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RESUMO – OBJETIVO. Estudar retrospectiva-
mente a ocorrência do melanoma maligno cutâ-
neo primário no nosso Hospital, objetivando ana-
lisar os dados referentes a sua distribuição pela
idade, sexo, raça, localização cutânea, sobrevida
em cinco anos, nível de Clark, índice de Breslow
e a taxa de incidência.

CASUÍSTICA E MÉTODO. Foram estudados 222 pa-
cientes com melanoma maligno cutâneo primá-
rio, diagnosticados no Hospital do Servidor Pú-
blico Estadual (FMO)– SP, entre os anos de 1963 a
1997. Elaborou-se um estudo do tipo retrospecti-
vo. A descrição dos dados foi expressa na forma de
porcentagens. Para os cálculos dos dados epide-
miológicos foram utilizados:

• para taxa de incidência anual o número de
casos novos no ano (numerador) e o número de
consultas ambulatoriais em todo o Hospital no
mesmo ano (denominador).

• os dados restantes foram calculados por pro-
porção.

• a comparação entre as diferentes categorias

INTRODUÇÃO

Nas últimas décadas tornou-se assunto de inte-
resse, visto que os estudos epidemiológicos têm
mostrado um aumento importante na incidência
do melanoma malígno, principalmente nos países
desenvolvidos1. Os estudos demonstraram que a
freqüência de novos casos dobra em um período de
10 a 15 anos, sendo que estes achados, segundo os
autores, refletem um fato real e não casual2. No
Brasil as informações sobre os aspectos epidemio-
lógicos do melanoma malígno cutâneo primário
(MMCP) são limitadas, tanto em âmbito regional,
como em nível nacional. Tendo em vista esta rea-
lidade, realizamos uma investigação retrospectiva
dos casos do MMCP, no período de 1963 a 1997 (34
anos) no Hospital do Servidor Público Estadual de
São Paulo, Brasil. O principal objetivo deste estu-
do foi caracterizar a distribuição dos casos do
MMCP de acordo com a localização do tumor,

se efetuou pelo teste de x2   e considerou-se signi-
ficativo em p < 0,05.

RESULTADOS. Encontrou-se um predomínio de cau-
casóides (98,19%) sobre negróides (1,81%) e do sexo
feminino (69,36%) sobre o masculino (30,63%). A
idade predominante encontrada à época do dia-
gnóstico foi entre 50 e 60 anos para as mulheres
(25,32%) e entre 60 a 69 anos para os homens
(22,52%). A localização mais freqüente da neoplasia
nos homens foi a região torácica posterior (29,41%)
e os membros inferiores nas mulheres (38,31%). O
nível de invasão tumoral (Clark) mais encontrado
foi IV (39,77%) e a espessura dos tumores (Breslow)
mais freqüente foi <0,75mm (28,4%). Tiveram so-
brevida de cinco anos 73,3% dos pacientes.

CONCLUSÕES. Evidenciou-se o aumento da ocor-
rência do melanoma maligno cutâneo primário ao
longo destes anos no Hospital, sendo estes resul-
tados compatíveis com os mais recentes trabalhos
internacionais.

UNITERMOS: Melanoma Maligno. Câncer. Epidemiologia.

espessura, faixa etária, sexo, raça e sobrevida em
cinco anos na população atendida nos ambulatóri-
os do nosso Hospital.

PACIENTES E MÉTODOS

Em um estudo retrospectivo foram analisados
222 casos de MMCP diagnosticados no Hospital do
Servidor Público Estadual de São Paulo entre 1963
e 1997 (34 anos), o que representa até agora a
maior série temporal do MMCP estudada no Brasil
em um único Hospital, cuja população compreen-
deu servidores públicos usuários do Hospital e
seus dependentes, de ambos os sexos e todas as
idades. Os dados coletados foram obtidos nos ar-
quivos do Serviço de Anatomia Patológica e nos
prontuários do Serviço de Arquivo Médico e Esta-
tística (SAME). Foi elaborado um protocolo com
itens para a coleta dos dados. Buscou-se caracteri-
zar a distribuição por idade, sexo, raça, localização



Rev Ass Med Brasil 1999; 45(2): 157-62158

CRIADO, PR  et al.

cutânea, sobrevida em cinco anos, nível de Clark,
índice de Breslow e a taxa de incidência. Só foi
possível avaliar segundo Clark e Breslow 176 pa-
cientes e a taxa de incidência foi calculada a partir
de 1979 com 154 pacientes.

A descrição dos dados foi expressa na forma de
porcentagens. Para os cálculos dos dados epide-
miológicos foram utilizados:
•  para taxa de incidência anual o número de casos
novos no ano (numerador) e o número de consultas
ambulatoriais em todo o Hospital no mesmo ano
(denominador).
•  os dados restantes foram calculados por proporção.
•  a comparação entre as diferentes categorias se
efetuou pelo teste de  x2  e se considerou significa-

tivo em p < 0,05

RESULTADOS

De um total de 222 pacientes, 218 eram cauca-
sóides (98,19%) e 4 negróides (1,81%)-(Gráfico 1).

Em relação ao sexo, 154 do sexo feminino (69,36%)
e 68 do sexo masculino (30,63%)-(Gráfico 2).

Quanto à localização, nos homens predominou o
tórax posterior (29,41%). Encontrou-se um Odds
Ratio de 2,26 (1,08< OR<4,70) para um intervalo
de confiança de 95% e um p= 0,01, sendo, portanto,
2,26 vezes maior a probabilidade de no sexo mas-
culino ocorrer a neoplasia no tórax posterior. Nas
mulheres a localização predominante foi nos mem-

Gráfico 1 – Distribuição dos casos de melanoma
malígno cutâneo primário de acordo com a raça -
HSPE, 1963 a 1997 (222 casos).

Gráfico 3 – Distribuição dos casos de melanoma
malígno cutâneo primário de acordo com a área ana-
tômica e sexo-HSPE, 1963 a 1997 (222 casos).

Gráfico 4 – Distribuição dos casos de melanoma
malígno cutâneo primário de acordo com a idade e sexo
- HSPE, 1963 a 1997 (222 casos).

Gráfico 2 – Distribuição dos casos de melanoma
malígno cutâneo primário de acordo com o sexo - HSPE,
1963 a 1997 (222 casos).

* Valores expressos em porcentagens * Valores expressos em porcentagens
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Gráfico 5 – Distribuição dos casos de melanoma
malígno cutâneo primário de acordo com o nível de
Clark - HSPE, 1963 a 1997 (176 casos).

Gráfico 6 – Distribuição do melanoma malígno cutâ-
neo primário de acordo com o índice de Breslow - HSPE,
1963 a 1997 (176 casos).

Gráfico 8 – Ocorrência dos casos de melanoma malígno
cutâneo primário por ano - HSPE, 1979 a 1997 (154 casos).

Gráfico 7 – Sobrevida em 5 anos.

bros inferiores (38,31%), tendo sido encontrado
um Odds Ratio (OR) de 2,4 (1,17 < OR < 4,97) para
um intervalo de confiança de 95% e um p= 0,009.
Sendo então 2,4 vezes maior a probabilidade de no
sexo feminino ocorrer a neoplasia nos membros
inferiores-(Gráfico 3).

No momento do diagnóstico, 39 mulheres (25,32%)
tinham entre 50 a 59 anos, porém este dado não se
mostrou  significativo estatisticamente, já que
encontramos um OR de 1,76 (0,8 < OR < 3,95) e um
valor de p =0,13. Entre os homens, 17 (25%) apre-
sentavam-se com idades entre 60 a 69 anos, não
sendo também este dado de significância estatísti-
ca, com OR de 1,09 (0,53 < OR < 2,23) e um valor
de p=0,79-(Gráfico 4).

Quanto ao nível de invasão tumoral segundo
Clark, 176 pacientes foram analisados sob este
critério, sendo que 70 (39,77%) apresentaram ní-
vel IV à época do diagnóstico-(Gráfico 5).

Em relação à espessura do tumor segundo Breslow,
encontraram-se 50 pacientes (28,4%) com espessura

de tumor menor que 0,75 mm e 44 (25%) maior que
3mm, no total de 176 casos observados-(Gráfico 6).

Em relação à sobrevida, apenas 131 pacientes
foram observados, sendo que 96 apresentaram
sobrevida maior que 5 anos-(Gráfico 7).

Quanto a ocorrência anual, foram avaliados 154
pacientes a partir de 1979, sendo evidente o au-
mento do número de casos ao longo dos anos-
(Gráfico 8). Não foi possível esta avaliação entre os
anos de 1963 a 1978, devido à inexistência de
dados sobre o número de consultas ambulatoriais
anuais neste período.

Calculando-se a taxa de incidência anual, obser-
vou-se uma tendência ao aumento dos coeficientes,
estatisticamente significante-(Gráficos 9 e 10).

DISCUSSÃO

Nesse estudo foram encontrados 222 pacientes
com diagnóstico clínico e histopatológico de MMCP
entre os anos de 1963 a 1997. Os casos foram
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analisados segundo critérios epidemiológicos, a
fim de avaliar-se o comportamento da doença nos
últimos 34 anos neste hospital.

Observamos níveis ascendentes em relação ao
número de novos casos diagnosticados por ano. Tal
achado reflete uma tendência observada em vários
estudos multicêntricos, havendo relatos de au-
mento de até 5% na incidência anual de MMCP em
países desenvolvidos nas décadas de 1960  e 19702.
Na Columbia Britânica (Canadá) o MM cutâneo
em  1974 representava 1,41% de todos os cânceres;
já em 1987 a incidência aumentou para 3,11%  no
sexo masculino, e 3,7% no sexo feminino2.

Na nossa amostra, as mulheres consistiam a
maioria dos casos (69,3%), observando-se uma re-
lação de duas mulheres para cada homem diagnos-
ticado com a doença. O sexo feminino é referido
como sendo mais suscetível ao desenvolvimento de
tumores cutâneos do tipo melanoma, sendo até
mesmo considerado, por alguns autores, como fa-
tor de risco3.  O estudo de Carmichael et al.2 onde
avaliaram o MMCP na Columbia Britânica (Cana-
dá), entre 1972 a 1981, obteve  a freqüência de 1,13
mulheres para cada homem acometido, entre os
891 casos estudados2. No entanto, um estudo

epidemiológico realizado na Jordânia (Oriente
Médio), entre 1969 a 1994, de 138 casos do MMCP,
revelou uma relação de 1,6 homens acometidos
para cada mulher doente. Tal fato foi associado à
exposição solar mais intensa e freqüente pelos
indivíduos do sexo masculino4.

A distribuição preferencial dos tumores por nós
analisados são compatíveis com os resultados da
literatura mundial2,5, sendo que no nosso estudo a
região torácica foi a de predileção nos pacientes do
sexo masculino (45,5%), enquanto nas mulheres,
nos membros inferiores (38,3%). Mackie et al6.
observaram a predominância das lesões do MM
cutâneo nos membros inferiores de 41,8% das mu-
lheres, e na região torácica em 37,45% dos ho-
mens, em um estudo de 3903 pacientes na Escócia
entre 1979 a 1989. No nosso estudo observamos,
ainda, um aumento da incidência de lesões na
cabeça e região cervical em ambos os sexos no
decorrer do período analisado. Indivíduos de ori-
gem caucasiana representavam 98,19% (n=218)
dos casos encontrados, o restante (n=3) se tratava
de indivíduos da raça negra. Segundo os relatos da
literatura, esta característica é universal, haven-
do predomínio nítido de indivíduos brancos na
maioria das casuísticas e a incidência de MMCP
em negros geralmente não ultrapassa 5% do total
dos casos6.

Em relação à faixa etária, os achados indicam que
esta neoplasia é diagnosticada principalmente a
partir da 4a década de vida, sendo que no sexo
feminino tende a se manifestar mais precocemente
que os pacientes masculinos. Segundo Cabrera et al.,
em um estudo clínico de 113 pacientes entre 1982
a 1993, no Chile, a idade média durante o diagnós-
tico é de 55 (±18 anos) para homens e de 50 (±16
anos) para as mulheres7. Mackie et al.6 na Escócia
encontraram uma idade média de 57 anos, para

Gráfico 9 – Distribuição dos casos de melanoma malígno
cutâneo primário de acordo com o ano e o atendimento
ambulatorial - HSPE, 1979 a 1997 (154 casos)

Gráfico 10 – Incidência dos novos casos de melanoma
malígno cutâneo primário - HSPE, 1979 a 1997 (154
casos) número de pacientes/100.000 consultas ambula-
toriais em todo o Hospital.
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ambos os sexos. Os melanomas malignos são tumo-
res raramente  encontrados nas crianças. Na nos-
sa casuística, apenas dois casos ocorreram em
menores de 20 anos de idade.

Neste estudo não foram incluídos os tipos clínicos
de melanoma maligno dentre os critérios por nós
analisados, pois os dados foram obtidos a partir de
um estudo retrospectivo, com base nas informações
constantes nos prontuários dos pacientes deste
Hospital, sendo os mesmos oriundos de diferentes
clínicas de especialidade, não havendo um protoco-
lo uniforme até então para a coleta de dados nas
consultas e no seguimento destes pacientes.

Da amostra total dos 222 casos, foi possível em 176
a análise histopatológica das lesões, evidenciando-se
o nível de comprometimento invasivo do tumor (ín-
dices de Clark e Breslow). Dentre os analisados,
45,45% (n=80) apresentavam espessura inferior
ou igual a 1,5mm. Por outro lado, os pacientes
cujas lesões foram avaliadas segundo os critérios
de Clark, apresentavam tumores mais avançados,
predominando níveis iguais ou maiores a IV em
39,77% dos melanomas. A tendência observada
nos países desenvolvidos, é o achado de lesões com
índices de Breslow inferiores a 1,5 mm de espessu-
ra (50% dos casos)6. Acredita-se que estes dados
evidenciem a eficácia de campanhas educativas no
sentido de um maior rastreamento de lesões sus-
peitas e conscientização dos fatores de risco6.

Houve acompanhamento clínico rígido em 131
pacientes após a confirmação diagnóstica pelo pe-
ríodo de cinco anos. Ao fim desse tempo, observa-
mos uma taxa de sobrevida de aproximadamente
70%. Índices crescentes nas taxas de sobrevida
após o diagnóstico de MM são concordantes com as
estatísticas internacionais, refletindo, mais uma
vez, a importância do diagnóstico precoce2.

CONCLUSÕES

• Os melanomas malignos continuam sendo tu-
mores cutâneos de baixa incidência, no entanto,
vêm apresentando índices crescentes de novos
casos diagnosticados anualmente.

• Mulheres, de cor branca, constituem o grupo
populacional de predileção para o desenvolvimen-
to de lesões malignas cutâneas do tipo melanoma.

• Há um predomínio em relação à idade superior
a 40 anos (85,11% do total dos pacientes), fato
observado em ambos os sexos. O diagnóstico de
MM é considerado raro em crianças e adolescen-
tes, de 0 a 19 anos (0,9%) e eventual em indivíduos
com faixa etária inferior ou igual aos 39 anos de
vida (14,86%).

• As lesões tem predileção pela região torácica

nos homens (39,7%) e nos membros inferiores
quando diagnosticadas em pacientes do sexo femi-
nino (38,31%). Todavia, observa-se que as lesões
na cabeça e no pescoço, constituem-se a segunda
localização de maior freqüência no sexo feminino
(20,12%) e no masculino (20,58%) ao lado das
lesões nos membros inferiores (20,58%).

• Em relação ao nível de invasão tumoral, o
nível IV de Clark foi o mais encontrado nos tumo-
res avaliados por este critério (39,77%), sendo que
49,98% dos pacientes distribuíam-se entre os ní-
veis I, II e III de Clark.

• A mensuração do grau de invasão das lesões,
segundo o índice de Breslow, indicou um comprome-
timento igual ou menor a 1,5mm em 45,44% dos casos
e menor ou igual a 2,25 mm em 63,05% dos pacientes.

• 73% dos pacientes acompanhados clinicamen-
te, após a época do diagnóstico, apresentaram
sobrevida igual ou superior a 5 anos.

• Para a completa obtenção de um perfil da
ocorrência e do comportamento do MM cutâneo no
nosso Hospital, faz-se necessário o estabelecimen-
to de um protocolo de atendimento padronizado, a
fim de obter-se um completo conhecimento destes
casos e proporcionar estratégias de prevenção e
tratamento aos pacientes.

SUMMARY

 Primary cutaneous malignant melanoma
occurrence diagnosed at Hospital do Servi-
dor Público Estadual de São Paulo between
the period from 1963 through 1997

OBJECTIVES. A retrospective study on the Primary
Cutaneous Malignant Melanoma in the Hospital
do Servidor Público Estadual de São Paulo
(HSPE-SP) analyzing its distribution according to
age, sex, race and cutaneous site.

METHODOLOGY. We studied 222 patients with
Primary Cutaneous Malignant Melanoma as diag-
nosed at Hospital do Servidor Público Estadual de
São Paulo, Brazil between the period from 1963 to
1997. A retrospective study was performed. Data
were expressed as inance of caucasians (98.19%)
over afro-americans (1.81) and of  the female sex
(69.36%) over the male sex (30.63%) was found.
The predominant age on the occasion of the diag-
nosis was between 50 and 60 years for the women
(25.32%) and between 60 and 69 years for the men
(22.52%). The most frequent site of the cancer in
men was the back region (29.41%) and in the lower
members in the women (38.31%). The most fre-
quent level of the tumor invasion (Clark) was IV
(39.77%), and the average of tumor thickeness
(Breslow) was < 0,75mm (28.4%). A 5 years sur-
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vival was observed in 73.3% of the patients.
CONCLUSIONS. At our Hospital the incidence of

Primary Cutaneous Malignant Melanoma has
shown an increase in recent years; these results
are compatible with the most recent international
surveys. [Rev Ass Med  Brasil 1999; 45(2): 157-62.]
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