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RESUMO: Introdugio: O cincer de prdstata representa a neoplasia maligna mais prevalente entre os
homens no Brasil. Seu tratamento pode incluir abordagens cirtrgicas variadas, cuja escolha depende da
gravidade da doenca e dos recursos disponiveis.Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar a
evolucdo temporal das internacdes hospitalares por procedimentos oncolégicos de préstata na
macrorregido oeste do Parand entre 2016 e 2023. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo,
retrospectivo, de abordagem quantitativa, com dados obtidos do DATASUS. Foram analisados os
procedimentos: prostatectomia suprapubica, prostatovesiculectomia radical e ressec¢do endoscépica de
tumor vesical.Resultados: A prostatectomia supraptbica teve maior prevaléncia entre 2016 e 2019, com
queda significativa a partir de 2020. A ressec¢do endoscédpica mostrou tendéncia crescente nos tltimos
anos. A prostatovesiculectomia radical apresentou baixa ocorréncia. Conclusio: Os dados indicam uma
preferéncia por métodos menos invasivos nos tltimos anos e revelam disparidades no acesso a
procedimentos mais complexos, o que evidencia a necessidade de planejamento regionalizado em
oncologia.

Palavras-chave: Cancer de préstata. Procedimentos cirtirgicos. Sistema Unico de Satide. Epidemiologia
hospitalar. Regido Sul. SUS. Oncologia. Neoplasia prostética.

ABSTRACT: Introduction: Prostate cancer is the most prevalent malignant neoplasm among men in
Brazil. Its treatment may include various surgical approaches depending on disease severity and
available resources.Objective: This study aimed to analyze the temporal evolution of hospital
admissions for oncological prostate procedures in the western macro-region of Parané from 2016 to 2023.
Methodology: A descriptive, retrospective study with a quantitative approach was carried out using
data from the DATASUS system. The procedures analyzed were: suprapubic prostatectomy, radical
prostatovesiculectomy, and endoscopic resection of bladder tumor in oncology.Results: Suprapubic
prostatectomy was more prevalent between 2016 and 2019, with a sharp decline from 2020 onwards.
Endoscopic resection showed an increasing trend, while radical prostatovesiculectomy had very low
occurrence.Conclusion: The findings suggest a growing preference for less invasive procedures and
reveal inequalities in access to complex surgeries, highlighting the need for regionalized oncological

health planning.

Keywords: Prostate cancer. Surgical procedures. Brazilian Unified Health System. Hospital
epidemiology. Southern Brazil.
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INTRODUCAO

O cincer de préstata é a segunda neoplasia maligna mais comum entre os homens em
todo o mundo, sendo a mais prevalente no Brasil, com exce¢io dos tumores de pele nio
melanoma (INCA, 2022). De acordo com o Instituto Nacional de Cincer, sio estimados mais
de 70 mil novos casos anuais entre 2023 e 2025, 0 que representa mais de 309% de todos os cinceres
incidentes na populacio masculina brasileira. Este panorama reforca a importincia de
estratégias eficazes de prevencio, diagndstico e tratamento.

A doenga, frequentemente silenciosa em suas fases iniciais, pode evoluir de forma
indolente ou agressiva, variando conforme fatores genéticos, ambientais e comportamentais
(BRAY et al., 2018). O rastreamento é realizado por meio de exames clinicos, laboratoriais e de
imagem, com destaque para o toque retal e a dosagem do antigeno prostético especifico (PSA).
O diagnéstico precoce estd diretamente associado a possibilidade de cura, o que justifica os
esforcos continuos de detecgdo precoce.

O tratamento do cincer de préstata pode incluir cirurgia, radioterapia, bloqueio
hormonal ou vigilincia ativa, sendo a escolha dependente do estadiamento da doenga,
expectativa de vida e preferéncias do paciente. Entre os procedimentos cirirgicos mais
adotados no Sistema Unico de Satde (SUS) estio a prostatectomia suprapibica, a
prostatovesiculectomia radical e a ressec¢io endoscédpica de tumor vesical. Estas intervengdes
compdem a linha de cuidado oncolégico ofertada pelo SUS, conforme diretrizes estabelecidas
pelo Ministério da Satide (BRASIL, 2020).

A anilise da distribuicdo e frequéncia desses procedimentos permite observar aspectos
cruciais da assisténcia prestada, como o acesso da populagio a cirurgias especializadas, a
infraestrutura dos hospitais, a disponibilidade de profissionais habilitados e a prioriza¢do de
casos oncoldgicos, especialmente em contextos de crise, como a pandemia de COVID-19
(SOUZA et al., 2021). Além disso, o monitoramento dos dados por regido possibilita identificar
disparidades no acesso a satide e orientar politicas publicas para uma assisténcia mais
equitativa.

Estudos regionais sio fundamentais para compreender como se comportam os
indicadores locais frente as diretrizes nacionais. A macrorregido oeste do Parand, por sua
diversidade de municipios e perfis demogrificos, apresenta caracteristicas que tornam

pertinente a analise dos servigos oncolégicos nela prestados. Avaliar os dados de internagdes
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por procedimentos cirtrgicos relacionados ao cincer de préstata nessa regido pode evidenciar
gargalos assistenciais, além de orientar investimentos e estratégias de fortalecimento da rede
de atengio oncolégica.

Diante disso, o presente trabalho tem como objetivo analisar a evolugio temporal das
internacdes hospitalares por procedimentos cirtrgicos oncolédgicos da préstata no SUS, entre
os anos de 2016 e 2023, na macrorregido oeste do Parani. Busca-se, assim, oferecer subsidios
técnicos para o planejamento em saide, promover a equidade no cuidado oncolégico e
contribuir para a melhoria dos desfechos clinicos dos pacientes atendidos pelo sistema ptblico

de sadde.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa, descritiva e retrospectiva, com
cariter documental, fundamentado em dados secundédrios. A pesquisa analisou internagdes
hospitalares relacionadas a procedimentos cirtrgicos oncolégicos da préstata no 4mbito do
Sistema Unico de Satde (SUS), com recorte territorial na macrorregido oeste do estado do
Parani, no periodo de 2016 a 2023. A coleta de dados foi realizada por meio da plataforma ptblica
do Departamento de Informética do SUS (DATASUS), na se¢io “Informacdes de Sadde
(TABNET) > Assisténcia 4 Sadde > Producao Hospitalar (SIH/SUS)”.

Foram selecionados os seguintes procedimentos cirtrgicos oncolégicos: prostatectomia
supraptbica, prostatovesiculectomia radical e resseccio endoscédpica de tumor vesical em
oncologia. O recorte geografico compreendeu a macrorregido de satide 4108 — Oeste do Parana.
Os filtros aplicados incluiram: periodo de 2016 a 2023, cardter de atendimento eletivo, grupo de
procedimentos cirtrgicos (Grupo o04), e regime de internagdo ignorado. O conteddo da
tabulagdo selecionada correspondeu as internacdes autorizadas por ano/més de processamento.
Os dados foram extraidos, organizados em tabelas e analisados estatisticamente de forma
descritiva, a fim de identificar varia¢des temporais na frequéncia das internacdes e tendéncias

entre os tipos de procedimentos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anilise dos dados referentes as internagdes hospitalares por procedimentos
oncoldgicos de préstata na macrorregido oeste do Parand, no periodo de 2016 a 2023, revela

importantes tendéncias na oferta e realizagdo dessas interveng¢des no Sistema Unico de Satde
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(SUS). O levantamento contemplou trés tipos de procedimentos cirdrgicos: prostatectomia
supraptbica, prostatovesiculectomia radical e ressec¢io endoscédpica de tumor vesical em
oncologia. Esses procedimentos estdo intimamente relacionados ao tratamento do cincer de
préstata, uma das neoplasias mais prevalentes entre os homens brasileiros, com alta taxa de
mortalidade quando nio tratada adequadamente (INCA, 2022). As abordagens variam de
acordo com o estadiamento da doenca e as condicdes clinicas do paciente, sendo que as opgdes
menos invasivas, como a ressec¢io endoscépica, tém se mostrado cada vez mais favorecidas
pela sua menor morbidade e recuperagio acelerada (FONSECA et al., 2021).

Ao analisar as internag¢des ao longo dos oito anos avaliados, observamos um total de
1.049 casos, com os picos de internacdes ocorrendo em 2018 e 2019. Esses anos apresentaram os
maiores ndmeros absolutos, provavelmente devido ao aumento da conscientizagdo sobre o
cincer de préstata e a ampliacdo das estratégias de rastreamento, como a dosagem do antigeno
prostético especifico (PSA). A partir de 2020, contudo, nota-se uma queda generalizada nas
internacdes, um reflexo direto do impacto da pandemia de COVID-19, que interrompeu ou
adiou diversas cirurgias eletivas em todo o pais. Estudo de Souza et al. (2021) revela que, em
muitos estados, os atendimentos oncolégicos, incluindo procedimentos cirtrgicos, foram
severamente afetados pela crise sanitdria. A suspensdo dos atendimentos ndo urgentes, embora
necessédria para o controle da pandemia, resultou na acumulagio de casos nio tratados e na
atraso no diagndstico precoce do cincer, o que pode ter afetado adversamente os desfechos
clinicos de muitos pacientes.

Além disso, a anélise detalhada dos tipos de procedimentos realizados ao longo do
periodo destaca uma clara preferéncia por abordagens minimamente invasivas. A
prostatectomia suprapubica, um procedimento tradicional, apresenta uma tendéncia de reducio
ao longo dos anos, especialmente apds 2020. Isso pode ser atribuido nio apenas 2 mudanca nas
preferéncias dos médicos por técnicas menos agressivas, mas também ao avanco da tecnologia
cirdrgica. A utilizacio crescente da prostatectomia laparoscépica e robética, quando disponivel,
pode ter substituido a prostatectomia supraptbica em muitos casos, principalmente em centros
especializados com acesso a equipamentos mais modernos.

Em contraste, a ressec¢do endoscdpica de tumor vesical experimentou um crescimento
continuo, o que pode ser explicado por sua natureza minimamente invasiva, que resulta em
menor tempo de recuperagio e reducdo do risco de complicagdes pds-operatérias. A ressecgio

endoscépica é uma técnica menos agressiva, que pode ser realizada mesmo em pacientes com
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comorbidades, como doengas cardiacas e respiratdrias, caracteristicas comuns na populagio
atendida pelo SUS. O fato de que as internacdes por resseccio endoscdpica permaneceram
relativamente estiveis ou até aumentaram durante a pandemia pode refletir a busca por op¢des
de tratamento mais rdpidas e seguras, com menor necessidade de internacio hospitalar e
recuperagio mais 4gil, o que é fundamental durante periodos de alta demanda nos sistemas de
saude (BRASIL, 2020).

A prostatovesiculectomia radical, por sua vez, quase nio foi realizada ao longo de todo
o periodo analisado, com apenas um caso registrado em 2023. Esse dado é particularmente
relevante e sugere que, além da complexidade do procedimento, a auséncia de infraestrutura
adequada e a falta de profissionais altamente especializados para realizar essa cirurgia podem
ser barreiras significativas para a sua realizagio no SUS, principalmente em regides menos
favorecidas. A baixa taxa de realizacio dessa técnica no SUS também destaca uma questio
importante sobre a desigualdade no acesso a tratamentos de alta complexidade, um desafio
constante na saude publica brasileira, especialmente nas regides mais periféricas (GOMES et
al., 2019).

Esses dados nio apenas refletem a realidade atual da assisténcia oncolégica na
macrorregido oeste do Parani, mas também oferecem subsidios fundamentais para o
planejamento de politicas pablicas mais eficazes na drea de satde. A anélise das tendéncias no
uso de diferentes procedimentos cirdrgicos pode auxiliar na redistribuicio de recursos e na
capacitagio dos profissionais de saiide, de modo a melhorar o atendimento oferecido aos
pacientes com cincer de préstata. K imperativo que as politicas de satide ptblica se adaptem as
mudancas nas demandas e que as tecnologias mais avancadas sejam incorporadas de maneira
equitativa no sistema de satide, a fim de garantir que todos os pacientes, independentemente

de sua localizagio ou condig¢do socioeconémica, tenham acesso a tratamentos de qualidade.

Tabela 1 - Internagdes hospitalares por todos os procedimentos analisados (2016-2023)

Ano Prostatectomia suprapubica Prostatovesiculectomia radical Ressecgdo endoscopica
2016 81 0 59
2017 64 0 59
2018 99 0 72
2019 78 0 71
2020 36 0 67
2021 19 0 91
2022 59 0 73
2023 47 1 73

Fonte: BRASIL. Ministério da Satide. Departamento de Informética do SUS - DATASUS.
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Observa-se um crescimento no nimero total de internacdes entre 2016 e 2018, seguido
por uma redugio significativa em 2020, o que pode ser atribuido ao impacto da pandemia da
COVID-19, que interrompeu os atendimentos eletivos em todo o pais (SOUZA et al., 2021). A
partir de 2021, os nimeros voltam a crescer gradualmente, refletindo a retomada das cirurgias

oncolégicas nos servicos de satide da macrorregiio.

Tabela 2 - InternagBes por prostatectomia suprapibica (2016-2023)

Ano Internagdes
2016 81
2017 64
2018 99
2019 78
2020 36
2021 19
2022 59
2023 a7
Total 483

Fonte: BRASIL. Ministério da Satide. Departamento de Informética do SUS - DATASUS.

A prostatectomia suprapubica foi amplamente utilizada até 2019. Apéds esse periodo,
verificou-se uma queda acentuada nas internacdes. Tal redugio coincide com a pandemia e
também pode estar relacionada a substitui¢io gradual por técnicas menos invasivas, como a
cirurgia por videolaparoscopia, que tem ganhado espagco no SUS (BRASIL, 2020). A ligeira
recuperacdo em 2022 e 2023 sugere uma reorganizagio da rede apds a crise sanitaria.

A tendéncia de reducio no nimero de procedimentos também pode estar relacionada a
maior adoc¢do de métodos menos invasivos e a padronizagio de condutas clinicas baseadas em
diretrizes nacionais. Segundo o Ministério da Satde (2020), o avango na capacitagio dos
profissionais e o acesso a tecnologias menos agressivas tém impulsionado a transi¢io para
préticas cirdrgicas com menor morbidade. Nesse contexto, a prostatectomia suprapubica,
embora eficaz, pode estar sendo gradualmente substituida por abordagens como a
prostatectomia laparoscépica ou robética, especialmente em centros com maior estrutura e
equipe especializada.

Além disso, fatores como o envelhecimento da populagio, maior conscientizagio sobre

o cincer de préstata e ampliagdo das politicas de rastreamento contribuem para mudangas na
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demanda pelos diferentes tipos de procedimentos. A queda abrupta no nimero de internagdes
em 2020 coincide com o auge da pandemia de COVID-19, que impactou severamente a
prestacio de servigos eletivos, inclusive em 4reas oncolégicas (SOUZA et al., 2021). A retomada
observada nos anos seguintes pode refletir o esforco dos servicos de satide em reestabelecer o

fluxo cirtrgico e atender & demanda reprimida.

Tabela 3 - Internacées por prostatovesiculectomia radical (2016-2023)

Ano Internacoes
2023 1
Total 1

Fonte: BRASIL. Ministério da Satide. Departamento de Informética do SUS - DATASUS.

A baixa frequéncia do procedimento durante todo o periodo estudado indica sua
limitacdo na oferta regional, possivelmente devido & complexidade cirtrgica, necessidade de
equipe especializada e estrutura hospitalar adequada. Estudos apontam que a centralizacdo de

procedimentos oncoldgicos mais complexos ainda é um desafio para muitas regides brasileiras

(GOMES et al., 2019).

Tabela 4 - InternacBes por resseccio endoscépica de tumor vesical em oncologia (2016-2023)

Ano Internacoes
2016 59
2017 59
2018 72
2019 71
2020 67
2021 91
2022 73
2023 73
Total 565

Fonte: BRASIL. Ministério da Satide. Departamento de Informética do SUS - DATASUS.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sio Paulo, v. 11, n. 4, abr. 2025.
ISSN: 2675-3375

1095



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio — REASE

O crescimento do niimero de internaces por ressec¢io endoscédpica a partir de 2018, com

pico em 2021, reforca a preferéncia por métodos minimamente invasivos a partir de 2018, com

b A . 7 o . . .
pico em 2021, reforca a preferéncia por métodos minimamente invasivos. Essa abordagem
cirdrgica vem sendo cada vez mais indicada n3o apenas pela menor morbidade, mas também
pelo perfil dos pacientes atendidos no SUS: em sua maioria idosos, com mdltiplas
comorbidades, que se beneficiam de técnicas com menor risco cirtrgico (FONSECA et al.,
2021). A indicagdo precoce para esse tipo de procedimento também se relaciona i facilidade de
execugio, 2 menor dependéncia de recursos tecnoldgicos avangados e a disponibilidade em
centros de menor complexidade.

Comparando com a prostatectomia suprapubica e a prostatovesiculectomia radical, a
resseccio endoscdpica mostra-se mais acessivel e adaptdvel a realidade de diversas unidades
hospitalares do interior. Fatores como o aumento na realizacio de exames preventivos, o

p ¢ p )
envelhecimento da populagio masculina e a intensificagio das agdes de rastreamento para
cincer de préstata contribufram para o crescimento da demanda por procedimentos
diagnésticos e terapéuticos minimamente invasivos. O fato da ressec¢io endoscépica manter
um volume elevado e constante entre 2021 e 2023 evidencia sua consolidagdo como uma das
principais estratégias terapéuticas na rede publica regional. Esse tipo de procedimento
apresenta menor tempo de internacio e recuperagio, sendo indicado especialmente para
pacientes com comorbidades (FONSECA et al., 2021). A manuteng¢io dos niveis elevados em
2022 e 2023 indica consolidagdo da técnica como uma alternativa vidvel no tratamento

oncolégico regional.

CONCLUSAO

A anilise temporal das interna¢des hospitalares para procedimentos oncolégicos de
prostata na macrorregido oeste do Parand evidencia importantes mudancas na prética cirdrgica
dentro do Sistema Unico de Satde (SUS) entre 2016 e 2023. Observou-se uma reducdo
progressiva dos procedimentos tradicionais, como a prostatectomia supraptbica, e um aumento
da utilizac3o da resseccdo endoscépica de tumor vesical, o que reflete uma preferéncia crescente
por métodos minimamente invasivos. Por outro lado, a prostatovesiculectomia radical
apresentou baixa incidéncia, sugerindo dificuldades estruturais e organizacionais para sua

execucdo na rede publica.
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Fatores como o impacto da pandemia de COVID-19, o envelhecimento populacional, a
ampliacdo das estratégias de rastreamento e a evolugio das tecnologias em satide influenciaram
diretamente os padrdes observados. Os dados obtidos reforcam a necessidade de fortalecer
politicas publicas regionais que promovam o acesso equitativo aos diferentes tipos de
procedimentos oncolégicos, com base nas necessidades populacionais e na capacidade instalada.
Estudos como este sdo fundamentais para subsidiar o planejamento e a qualificacio da atengio

oncolégica no SUS.
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