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RESUMO

Introducdo: Mesotelioma € uma neoplasia maligna das células mesoteliais que acomete
principalmente a pleura (73 a 85% dos casos). E pouco prevalente dentre as neoplasias
(0,007% no periodo analisado), entretanto, € amplamente associado a exposicao laboral ou
ambiental ao asbesto. Tem diagnostico dificil e reserva pobre prognostico mesmo quando
submetido a terapias multimodais que envolvem quimioterapia neoadjuvante, resseccao
cirurgica e radioterapia. Objetivo: Analisar a distribuicdo epidemioldgica do Mesotelioma no
Brasil, estratificando quanto a faixa etéria, sexo e outros fatores relevantes. Metodologia:
Estudo epidemioldgico com base em dados retirados Sistema de Informacdo em Salde
(TABNET), disponibilizado pelo Departamento de Informética do Sistema Unico de Satde
(DATASUS). Apos a pesquisa, os resultados foram levados ao “Microsoft Excel” para anélise
guantitativa. Discussdo: Devido ao alto periodo de laténcia entre a exposicdo ao amianto e 0
desenvolvimento da doenca, espera-se que sua prevaléncia seja maior em individuos mais
velhos, o que foi observado neste estudo. Além disso, notou-se predominio das regides
Sudeste e Sul sobre a ocorréncia do mesotelioma, o que é explicado tanto pela maior
distribuicdo das minas de asbesto nessas localidades, quanto pelo acesso facilitado a satde de
qualidade que la ocorre. No entanto, embora a maioria dos dados coletados coincida com o
descrito na literatura, observou-se um predominio do sexo feminino na prevaléncia do
mesotelioma em relagdo ao masculino, o que difere substancialmente do conhecimento atual
sobre essa enfermidade. Conclusdo: Apesar de raro, 0 mesotelioma atinge uma substancial
parte da populacdo que trabalha ou ja trabalhou nas minas de amianto e pode ser facilmente
evitado a partir do cumprimento da lei que prevé a proibicdo desse tipo de minerag&o.
Ainda, é relevante a importancia da notificacdo apos o diagnostico, tendo em vista que o
mesotelioma, apesar de raro, pode ser extremamente maléfico e implicar em inumeras
consequéncias na vida dos pacientes.
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1 INTRODUCAO

Mesotelioma maligno (MM) € uma neoplasia maligna das células mesoteliais pouco
prevalente. Afeta, portanto, membranas serosas como pleura (73 a 85% dos casos), peritdnio
(7 a 18%), peritbnio e tunica vaginal (os dois Gltimos sdo extremamente raros). Afeta
principalmente homens, na proporgéo de 5:1 em relacdo a mulheres. O risco do acometimento
aumenta conforme a idade, sendo mais comum a partir dos 65 anos de idade.

E amplamente associado epidemiologicamente (80 a 90% dos casos) com a exposi¢io
ao asbesto (amianto), principalmente nos casos de MM pleural. A asbestose é uma
pneumoconiose, ou seja, doenga pulmonar relacionada a atividade laboral de mineradores,

ISBN: 978-65-88884-32-4 ISBN: 978-65-88884-32-4 DOI: 10.51161/oncoclil/11979



ISBN: 978-65-88884-32-4 DOI: 10.51161/oncoclil/11979

por exemplo, capaz de resultar em fibrose pulmonar macica. Atualmente, apesar da proibi¢ao
de sua mineracdo, comercializacdo e exportacdo, 0 amianto ainda é encontrado em maior
escala no Brasil, na india e na China.

Causas de MM nao relacionadas ao asbesto, incluem: radiacdo, inflamacédo crénica e
virus simian 40. Ainda, apesar do forte fator ambiental associado a incidéncia do MM, a
influéncia genética, principalmente para o acometimento pleural, ocorre em cerca de 12% dos
casos e esté relacionado ao gene BRCAL.

O impacto na pleura parece ser maior gque em outros tecidos mesoteliais, de modo que
apenas 33 a 50% dos pacientes de MM peritoneal referem exposi¢cdo prévia ao amianto,
contra 80% no acometimento pleural. Entretanto, compete ressaltar que apenas 1 a 2% dos
pacientes em contato com o composto desenvolveram MM. Isso ainda ndo tem explicacao
aceita e amplamente conhecida.

As fibras do amianto se alojam no espaco pleural, induzindo a liberacdo de espécies
reativas de oxigénio e de hidrogénio por macréfagos, podendo causar dano ao DNA e ao
recrutamento de células inflamatdrias. Quanto mais finas e alongadas sdo as fibras, mais
potencial de causar dano e inflamacgdo local elas tém, devido a citotoxicidade causada pelo
amianto. A resposta mesotelial é a liberagdo de mediadores inflamatérios que, a longo prazo,
suscitam migracdo leucocitaria e secrecdo de citocinas que induzem a transformacdo maligna
celular. Dentre as alteracdes gendmicas possiveis, pode-se citar NF2, LATS1/2, SETD2,
CDKN2A/B, BAP1, TP53, TSC1/2 e PI3K.

O diagnostico do mesotelioma pode ocorrer até cerca de 40 anos ap0s a exposicao, nao
cessando o risco carcinogénico ao cessar 0 contato com o agente. O MM tem dificil
diagndstico em estagios iniciais e reserva pobre progndstico mesmo submetido a terapias
multimodais.

O diagnostico histopatolégico compreende trés tipos de MM: epitelioide,
sarcomatoide e bifasico. Caracteristicas relevantes percebidas em analises da neoplasia
envolvem uma UGnica populagdo de celulas malignas em arquitetura papilar,
multinuclearidade, janelas intercelulares articuladas, vacuolos citoplasmaticos, clusters
celulares com bordas recortadas, aumento nuclear variavel e metacromasia citoplasmatica.

O tratamento multimodal para MM pleural envolve terapia quimioterapica
neoadjuvante, ampla resseccao cirurgica macroscopica e radioterapia adjuvante. O primeiro
aspecto objetiva a diminuicdo da neoplasia a fim de se proceder com uma cirurgia menos
extensa. A abordagem cirurgica é dificil em raz&o da localizagéo e do crescimento difuso do
tumor, tornando alta a taxa de reincidéncia. Isso torna necesséria a complementacdo do
tratamento com radioterapia pos-cirirgica, a fim de mitigar as chances de recidiva.
Imunoterapia, atualmente, se consolida como uma opcao viavel e em expansdo para o
tratamento do MM.

O estudo tem como objetivo analisar a dsitribuicdo epidemiolégica do Mesotelioma
no Brasil, observando aspectos referentes a faixa etéria do paciente acometido, ao seu sexo e
a outros fatores, buscando possiveis correlacfes para tracar a conjuntura desse tipo de cancer.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo epidemiologico de prevaléncia, que utilizou o banco de
dados do Sistema de Informacdo em Saude (TABNET), disponibilizado pelo Departamento
de Informética do Sistema Unico de Saude (DATASUS). No painel da plataforma, foram
coletadas informagdes considerando as variaveis faixa etaria, sexo, estadiamento do céncer,
ano do diagnostico e “ UF do diagnodstico” sobre o mesotelioma. O periodo do tempo vai do
ano de 2018 a 18 de agosto de 2022. Todas as informac6es foram transferidas para o software
“Microsoft Excel” para serem analisadas quantitativamente. Esse estudo utilizou dados
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secundarios de dominio publico, dispensando, assim, necessidade de aprovacdo em comité de
ética, embora os preceitos tenham sido respeitados.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

No periodo de estudo (56 meses), entre 2018 e 2022, foram registrados um total de
160 casos de mesotelioma, o que corresponde a 0,007% das neoplasias malignas notificadas.
Desse numero, 85 (53,1%) sdo do sexo feminino, enquanto 75 (46,8%) sdo do sexo
masculino. Ainda, observa-se uma notdria prevaléncia de casos na faixa etaria de 55 a 74

anos (61%).
SEXO MASCULINO FEMININO TOTAL
CASOS n(%) 75 (46,8%) 85 (53,1%) 160
FAIXA ETARIA 0a19ANOS 20A24ANOS | 25A29ANOS | 30 A34 ANOS 35A39ANOS 40A44ANOS | 45A49ANOS | 50A54 ANOS
CASOS n(%) 5(3,1%) 1(0,6%) 0 4(2,5%) 10 (6,2%) 3(1.8%) 13 (8,1%) 9(5,6%)

S5A59ANOS | 60A64ANOS | 65A 69 ANOS 70 A74 ANOS | 75A 79 ANOS kO ANOS E MAIS TOTAL

22 (13,7%) 23 (14,3%) 30 (18,7%) 23 (14,3%) 9 (5,6%) 8 (5%) 160

Dentre as regides brasileiras com maior incidéncia, o Sudeste lidera com um total de
81 (50,6%) dos casos, seguida pela regidao Sul com 41 (25%), regido Nordeste com 26 (16,2%)
e Centro-Oeste 7 (4,3%). Enquanto a regido Norte do pais apresentou a menor parcela de,
apenas, 5 casos (3,1%) no periodo de estudo.

Ainda, nos referidos anos de estudo, é notdrio o aumento dos numeros de casos dos
anos de 2018, 31 (19%), a 2020, 46 (28%), ano que obteve a maior notificagéo de registros.

REGIAO NORTE NORDESTE SUDESTE SUL CENTRO-OESTE TOTAL
CASOS n(%) 5(3,1%) 26 (16.2%) 81 (50,6%) 41 (25,6%) 7 (43%) 160
DIAGNOSTICO 2018 2019 2020 2021 2022 TOTAL
CASOS n(%) 31 (19,3%) 42 (26,2%) 46 (28,7%) 29 (18,1%) 12 (7,5%) 160

Devido ao extenso periodo de laténcia entre a exposicdo ao amianto e o0
desenvolvimento da doenca, que é de cerca de 30 anos, 0 mesotelioma predomina nos
pacientes de 60 a 80 anos de idade, o que foi observado no presente estudo. A alta laténcia
também explica 0 aumento da incidéncia de casos no pais conforme o passar dos anos, fator
aliado a melhora dos métodos diagnosticos. A diminuicdo de casos vista no ano de 2021,
porém, deve ser entendida como uma consequéncia da pandemia de COVID-19 que, dentre
muitos elementos, sobrecarregou o sistema publico de saude, resultando em atraso no
diagnostico de outras doengas.

A respeito do predominio das regides Sudeste e Sul, respectivamente, sobre a
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ocorréncia do mesotelioma, ha dois aspectos a serem considerados. Primeiramente, deve-se
considerar a geografia da distribuicdo das fabricas e minas de asbesto no Brasil, que se
concentravam especialmente nessas regides. Finalmente, é essencial ressaltar que o acesso ao
sistema de salude com qualidade é facilitado no Sudeste e no Sul, quando comparado as
demais localidades, o que contribui para o diagnéstico e a notificacdo adequada dos casos.

E um consenso na literatura que o mesotelioma é mais comum em homens, 0s quais
apresentam cerca de trés vezes mais casos do que mulheres. Isso se deve ao fato de que as
atividades com maior exposicdo ao asbesto, como mineracdo e fabricacdo de produtos de
amianto, sdo de predominancia masculina. No entanto, essa relagdo nédo foi observada neste
estudo, a prevaléncia feminina foi quase 10% maior, 0 que levanta questionamentos sobre
possiveis justificativas para esse dado.

O contato com roupas e/ou objetos dos trabalhadores e a residéncia nas proximidades
de fabricas ou mineragfes constituem outra forma de estar vulneravel ao asbesto, a exposicao
ambiental, que é inclusive mais comum em mulheres.

Além disso, deve-se enfatizar que embora a exposi¢cdo ocupacional seja a causa de em
média 80% dos episddios de mesotelioma maligno, ha também o componente genético,
descrito em aproximadamente 12% dos pacientes com mesotelioma maligno de pleura, sendo
relatado mais frequentemente em pacientes jovens e mulheres sem exposi¢cdo conhecida ao
amianto. Nesses casos, 0 gene mais frequentemente alterado é o BAP1, sofrendo mutagdes ou
delecBes, 0 que € extremamente prejudicial, visto que esse gene é associado a reducdo do
crescimento tumoral e a uma variedade de fungdes celulares importantes.

Embora esses dois fatores possam explicar uma parte consideravel do expressivo
namero de casos da doenca no sexo feminino, a fidedignidade dos dados ndo pode deixar de
ser questionada. Em 2017 o Brasil era um dos maiores produtores e consumidores mundiais
de asbesto, porém, ao comparar as taxas de incidéncia de mesotelioma no pais com as taxas
mundiais, observa-se discrepancia de dados. Isso indica que as informacgdes relacionadas a
essa doenca no Brasil séo frageis, como destacado por diversos autores.

Estudos mostram um grande percentual médio de auséncia de informagbes sobre a
historia ocupacional dos pacientes com mesotelioma, o que dificulta, e muitas vezes
impossibilita, a avaliacdo e o conhecimento dos nimeros reais de mesotelioma e sua relagédo
com o amianto. Ademais, a falta de um método eficiente para que a doenca seja detectada em
estagios iniciais, o desconhecimento de profissionais sobre a doenca e a similaridade do
quadro clinico com outras patologias pleurais séo fatores que dificultam o diagnéstico do
mesotelioma maligno e, consequentemente, sua notificagéo.

4 CONCLUSAO

Portanto, € notavel que o mesotelioma pode ser facilmente prevenido a partir da
proibicdo das minas de amianto, que ja é prevista por lei no pais, mas entretanto, ainda nao é
amplamente cumprida. Ademais, € necessario ressaltar que a comunidade cientifica ainda
carece de estudos para compreender tal etiologia, tornando necessaria uma maior atencdo a
incidéncia de casos de mesotelioma, para que sejam precocemente diagnosticados e
adequadamente tratados.

Entende-se ainda, a relevancia da notificacdo ap6s o diagnostico, para que assim, seja
possivel a interpretacdo fiel dos dados epidemioldgicos e, ainda, sejam elaborados planos
preventivos mais adequados para as diferentes formas de contagio.
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