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RESUMO

Introducao: O cancer de pele ndo-melanoma (CPNM) é a neoplasia de
maior incidéncia mundial, acometendo todas as faixas etarias e ambos os
sexos. Porém, a mortalidade deste tipo de neoplasia é extremamente
baixa, sendo que estes casos estao relacionados com tratamento
inadequado e comorbidades do paciente. Existem dois tipos de CPNM:
Carcinoma Basocelular (CBC) e o Carcinoma Espinocelular (CEC). O CBC
corresponde a 75% dos CPNM que se desenvolvem na epiderme, de
maneira lenta e raramente metastatizam. Sao comuns em pessoas idosas
ou de meia idade e surgem com mais frequéncia em locais de exposicdo
solar crénica. O CEC corresponde a 20% dos CPNM e também
desenvolvem em dareas fotoexpostas, além de se desenvolverem em
feridas crbénicas ou cicatrizes antigas, com maior risco de invasao de
estruturas adjacentes. O principal fator de risco para o CPNM é a
exposicao solar cronica e excessiva. A escolha do tratamento é guiada
principalmente pelas caracteristicas da lesdo e do paciente acometido. A
meta do tratamento é a remissao integral do tumor, levando em conta a
preservacao da pele perilesional e a manutencao da funcao local com uma
estética satisfatdria. A cirurgia é o tratamento de escolha sendo que
existem varias modalidades disponiveis: eletrodisseccao seguida de
curetagem, excisdo cirdrgica cldssica e cirurgia com controle de
margens. No CEC de baixo risco a cirurgia recomendada é a excisdo
cldssica tridimensional e para os CEC de alto risco sdo indicados a exciséo
cirdrgica com controle de margens ou resseccdo cldssica tridimensional
com margens amplas. No caso do CBC é recomendado a excisdo cirdrgica
total. Os indices de cura podem aumentar com a curetagem prévia a
excisdo do CBC. Nos casos de contraindicacdo cirlrgica ou lesbes
complexas, podemos indicar a radioterapia. Para prevencdo primaria do
CPNM a medida mais eficaz é a protecao solar e a prevencdo secundaria é
o diagndstico e tratamento precoce da lesdo. Objetivo: O objetivo do
estudo foi fornecer um amplo conhecimento a respeito do cancer de pele
nao melanoma, abordando os assuntos mais relevantes do tema, tais
como: tipos de CPNM, principal fator de risco envolvido na génese da
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lesao, tratamento de escolha e suas modalidades, e as formas de
prevencao da doenca. O foco principal foi a abordagem sobre o
tratamento cirdrgico dos casos. Metodologia: Trata-se de uma revisao
narrativa com analise de dados de diversas fonte de pesquisa, utilizando
os descritores: cirurgia, cancer de pele e cancer de pele ndao melanoma.
Os critérios de inclusdo abrangeram estudos em inglés e portugués
publicados nos dltimos 10 anos e que possuem relacdo com os descritores
selecionados. Foram selecionados 15 artigos para confeccao desse
estudo. Resultados: Os artigos analisados foram publicados em periddicos
nacionais e internacionais. Foram 15 estudos, o mais recente de 2021, de
acordo com titulo, autoria, ano de publicacdo e método empregado.
A maioria sao revisbdes sistematicas. Conclusdo: a deteccao precoce dos
casos de CNPM e tratamento adequado em tempo habil é
fundamental para evitar desfechos desfavoraveis. A abordagem cirlrgica
é considerada atualmente a melhor estratégia para estas neoplasias.
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