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RESUMO: Estudo desenvolvido com o objetivo de evidenciar o perfil de mortalidade de
cincer de préstata no contexto da pandemia de covid-19 entre 2019 e 2020 nas cinco regides
brasileiras. Trata-se de um estudo descritivo com abordagem ecolégica. A coleta de dados
foi realizada no periodo de margo a abril de 2022 na plataforma de Informatica do Sistema
Unico de Satide (DATASUS), proveniente do sistema de informagio sobre mortalidade 2460
(SIM) e do Sistema de Informagio de Agravos de Notificagio (SINAN). Verificou-se
que a ocorréncia de débitos tendo como causa o cincer prostitico em 2019 estd assim
distribuido: Norte (891 casos); Sudeste de 6bitos e j4 no ano de 2020 (com pandemia),
houve 881 casos de mortes. Na regiio sudeste, no ano de 2019, houve 6.829 (7,31 ébitos por
100.000 homens) e em 2020 (com pandemia), houve 6.586 (7,05 ébitos por 100.000
homens). O quantitativo de todas as regides em 2019 chega a 15.983 (17,11 ébitos por 100.000
homens) e em 2020, chega a 15.841 (16,95 4bitos por 100.000 homens). A partir deste
trabalho, foi possivel demonstrar que o declinio nos diagnédsticos de cincer de préstata se
deve a uma combinac¢io de varios fatores como dificuldade de rastreamento da doenca e,
principalmente, isolamento social causado pela pandemia. Com isso, podemos dizer que
a pandemia de Covid-19 afetou os indicadores epidemiolégicos de mortalidade por cincer
de préstata durante 2019-2020.
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ABSTRACT: This study aimed to describe the mortality profile of prostate cancer in the
context of the covid-19 pandemic between 2019 and 2020. To carry out this research, the
ecological method was used, with a descriptive approach. Data collection was carried out
from March to April 2022 on the Informatics platform of the Unified Health System
(DATASUS), from the mortality information system (SIM) and the Notifiable
Diseases Information System (SINAN). It was found that in the North region, in 2019,
there were 891 cases of deaths and in the year 2020 (with a pandemic), there were 881
cases of deaths. In the Southeast region, in 2019, there were 6,829 (7.31 deaths per 100,000
men) and in 2020 (with a pandemic), there were 6,586 (7.05 deaths per 100,000 men). The
number of all regions in 2019 reaches 15,983 (17.11 deaths per 100,000 men) and in 2020, it
reaches 15,841 (16.95 deaths per 100,000 men). From this work, it was possible to
demonstrate that the decline in prostate cancer diagnoses is due to a combination of
several factors such as difficulty in tracking the disease and, mainly, social isolation
caused by the pandemic. With this, we can say that the Covid-19 pandemic affected the
epidemiological indicators of mortality from prostate cancer during 2019-2020.

Keywords: Coronavirus. Pandemics.Proposed Cancer.
1 INTRODUCAO

O céincer de préstata é um grande problema de satde publica no mundo, e ja é a
quarta razdo pela qual a maioria das pessoas morre prematuramente (antes dos 70 anos)
(BRASIL,2020). Recentes estimativas indicam que o cincer de préstata é o segundo cincer
mais comum em homens, respondendo por 13,50 de todos os cinceres em todo o mundo
(BRAY, et al.,2018).

No Brasil, a doenca equivale a 29,200 das neoplasias malignas masculinas.
Excluindo-se os tumores de pele nio melanoma, é o ciAncer mais comum nesta populacido
(BRAY et al.,2018). Em 2022, havera cerca de 65.840 novos casos de cAncer de préstata a cada
ano. Esse valor corresponde a um risco estimado de 62,95 novos casos por 100.000 homens
(BRASIL,2020).

Em 2017, s6 no Brasil, 15.391 pessoas morreram por CA de préstata. E um tumor que
afeta as glindulas ao redor da uretra (passagem que conecta a bexiga ao orificio externo do
pénis), localizadas sob a bexiga (BRASIL, 2018).

A incidéncia e a mortalidade por cincer estio aumentando em todo o mundo, em
parte devido ao envelhecimento, crescimento populacional e mudangas demograficas
(BRAY,2014). Comparado com qualquer outro tipo de cincer, ele é considerado um cincer

do idoso, pois aproximadamente 75% dos casos no mundo ocorrem apds os 65 anos.
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No Brasil houve 68.220 novos casos em 2018 e 2019. Esse niimero equivale a 31,79 do
total de casos de cincer (exceto para pele nio melanoma) e a incidéncia 4spera e ajustada as
idades dos novos casos era de 66,1 e 66,8 anos por 100.000 homens, respectivamente.
Estimativas futuras indicam para o triénio 2020-2022 que ocorrerio 625.000 novos casos de
cincer (450.000 casos ndo incluem os casos de cincer de pele nio melanoma). O cincer de
pele nio melanoma tem a maior incidéncia (177.000), seguido pelo cAncer de mama e préstata
(66.000 cada), cincer de célon e reto (41.000), cAncer de pulmio (30.000) e cincer géstrico
(21.000) (ONCOGUIA ,2020).

Para o estado do Ceard, em 2020 — 2021 as estimativas das taxas brutas de cincer de
préstata apontam uma incidéncia de 3.330 casos novos por 100 mil habitantes, com uma taxa
bruta de 74,180 (ONCOGUIA,2020). J4 em Fortaleza, o Instituto Nacional de Céincer
(INCA) estima que haverd cerca de 980 casos com indecéncia de 100 mil habitantes,
chegando a 78,70% de taxa bruta (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,2020).

Dessa forma, sinais e sintomas cl4ssicos do cancer prostatico (ONCOGUIA,2020),
como: dificuldade de urinar; demora em iniciar e finalizar o ato urinirio; presenca de sangue
na urina; diminui¢io do jato urindrio; necessidade de urinar mais vezes durante o dia ou a
noite acabaram sendo subnotificados.

Durante o periodo mencionado, um sinal de alerta se acendeu quanto ao
adoecimento por COVID-19, dando-se atencdo aos sinais e sintomas dessa doenga, que
segundo a OPAS (2020), seus principais sintomas sio febres, fadiga e tosse seca. Alguns
pacientes podem sentir dor, congestio nasal, dor de cabeca, conjuntivite, dor de garganta,
diarreia, perda de paladar ou cheiro, erupgio cutinea ou descoloragio dos dedos das mios,
ou dos pés.

Em relacio 8 COVID-19 e ao CA de préstata, existem alguns cuidados que devemos
tomar, tais como: se houver suspeita de sintomas de gripe com parentes ou pessoas préximas
aos pacientes com cincer, devem evitar o contato com pacientes com CA. Além desses,
pessoas proximas também devem evitar o contato com terceiros que sejam suspeitos ou
confirmados de estarem infectados com COVID-19 (ONCOGUIA,2020).

No inicio da pandemia, a diretriz era adiar consultas e inspe¢des muito simples ou
de rotina para reduzir a exposi¢do. Também é importante evitar ir ao hospital e, se possivel,

nio trazer muitos acompanhantes. Evitar ir ao pronto-socorro por problemas simples, esta
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recomendagio pode ter influenciado uma dificuldade adicional no diagnéstico de outras
doengas, inclusive o cincer de préstata.

A realidade imposta pela Pandemia de Covid-19 aprofundou a necessidade do
rastreamento dos impactos sobre os indicadores epidemiolégicos de morbimortalidade do
cincer de préstata na populagio masculina visando diagnéstico precoce e da mortalidade
provocada pela doenca.

Em vistas dos dados apresentados acima que apontam elevacdo dos casos de CA de
préstata, julga-se relevante o estudo dos impactos causados dessas patologias. Tais
informac&es podem acentuar as a¢des de diagndstico, contribuindo para guiar as estratégias
de atencdo a satide voltadas a esse publico.

Acredita-se que os resultados do presente estudo contribuam para a identificacdo
dos impactos da pandemia nos indicadores epidemiolégicos de cincer de préstata e para
comparacdo de estudos anteriores. Nesse sentido, objetivou-se descrever o perfil de

mortalidade de cincer de préstata no contexto da pandemia de covid-19 entre 2019 e 2020.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo ecolégico, descritivo, com base em dados secundérios, cujas
unidades de anélise de 4rea serdo as 26 unidades federadas e o Distrito Federal. Os dados
considerados no estudo estio compreendidos no periodo entre os anos 2019 e 2020.

Lima-Costa e Barreto (2003) descrevem os estudos ecolégicos com um tipo de
desenho comparativo que permite analisar ocorréncia da doenga/condicdo relacionada
satde e a exposi¢do de interesse entre agregados de individuos para verificar a possivel
existéncia de associagio entre elas. Nesse tipo de estudo, ndo existem informacdes sobre a
doenca e exposicdo do individuo, mas do grupo populacional todo. Uma das suas vantagens
é a possibilidade de examinar associa¢des entre exposicdo e doenga/condigio relacionada a
coletividade.

A populacio estudada foi o grupo dos homens residentes no Brasil que tenham
informagdes nas bases de dados da plataforma de Informatica do Sistema Unico de Satde
DATASUS (http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?sim/cnv/obtiouf.def), no

periodo analisado (2019 e 2020).
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A populacdo brasileira é de 203,2 milhdes de habitantes em 2020, sendo 98,419
milhdes de homens (48,4% do total) segundo dados estimados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (2021).

Considerado como cenirio do estudo as Unidades da Federacio (Estados
brasileiros), que perfazem 26 unidades federadas mais o Distrito Federal.

Os dados foram obtidos na plataforma do DATASUS que, por sua vez, sio
provenientes do Sistema de Informagdo sobre Mortalidade (SIM). Esses dados sdo
agrupados pelo SIM por meio dos registros de seu instrumento legal de coleta, a declaracdo
de ébito (DO). Essas informagdes estdo disponiveis na internet para consulta livre na forma
de dados agregados por municipios, ou seja, as mesmas nio foram coletadas de maneira
individualizada e nominal.

Elegeu-se como varidveis de interesse no estudo: os coeficientes de mortalidade e
letalidade do cincer de préstata no periodo de 2019 e 2020.

Os dados obtidos foram armazenados e tabulados com os recursos do programa
Excel Profissional 2016. Em seguidas, esses dados foram processados e analisados por meio
de um software estatistico (Stata), no qual foram calculadas as medidas estatisticas média,
mediana, valores absolutos e relativos das varidveis investigadas, cujos resultados se
apresentam por meio de tabelas e/ou quadros e graficos com as devidas discussdes e
interpretacdo conforme a literatura pertinente sobre o assunto.

O presente trabalho utilizou exclusivamente dados secundirios de agregados
obtidos de fontes de acesso publico. Nesse sentido, nio h4 qualquer possibilidade de dano de
ordem fisica ou moral na perspectiva do individuo e das coletividades, tendo sidos
respeitados os principios contidos na resolucdo 466, de 12 de dezembro de 2012, conforme os
principios da ética em pesquisa envolvendo seres humanos, constantes na Resolugio do
Conselho Nacional de Satidde (CNS) n. 2 510, de 7 de abril de 2016. Desse modo, o estudo nio

7
demandou necessidade de submissdo a um Comité de Etica em Pesquisa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Analisando o cenirio relacionado ao cincer de préstata no Brasil, conforme o INCA
(2020), entre os anos de 2019 e 2020, com enfoque no ano de 2020, quando iniciou a pandemia

no pafs, constata-se que o numero de 6bitos apresentou oscilagdo significativa durante os
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anos estudados, com uma maior taxa de ébito em 2019, registrando um total de 15.983 mortes
por cincer de préstata (Tabela 1).
Em 2019, a taxa de 4bitos na regido sudeste foi a maior, entre todas as regides, com

6.813 casos, e a taxa de 6bitos na regido norte foi a menor, com um total de 896 casos.

Considerando o periodo de pandemia de 2020 e usando dados do SIM de todo o Brasil, foi
determinado que a taxa de mortalidade esperada por cincer de préstata foi reduzida em
quase 10% em relacdo a 2019. Esse padrdo de declinio pode estar associado & ocorréncia da
pandemia, pela prematuridade de mortes causadas pela covid-1g.

A Tabela 1, apresenta as taxas de mortalidade por cincer de préstata, por regides em

2019 e 2020.

Tabela 1 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides/unidades da federagio, pela
populacdo brasileira de 2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2020.

(Continua)
201 2020
Regiio/Unidade da Federacio °
n (Tx?1) N (Tx)
Regido Norte 891 (0,95) 881 (0,94)
Rondonia 11 (o,11) 102 (0,10)

Tabela 1 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides/unidades da federacio, pela

populacdo brasileira de 2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2020.

(Continuacio)
201 2020
Regido/Unidade da Federagio °
n (Tx?) N (Tx)
Acre 39 (0,04) 30(0,03)
Amazonas 178 (0,19) 172 (0,18)
Roraima 32 (0,03) 26 (0,02)
Pari 376 (0,40) 403 (0,43)
Amapé 31 (0,03) 41 (0,04)
Tocantins 124 (0,13) 107 (0,11)
Regido Nordeste 4.469 (4,78) 4.555 (4,87)
Maranhio 380 (0,40) 435 (0,46)
Piaui 246 (0,26) 221 (0,23)
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Ceara

Rio Grande do Norte

Paraiba
Pernambuco
Alagoas
Sergipe

Bahia

Regido Sudeste
Minas Gerais

Espirito Santo

Rio de Janeiro

S3o Paulo

Regido Sul

Parani

Santa Catarina

Tabela 1 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides/unidades da federacio, pela

populacdo brasileira de 2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2020.

702 (0,75)

284 (0,30)

350 (0,37)
813 (0,87)
201 (0,21)
138 (0,14)

1.355 (1,45)

6.829 (7,31)

1612 (1,72)

318 (0,34)

1.523 (1,63)
3.376 (3,61)
2.660 (2,84)

931 (0,99)

553 (0,59)

692 (0,74)
291 (0,31)
310 (0,33)
817 (0,87)
199 (0,12)
178(0,19)

1.412 (1,51)

6.586 (7,05)

1.576 (1,68)

340 (0,36)

1.493 (1,59)
3.177 (3,40)

2.688 (2,87)
992 (1,06)

524 (0.56)

OPEN 9}/

(Conclusio)
20 2020
Regido/Unidade da Federagdo i
n (Tx?) N (Tx)

Rio Grande do Sul

Regiio Centro-Oeste

Mato Grosso do Sul

1.176 (1,25)

134 (1,21)

228 (0,24)

172 (1,24)

.31 (1,21)

200 (0,21)
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Mato Grosso 242 (0,25) 279 (0,29)
Goiis 458 (0,49) 455 (0,48)
Distrito Federal 206 (0,22) 197 (0,21)
Brasil (todas as regides) 15.983 (17,11) 15.841 (16,95)

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM, 2022.
"Tx = Taxa Bruta.

Com a anilise do sistema de informagdes sobre mortalidade, verificou-se que na
regido Norte, em 2019, houve 891 casos de ébitos e j4 no ano de 2020 (com pandemia), houve
881 casos de mortes.

Na regido Sudeste, no ano de 2019, houve 6.829 registros (7,31 ébitos por 100.000
homens) e em 2020 (com pandemia) houve 6.586 registros (7,05 ébitos por 100.000 homens).

J4 o quantitativo de todas as regides em 2019 chega a 15.983 registros (17,11 ébitos por
100.000 homens) e em 2020, chega a 15.841 (16,95 ébitos por 100.000 homens).

Uma possivel explicagio para a queda observada na mortalidade em 2020 tenha sido
a ocorréncia da pandemia de COVID-19, tendo como causa concorrente de morte, o que
levou a uma migragio da causa bésica de morte. Com isso, casos de individuos em
tratamento de cincer de préstata e com maior risco de morrer por essa doenga, acabaram
morrendo prematuramente de COVID-19.

A Tabela 2 destaca as taxas brutas de mortalidade por cincer de préstata, por
regides, segundo estado civil, escolaridade, cor/raga e faixa etéria, pela populacgdo brasileira

de 2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2019 e 2020.
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Tabela 2 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides segundo estado civil, escolaridade, cor/raca e faixa etéria, pela populagio brasileira de

2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2019 e 2020. (Continua)
Regido N NE SE S (0{0) Total
2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020
n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx)

Estado civil

Solteiro 130 156 609 634 799 719 216 212 154 158 1.908 1.879
(0,13) (0,16) (0,65) (0,67) (0,85) (0,76) (0,23) (0,22) (0,16) (0,16) (2,04) (2,01)

Casado 448 431 2.355 2.267 3.784 3.474 1.509 1.491 574 571 8.670 8.234
(0,43) (0,46) (2,52) (2,42) (4,05) G,71) (1,61) (1,59) (o,61) (o,61) (9,28) (8,81)

Vitvo 154 148 837 878 1.288 1.286 539 55T 220 211 3.038 3.074
(0,16) (o,15) (0,89) (0,93) (1,37) (1,37) (0,57) (0,58) (0,23) (0,22) (3,25) (3,29)

Separado 47 30 169 193 Reciio 547 181 199 97 105 987 1.074

judicialmente (0,05) (0,03) (0,18) (0,20) g (0,58) (0,19) (0,21) (o,10) (o,11) (1,05) (1,14)
64 62 198 245 193 71 72 34 42 538

Outro Ano 614 (0,6
(006) (008 (o)  (026) 020) (o) (o0 (003  (o0a)  (esp )

2468

48 54 301 338 367 144 163 55 44 842

Ignorado —_2 66 (1,0

g (005)  (005) (03  (036) ©039) (1) (o) (o5 (00s)  (oge) 200D

Escolaridade
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267 276 714 1.525 714 683 298 310 256 277
(0,28) (0,29) (0,76) (1,63) (0,76) (0,73) (0,31) (0,33) (0,27) (0,29)
250 187 1.717 1.059 L.717 1.608 633 622 237 217
(0,26) (0,20) (1,83) (1,13) (1,83) (1,72) (0,67) (0,66) (0,25) (0,23)

2.986
(3,19)

3.946
(4,22)

3.071
(3,28)

3.693
(3,95)

Tabela 2 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides segundo estado civil, escolaridade, cor/raga e faixa etéria, pela populacio brasileira de

2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2019 e 2020. (Continuacio)
Regido N NE SE S (6{0) Total
2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020
Ano
n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) ("Fx) ("Fx) n (Tx) ('Ir'lx) n (Tx)
4 a7 anos 174 (0,18) 182 1.606 (1,71) 649 1.606 (1,71) 1.572 775 (0,82) 822 282 (0,30) 288 3.460 3.513
(0,19) (0,65) (1,68) (0,88 (0,30) (3,70) (3,76)
)
Estado civil
121 .16 421 1.116 1.092 339 375 150 2.093
Bamanos 9700100 o) Ga9) w9 @) (030 (owo) 2R (0n6) (a0
12 anos e 28 32 585 152 585 616 188 159 63 (0,06) 59 1.020 1.018
mais (0,02) (0,03) (0,62) (0,16) (0,62) (0,65) (0,20) (0,17) 35 (0,06) (1,09) (1,08)
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83 1.091I 749 1.09I 1.015 427 400 140 2.478 2.387
Ignorado 75 1 0,1
’ (008) (008 () (©8) @6 o8 (o) ad O w) Ge)  Gsy)
Cor/raca
Branca 182 176 1.184 L.170 4.007 3.870 2.186 2.162 503 478 8.062 7.856
(0,19) (0,18) (1,26) (1,25) (4,28 (4,14) (2,34) (2,31) (0,53) (0,51) (8,63) (8,41)
69 82 457 495 873 884 160 178 131 1.675 1.770
Preta 116 (0,12
(0,07) (0,08) (0,48) (0,52) (0,93) (0,94) (0,17) (0,19) (02) (o0,14) (1,79) (1,89)
5 16 73 53 9 17 2 104
Amarels 30000 o0 O o) (0o (o) oo o) PO (oeo) (o) B
Parda 609 584 2.676 2.713 1.743 1.643 246 271 478 497 5.752 5.708
(0,65) (0,62) (2,86) (2,90) (1,86) (1,75) (0,26) (0,29) (2,65) (0,53) (6,15) (6,11)

Tabela 2 - Taxas de mortalidade por cincer de PROSTATA, brutas por regides segundo estado civil, escolaridade, cor/raca e faixa etéria, pela populagio brasileira de

2010, por 100.000 homens, Brasil, no ano de 2019 e 2020. (Conclusio)
Regido N NE SE S CO Total
A 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020
no
n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx) n (Tx)
Indigena 10 (0,01) 18 (0,01) 5(0,005) 14 (0,01) 4 (0,004) 4(0,004) 3(0,003) 1(0,001) 4 (0,004) 8 (0,008) 26 (0,02) 45 (0,04
Ignorado 18 (0,01) 16 (0,01) 136 (0,14) 147 (0,15) 129 (0,13) 132 (0,14) 56 (0,05) > e B (0,02) 15 (0,01) 364 (0,38) 369 (0,39)
-0,0

Faixa etaria
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S a g anos - - - - 1 (0.001) - - 1 (0.001) - - 1 (0.001) 1 (0.001)
15 a 19 anos - - - - - 1 (0.001) 1 (0.001) - - - 1 (0.001) 1 (0.001)
20 a 29 anos - - 4 (0.004) 1(0.001) 2(0.002) 1(0.001) 3(0.003) - - - 9 (0.009) 2 (0.002)
I 8
30 a 39 anos 3(0.003) 3(0.003) 4 (0.004) 2(0.002) 3(0.003) 1 (0.001) - 1 (0.001) - 10 (0,01)
(0.001) (0-008)
2
40 a 49 anos 8 (0.008) 1(0.001) 16 (0,01) 5(0.008) 39 (0,04) 5 (0.005) 8 (0.008) ( ) 3(0.003) 1(0.001) 74 (0,07) 14 (o,01)
0.002,
6
soasganos 31(0,03) 2(0.002) 185(o,19) 26 (0,02) 292(0,31) 30(0,03) o91(0,09) 11(0,01) 48 (0,05) 9 (0.009) (o ‘279) 78 (0,08)
1.309 2.872
60 a 69 anos 179 (0,19) 38 (0,04) 742 (0,79) 180 (0,19) (t40) 284 (0,30) 432 (0,46) 97 (0,10) 210 (0,22) 35 (0,03) Go7) 634 (0,67)
1.438 2.322 1.200 5.403
0 a 79 anos 309 (o, I 0,1 03 (0,72 1 (1,01 81 (0,51 83 (0,41) 201 (0,21 2. 2,92,
70279 309 (0,33) 149 (o,15) Gsp) 793 (0,72) (2.48) (a8) (o) 481 (o,51) 383 (0,41) (0,21) (5.78) 734 (2,92)
80 anos e 2.080 1.468 2.861 2.126 1.173 6.966
. 63 (0,38 18 (o, 10 (o, 89 (0,52 2 (o, I s
mais 363 (0,38) 318 (0,34) (2.22) (s7) (3.06) (2.27) (as) O (0,97) 489 (0,52) 352 (0,37) (7.45) 5174 (5,53)
Idade 2.168 2.936 1.186
ignorada 370 (0,39) 1 (0.001) (32) (0.001) Gaa) (1,26) 533 (0,57) 2 (0.002) 7.193 (7,70)
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informac&es sobre Mortalidade - SIM, 2022.
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O SIM foi utilizado para extrair os dados das varidveis estabelecidas nas Tabelas 1
e 2. Com base nas observacdes, os primeiros periodos de cada quadro (quadro 1: 2019, quadro
2: 2020) tiveram uma queda nas mortes devido & pandemia em 2020.

Pode-se observar que a taxa de mortalidade para homens casados na regido Norte
foi de 0,43/100.000 homens, em 2019, e 0,46 6bitos por 100.000 homens, em 2020.

Ainda sobre o estado civil, na regido Nordeste, foram registradas 2,52 mortes para
cada 100.000 homens casados, em 2019, e 2,42/100.000 homens casados, em 2020. No Sul,
foram 1.509 casos de CA apenas em 2019 e 1.491 ébitos confirmados em 2020, entre os homens
casados. Ao total, por regido foram 8.670, em 2019, e 8.234, em 2020, no momento da
pandemia.

Considerando-se a escolaridade, verificou-se, em 2019, 1,09 mortes para cada 100.000
homens com mais de 12 anos de escolaridade, e 1,08/100.000 homens com mais de 12 anos de
escolaridade, em 2020. Entre os homens com 1 a 3 anos de escolaridade, em 2019, registrou-se
4,22 mortes; em 2020, o total foi 3,95/100.000 homens com 1 a 3 anos de escolaridade. Ao se
analisar os homens sem nenhuma escolaridade, em 2019, a taxa de ébito foi de 3,19, para cada
100.000 homens, e de 3,28/100.000 homens com nenhum grau de escolaridade no momento
da pandemia, em 2020.

O niimero de mortes de pessoas brancas nas regides do Brasil em 2019 foi de 8.062
(8,63/100.000 homens) e em 2020 (com pandemia) foram 7.856 (8,41/100.000 homens).

Quanto aos pardos, na regiio Norte houve 609 (0,65/100.000 homens) 6bitos em
2019 e 584 (0,62/100.000 homens) ébitos em 2020. Foram 2.676 registros (2,86/100.000
homens) no Nordeste, em 2019; 2.713 registros (2,90/100.000 homens) em 2020; 1.743
(1,86/100.000 homens) no Sudeste, em 2019; 1.643 (1,75/100.000 homens) em 2020 e 246
(0,75/100.000 homens) no Sudoeste em 2019. Houve 271 (0,29/100.000 homens) registros de
ébito, em 2020; 478 (2,65/100.000 homens) 6bitos no Centro-QOeste em 2019;497 (0,53/100.000
homens) ébitos em 2020 e um total de 5.752 ébitos (6,15/100.000 homens) casos em cada
regido, em 2019; 5.708 (6,11/100.000 homens) ébitos em 2020.

Para pessoas com 80 anos ou mais, o total de ébitos nas regiGes do Brasil, em 2019,

foi de 6.966 (7,45/100.000 homens), enquanto o total de registros na pandemia de 2020 foi de
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5.174 (5,53/100.000 homens). Por regido, foram: 363 (0,38/100.000 homens) ébitos na regido
Norte, em 2019, e 318 (0,34/100.000 homens) ébitos em 2020. No Nordeste, foram 2.080
(2,22/100.000 homens), em 2019, e 1.468 (1,57/100.000 homens) em 2020. Foram 2.861 mortes
(3,06/100.000 homens) na regido Sudeste, em 2019; 2.126 casos (2,27/100.000 homens) em
2020; 1.173 casos (1,25/100.000 homens) na regido Sudoeste, em 2019; 910 casos (0,97/100.000
homens), em 2019; 489 (0,52/100.000 homens) e 352 (0,37/100.000 homens) nas regides Centro
e Oeste, em 2019 e 2020, respectivamente. A queda brusca nesses nimeros pode estar
relacionada a ocorréncia do periodo de quarentena.

O CA de préstata é o segundo tumor mais comum em homens brasileiros. Essa
doenga evolui de forma silenciosa na maioria dos casos, reforcando a necessidade de
acompanhamento médico na idade preconizada (INSTITUTO NACIONAL DO
CANCER,2020). Portanto, neste estudo, o SIM foi utilizado como ferramenta para avaliar
perfis de mortalidade, apontando possiveis relacSes entre a pandemia e o comportamento
das taxas de mortalidade do cincer de préstata, impactando diretamente na assisténcia.

Segundo a Organizagio Mundial da Satide (OMS), o cincer de préstata é um dos
tipos mais comuns de cincer na populagio masculina e representa um problema de satide
ptblica. Para melhor progndstico, deve-se promover o acesso aos servicos de saude,
possibilitando diagnéstico e tratamento precoces, o que impactara diretamente na redugio
da morbidade e mortalidade (ALCANTARA et al.,2021).

A préstata faz parte do sistema reprodutor masculino. Estd localizada sob a bexiga,
ao redor da uretra e na frente do reto. A préstata tem a fungio de eliminar a urina que se
acumula na bexiga e também ¢é responsivel pela preservacio de espermatozdides, que
passam pela uretra durante a relacio sexual (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,
2018).

Nos estagios iniciais do cAncer de préstata, ele aparece de forma silenciosa, as vezes
assintomdtica, podendo se apresentar com um crescimento benigno da préstata e sintomas
apenas de dificuldade para urinar. No entanto, em estigios avancados, pode apresentar dor

bssea, disdria ou, no pior dos casos, infecgdo sistémica ou insuficiéncia renal (PORTO, et

al.,2016).
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Para a Organizagio Mundial da Sadde (OMS), a antecedéncia das estratégias de
deteccdo inclui o diagndstico o mais cedo possivel quando hé sinais precoces da doenca,
mesmo ni3o havendo sintomas. Os melhores exames sio o toque retal e o antigeno prostatico
especifico (PSA) (BRASIL,2009).

O Ministério da Sadde, segundo a Portaria n.2 1.944, de 27 de agosto de 20009,
contribui para a redu¢do da morbimortalidade dessa populagdo e promove o acesso a aces e
servicos de sadde integral (BRASIL,2009).Além disso, pretende organizar, implantar,
qualificar e humanizar a atencdo integral i sadde do homem em todo o Brasil
(BRASIL,2014).

Assim como em outros cinceres, a idade é um importante marcador de risco com
significado particular no cincer de préstata, pois a morbidade e a mortalidade aumentam
exponencialmente apés os 50 anos (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,ZOZI). A
literatura relata que idade avangada, sexo masculino, histérico de tabagismo e comorbidades
(incluindo cincer) sdo fatores associados a pior prognéstico da doenga.

A idade afeta diretamente a incidéncia do cincer de préstata, e diversos estudos ao
longo das décadas mostram que o fator idade tornou-se foco de observacio na anélise dessa
patologia e de sua incidéncia, ressaltando que o grupo mais acometido pelo cincer de préstata
¢ a populacdo acima de 45 anos (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,2021).

A histéria familiar de um pai ou irm3o com cincer de préstata antes dos 60 anos é
outro marcador importante, que pode aumentar o risco de 3 a 10 vezes o da populagio geral
e pode refletir caracteristicas genéticas e estilos de vida compartilhados entre os individuos
(INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,2021).

O diagnéstico do cincer de préstata é feito pelo estudo histopatolégico do tecido
obtido da bidpsia da préstata e deve ser considerado sempre que houver anormalidade no
toque retal ou na dosagem do PSA (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER, 2002).

Os laudos anatomopatolégicos devem fornecer gradacdo histolégica segundo o
sistema de Gleason, cujo objetivo é informar a provédvel taxa de crescimento do tumor e sua

tendéncia de disseminacdo, além de auxiliar na determinagio do melhor tratamento para o

paciente (INSTITUTO NACIONAL DO CANCER,2021).
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Informacgdes do Sistema de Informacio Ambulatorial (EMPRESA BRASIL DE
COMUNICACAO,2021) mostraram reducio de 27% e 21% nas coletas de antigeno
prostético especifico (PSA) e bidpsia de préstata, respectivamente, para o diagnéstico da
doenga juntamente com o toque retal, durante o periodo da pandemia. Também houve queda
nas consultas de urologia pelo SUS (33,5%). As internagdes de pacientes diagnosticados com
a doenga cairam 15,7%. As consultas com urologistas também foram reduzidas. Em julho de
2019, eram 1.812.982, em comparag¢io com 4.232.293 em 2019 e 2.816.326 em 2020.

Em dezembro de 2019, houve o primeiro caso de doenga de coronavirus 2019 (Covid-
19), causado pelo novo coronavirus, a sindrome respiratéria aguda grave coronavirus 2 -
Sars-CoV-2, origindrio de Wuhan, China Hubei (CHEN, et al.,2021). O rapido
desenvolvimento da pandemia de Covid-19 foi declarado uma emergéncia de satide publica
de interesse internacional pela Organizagio Mundial da Saide (OMS) (SHANKAR, et
al.,2020).

Por se tratar de uma doenca com alto potencial de transmissio, por meio de
goticulas ao tossir, espirrar ou falar, alguns paises adotaram praticas de distanciamento
social, isolamento, além de recomendacdes de higiene e etiqueta respiratéria
(ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE,2020).

Segundo a OPAS (2020), globalmente, em 2020, os servicos ndo emergenciais,
incluindo rastreamento e diagndstico de cincer, foram severamente impactados por
restri¢des e fechamentos e pelo desvio de recursos usados para gerenciar a pandemia de
COVID-19. Prospectivamente, infere-se que isso aumente as desigualdades existentes no
tratamento do céncer.

Nesse contexto, muitos pacientes deixaram de ir ao consultdrio para triagem devido
ao medo de contrair Covid-19. Tal fato pode ter representado uma dificuldade adicional na
recusa ao tratamento por medo da cirurgia e/ou internagdo tipicas do estilo de muitos
homens, podendo também, ter contribuido para o aumento do ntimero de pacientes com
cincer de préstata avancado. Isso preocupa muito, principalmente porque o diagnéstico
precoce pode levar a tratamentos menos invasivos, menos efeitos colaterais e maior chance
de cura. Além disso, esse tipo é considerado um cincer do idoso, pois 75% dos casos no
mundo ocorrem apés os 65 anos (LIANG et al.,2020).
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Os pacientes com maior probabilidade de piorar com o coronavirus sio aqueles
cujos cinceres estdo mais avancados, que sofreram metastase e estio em quimioterapia. Esta
é uma pequena fracio dos diagndsticos, menos de 5%. No entanto, nesse contexto, medidas
de prevencio ao virus, como maior higienizagio das mios, uso de méscaras e distanciamento
social sdo extremamente importantes (LIANG et al.,2020).

Em termos de histéria familiar, homens cujos parentes (especialmente pais e
irmdos) tiveram cincer de préstata tiveram duas vezes mais chances de receber o mesmo
diagnéstico (BBC NEWS BRASIL,2021).

Quando se trata de raga, os negros sdo os mais vulnerdveis. Em comparacdo com os
individuos brancos, negros tém 1,6 vezes mais chances de ter ciAncer de préstata e 2,4 vezes
mais chances de morrer por esse tipo de cincer, além disso, tendem a ter tumores com mais
frequéncia, mais jovens e de forma mais agressiva. Contudo, na pandemia, verificou-se que
a mortalidade por COVID-19 também foi maior em negros e por isso, diminuiu as taxas de
mortes por CA de préstata em negros de mais idade.

Os resultados aqui apresentados fornecem uma anélise prévia sobre as mudancas
no padrio de mortalidade em decorréncia da pandemia. A diminui¢do do nimero de 6bitos
citados para cincer de prdstata merece atencio especial e indica necessidade de

monitoramento do impacto da COVID-19 entre pacientes com essas morbidades.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo demonstram que o declinio nos diagnésticos de cincer
de préstata se deve a uma combinacdo de vérios fatores como dificuldade de rastreamento
da doenca e, principalmente, isolamento social causado pela pandemia. Com isso, considera-
se que a pandemia de COVID-19 afetou os indicadores epidemiolégicos de mortalidade por
cincer de préstata durante 2019-2020.

O surgimento da pandemia levantou algumas preocupagdes entre pacientes e
médicos sobre o futuro, o que acabaré trazendo mais custos para o sistema, bem como a

detec¢do em estdgio avangado desses tumores.
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Deve-se notar também que, como os protocolos de testagem e prevencio nio
mudaram significativamente durante a pandemia, é improvavel que esse declinio seja visto
como uma melhora na qualidade de vida da populagio.

O aumento da janela de tempo entre o inicio da progressio dos sintomas e a
execugio da terapia pode impactar negativamente nas chances de recuperacio e sobrevida
dos pacientes com esses tumores. E preciso fortalecer o acompanhamento dos cidaddos, para
nio descuidar de sua saide apesar da pandemia, para ser possivel identificar, tratar e
prevenir a perda de novas vidas na populagio masculina brasileira.

Em meio 4 pandemia, hospitais e clinicas tém se concentrado principalmente na
COVID-19 em detrimento do atendimento de outras doengas. As pessoas tém dificuldade
em procurar atendimento devido ao afastamento social. Eles nio querem mais se
movimentar com tanta frequéncia para evitar o contato com as pessoas no hospital.

Além disso, os hospitais careciam de vagas devido 4 pandemia, assim desmarcando
consultas e cirurgias marcadas. Em suma, menos procura dos pacientes para diagndstico ou
para seguimento do tratamento, menos exames, bidpsias e tratamentos levaram a uma
reducio na quantidade de dados de cincer de préstata, porém, a mortalidade por CA nio
diminuiu, mas o rastreamento mudou devido 4 pandemia.

O uso de dados secundérios nio permite aos pesquisadores controlar possiveis erros
decorrentes de digitagio e de registro, além de possiveis subnotificagdes. Apesar disso,
acredita-se que, por se tratar de dados nacionais oficiais e de preenchimento obrigatério em
todos os servicos de satde, seus resultados permitiram o alcance dos objetivos propostos. A
despeito das limita¢des do uso de dados agregados, que descrevem tendéncias gerais, vale
destacar que a comparagio das taxas de mortalidade e suas dimensdes no periodo da
pandemia, entre as UF no Brasil, possibilitou tracar um perfil epidemioldgicos das regides
com maior e menor impacto da satide da populagio masculina acometida por cincer de

prostata.
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