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Introducao: O cancer de pénis é um problema de satde publica no Brasil especialmente
no Norte e Nordeste, com taxas de incidéncia e amputagdo peniana por cancer (APC)
entre as mais altas do mundo. Objetivo: conhecer os aspectos epidemioldgicos
hospitalares da APC no Brasil. Material e Métodos: estudo ecoldgico tipo série temporal
e analise espacial de APC no Brasil de 2008 a 2023. A pesquisa foi por local de
internagao. Os indicadores incluidos foram internagoes, permanéncia hospitalar média
(dias de internacgdo/AIH aprovadas), taxa de mortalidade hospitalar (6bito/AIH paga) e
variagao percentual 2008-2023 (vp08-23). SIH/SUS foi a fonte dos dados com acesso em
02/06/2024. Analises estatisticas foram realizadas no software Minitab v. 21.4.
Resultados: houve 9.141 APC com média = 571,3+98,11/ano e vp08-23 = +50%.
Setenta e seis por cento dos casos de APC foram eletivos (média = 435,5+68/ano),
enquanto 24% foram realizados em carater de urgéncia (média = 136%32,7/ano). A
variagao percentual foi maior entre as APC eletivas do que as de urgéncia (vp08-23 =
+53% e +40%, respectivamente). A permanéncia hospitalar média para todos os casos,
nas eletivas e nas urgéncias foram 4,06+0,61 dias (vp08-23 = -25%), 3,41+0,61 dias
(vp08-23 = -31%) e 6,19+0,91 dias (vp08-23 = -2%), respectivamente. A taxa de
mortalidade hospitalar na contagem geral foi 4,4%0%x2,4%o0 (vp08-23 = -11%). Nos
procedimentos eletivos, essa taxa foi 2,8%o0%1,7%o0 (vp08-23 = +28%), enquanto, na APC
de urgéncia, a taxa de mortalidade hospitalar foi 9,5%0%6,4%0 (vp08-23 = -28%). A
distribuicao espacial de APC na série revelou a seguinte ordem: Sudeste (40%), Nordeste
(29%), Sul (17%), Norte (9%) e Centro-oeste (6%). Conclusao: houve aumento
significativo nas APC no Brasil de 2008 a 2023, com maior concentracao no Sudeste.
Apesar do aumento geral, observa-se uma redu¢ao na permanéncia hospitalar e na taxa
de mortalidade, o que pode ser atribuido a avancos tecnoldgicos e melhorias no cuidado.
Essas evidéncias sinalizam uma associagao com fatores socioeconoOmicos e
comportamentais preocupantes, como pobreza, machismo e habitos sexuais de risco, e
indicam a necessidade de intensificar acdes de prevencgdo, diagndstico precoce e
tratamento adequado do cancer de pénis no Brasil, com foco nas regides mais afetadas.
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