entrevistados declarou ter sido acometido por casos de cancer
da pele, melanoma ou ndo melanoma.

Nos estudos de Turco [20], que teve como objetivo avaliar o conhecimento
guanto ao cancer de pele, sua relacdo com exposi¢ao solar e prevencao em alunos do
SENAC de Aparecida de Goiania, 66 dos entrevistados ndo apresentam antecedentes
de neoplasias dermatoldgicas, e 11 tiveram casos de cancer cutaneo na familia. 67%
dos acometidos pela patologia foram os avos, 17% os tios, 8% os pais e 8% 0s irmaos.

Segundo Castilho et al. [19], o bronzeamento artificial causa ndo s6 canceres da
pele, mas também fotoenvelhecimento, fotodermatoses, reacdes alérgicas e a piora de
algumas dermatoses. Essa pratica nos estudos dos autores citados foi baixa, referida
por apenas 3,5% (n = 7) dos participantes sendo todas mulheres, concordando com os
da presente pesquisa que teve um percentual de apenas 8,9% (n = 4) dos sujeitos que
fazem uso. Contudo, apesar de um indice baixo, ainda se detectaram casos de usuarios
de camas de bronzeamento artificial.

No que se refere a prevaléncia dos casos de fotoalergia, a pesquisa detectou
apenas 3 casos, deste modo estes dados concordam com Serra et al. [21] quando
apontam que a fotoalergia desenvolve-se apenas em um namero limitado de individuos.
A mesma necessita de sensibilizacdo prévia, podendo, todavia, ocorrer em primeiras
exposi¢cdes por reacdes cruzadas entre moléculas estruturalmente semelhantes, é
passivel de exacerbacdes, ndo é dependente da dose do cromo6foro exégeno, e requer
baixa exposic¢édo a radiagcdo UV.

Godinho et al. [22] em seus estudos falam que o uso do protetor solar se tem
tornado habito crescente nas Ultimas décadas, como também a disseminacdo das
informacdes sobre sua importancia e a adesdo de sua utilizacdo. Deste modo esses
dados concordam com os desta pesquisa, na qual 84,4% dos sujeitos sabiam o
significado do FPS, mostrando um percentual satisfatério para esta pesquisa.

Outro questionamento feito aos sujeitos da pesquisa foi sobre o conhecimento

sobre o PPD que, segundo Moyal [23], indica 0 grau de protecdo contra os raios UVA.
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A maioria dos entrevistados declarou que sabe o que significa PPD (58%), dados que
afirmam a preocupacdo desses estudantes sobre as caracteristicas do protetor solar.

Quando foram questionados sobre em que amostra se baseia na escolha do filtro
solar, as respostas foram bastante diversificadas, mantendo os percentuais de escolha
bastante préximos de todos os quesitos apresentados. De acordo com Purim e
Wroblevski [24], em suas pesquisas, revelaram que as medidas fotoprotetoras sdo muito
variaveis de acordo com a populacao e regido estudada.

Pompeu et al. [25] também fala que as medidas de fotoprotecdo sédo bastante
discrepantes de acordo com o local, faixa etéria e condi¢do socioeconémica. E Andreola
et al. [26] afirmam que o papel dos pais desde a infancia na orientagcdo e nas praticas
de fotoprotec&o é importante para os estudantes, e também observaram que esse papel

era menos frequente em familias com menor escolaridade.

Concluséo

Os estudantes possuem um bom conhecimento sobre os cuidados e medidas de
protecado com relacdo a sua pele, porém ainda cometem atitudes errbneas em relagcéo
aos tipos e medidas de protecdo que utilizam. Assim, espera-se que diante dos
resultados encontrados, haja um maior cuidado com a protecao da saude fisica como
também aos cuidados com a pele, ndo somente pelos estudantes, mas também pela

populagdo em geral.
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