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RESUMO

Introducao: O cancer de pele é a neoplasia mais comum no Brasil, especialmente o tipo ndo melanoma, com alta cura se detectado precocemente.
A radiacdo ultravioleta é o principal fator de risco, causando queimaduras, fotoenvelhecimento e mutacdées que podem levar a neoplasias. A
fotoprotecao, por meio de protecao solar, roupas adequadas e comportamentos preventivos, é essencial para reduzir o risco, sobretudo em
regides com intensa exposicdo solar, como o Nordeste brasileiro.

Objetivo: Este estudo teve como objetivos avaliar o conhecimento, as atitudes e as praticas de estudantes de Medicina em relagcdo ao cancer
de pele e a fotoprotecdo, e identificar lacunas no reconhecimento de lesées malignas, no uso correto do protetor solar e na percepcao de riscos
associados ao bronzeamento artificial, visando subsidiar estratégias educativas potencializadoras da prevencéo e do cuidado dermatoldgico.

Método: Este estudo observacional, transversal e quantitativo avaliou 105 estudantes de Medicina em duas instituicdes de Parnaiba, no Piaui,
no periodo de marco de 2024 a julho de 2025, objetivando identificar conhecimentos, atitudes e praticas relacionados ao cancer de pele e a
fotoprotecdo. A coleta de dados foi realizada por questiondrio online estruturado que abordou varidveis sociodemograficas, conhecimento
teorico, praticas preventivas, percep¢ao de riscos e habilidade em reconhecer lesdes malignas mediante a ferramenta ABCDE. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o CAAE n° 77412724800000014.

Resultado: Segundo relatos, a principal fonte de informacéo sobre cancer de pele foram as aulas académicas, seguidas por literatura cientifica e
campanhas de conscientizacdo. Embora reconheca a importancia de exames dermatolégicos e da prevencao, a maioria apresentou habilidade
apenas parcial em diferenciar melanoma de outras lesées malignas e em aplicar corretamente o protetor solar. Quanto ao bronzeamento
artificial, houve consciéncia sobre os riscos e forte apoio a proibicdo de camaras de bronzeamento, embora mais da metade néo tivesse recebido
informacdes detalhadas sobre seus efeitos nocivos. Observou-se ainda diferenca significativa de comportamento preventivo entre sexos, sendo o
uso de protetor solar mais frequente entre mulheres.

Conclusao: Apesar do bom conhecimento tedrico, é necessario fortalecer habilidades préticas e orientacao sobre riscos, visando preparar os
futuros médicos para a reducao da incidéncia de cancer de pele em regides de alta exposi¢do solar.

Palavras-chave: Neoplasias Cutaneas; Protetores Solares; Estudantes de Medicina; Cdmaras de Bronzeamento; Educacdo em Saude.

ABSTRACT

Introduction: Skin cancer is the most prevalent malignancy in Brazil, particularly non-melanoma types, which have a high cure rate when detected
early. Ultraviolet (UV) radiation is the main risk factor, inducing burns, photoaging, and mutations that may lead to neoplasms. Photoprotection,
through sunscreen use, appropriate clothing, and preventive behaviors, is crucial to reduce risk, especially in regions with high sun exposure, such as
Northeastern Brazil.

Objective: To assess medical students’ knowledge, attitudes, and practices regarding skin cancer and photoprotection, identifying gaps in malignant
lesion recognition, correct sunscreen application, and awareness of artificial tanning risks, with the goal of informing educational strategies to enhance
dermatological prevention and care.

Methods: This cross-sectional, observational study evaluated 105 medical students from two institutions in Parnaiba, Piaui, between March 2024 and
July 2025. Data were collected via a structured online questionnaire covering sociodemographic characteristics, theoretical knowledge, preventive
practices, risk perception, and ability to identify malignant lesions using the ABCDE criteria. The study was approved by the Ethics Committee, CAAE:
77412724800000014.

Results: Academic courses were the primary source of information on skin cancer, followed by scientific literature and awareness campaigns. While
students recognized the importance of dermatological examinations and preventive measures, most demonstrated only partial ability to distinguish
melanoma from other malignant lesions and to apply sunscreen correctly. Regarding artificial tanning, students were aware of the associated risks
and largely supported prohibiting tanning beds, although more than half had not received detailed information on their harmful effects. Preventive
behaviors differed significantly by sex, with women reporting more frequent sunscreen use.

Conclusions: Although theoretical knowledge among medical students is adequate, practical skills and risk awareness require reinforcement. Targeted
educational interventions are needed to prepare future physicians to reduce skin cancer incidence in regions with high UV exposure.

Keywords: Skin Neoplasms, Sunscreening Agents, Medical Students. Tanning Chambers. Health Education.
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INTRODUCAO

A pele é a principal interface entre o corpo e o meio
ambiente, e estd regularmente exposta a diversas agressoes
ambientais, como radiacdo solar e poluentes, tornando-se
o primeiro sistema de defesa contra o ambiente externo'. A
radiacao solar contém radiacdo ultravioleta (UV) na faixa de 100
a 400 nm. A radiacdo UV que chega a Terra é uma combinacgao
de UVB (de 280 a 315 nm) e UVA (de 315 a 400 nm), enquanto
a radiacdo UVC (de 100 a 280 nm) é bloqueada pela camada
de ozonio. Os efeitos agudos da radiacao UV na pele incluem
eritema, queimaduras solares e fotoimunossupressdo. Em curto
prazo, a exposicdo os raios UVB é responsavel por queimaduras
solares e danos diretos ao DNAZ.

A radiacdo UVA é mais constante durante o dia

e contribui para o fotoenvelhecimento da pele, além de
ocasionar mutacdes e neoplasias devido a formacao de radicais
livres, espécies reativas de oxigénio (ERO) e hiperpigmentacao
duradoura. Outras radiacdes também sao capazes de produzir
esses efeitos, como a luz visivel e a radiacao infravermelha,
gerando fototoxicidade e hiperpigmentacdo pds-inflamatéria®.

Para diminuir os efeitos adversos da radiacao solar,
o uso de filtros solares é recomendado, os quais consistem
em preparacdes cosméticas aplicadas na pele compostas
de substancias que absorvem, dispersam ou refletem a
radiacdo UV* A eficacia e acuracia dos protetores podem ser
quantificadas por meio do fator de protecdo solar (FPS), que é
determinado por meio de uma medida in vivo, sendo o valor
obtido pela razdo entre a dose minima eritematosa (DME) na
pele protegida por um filtro solar e a DME na pele desprotegida.
E importante ressaltar que o grau de FPS é contraintuitivo e
nao consiste numa medida linear, visto que um FPS 15 absorve
93,3% da radiacdo que induz eritema; um FPS 30, 96,7%; e um
FPS 50; cerca de 98% da radiacdo UVB; logo, um FPS 30 nao é
duas vezes mais potente que um FPS 15°,

O cancer de pele é a neoplasia de maior incidéncia
no Brasii e em todo o mundo, correspondendo a
aproximadamente 33% de todos os diagndsticos de tumores
malignos no pais®. O cancer de pele ndao melanoma é o tipo
mais frequente na populacdo brasileira, com alto percentual
de cura se diagnosticado precocemente. Os tumores mais
frequentes sdo o carcinoma basocelular (CBC), que é o mais
comum e menos agressivo (cerca de 70% dos casos de nédo
melanoma), e o carcinoma espinocelular (CEC) (cerca de 25%
dos casos de nao melanoma). O melanoma, que se origina
nas células produtoras de melanina, é o cancer de pele com
pior prognoéstico e maior mortalidade, acometendo mais
pessoas de pele clara’.

No Brasil, recomendacbes de fotoprotecdo baseadas
em estudos dos Estados Unidos e da Europa nem sempre

sdo adequadas, pois o pais apresenta indices de radiacao UV
entre os mais altos do mundo, especialmente sob céu claro.
No Nordeste, onde predomina o clima semidrido, a exposicao
solar intensa ao longo do ano favorece o desenvolvimento
do cancer de pele, especialmente entre trabalhadores rurais e
jovens influenciados por padrdes estéticos. Apesar de 98% da
populagao reconhecer os riscos da exposi¢dao ao sol, cerca de
63% ainda se expdem sem protecao. Em 2020, foram registrados
52.527 casos de melanoma maligno e outras neoplasias, e,
entre 2013 e 2021, o Nordeste contabilizou 29.236 casos, com
destaque para Bahia e Ceara?.

Para o ano de 2026, os dados do Instituto Nacional de
Cancer (Inca) tracam um cendrio de atencdo sobre a incidéncia
de cancer de pele no Nordeste. A regido deve se consolidar como
a terceira do Brasil com o maior nimero de casos, ficando atras
apenas do Sudeste e do Sul. Em todo o territério nordestino, a
estimativa aponta para um volume expressivo de 40.150 novos
diagnosticos de tumores ndo melanoma, nimero vastamente
superior aos 1.410 casos projetados para a variacio melanoma’.

Ao observarmos a distribuicdo desses numeros,
notamos que a incidéncia da doenca varia bastante entre os
estados. A Bahia e o Ceard, por exemplo, despontam com as
maiores projecoes da regido, e, de forma bem isolada, a Bahia
lidera as estimativas com 11.430 casos esperados de cancer nao
melanoma e 320 de melanoma. O Ceara vem logo em seguida,
com a expectativa de 11.110 diagnoésticos da variacdo ndo
melanoma e 300 de melanoma. Ja Pernambuco aparece em um
patamar seguinte, projetando 4.460 novos casos do tipo ndo
melanoma e 230 de melanoma®.

Existe também um bloco de estados com incidéncias
intermedidrias e nUmeros muito préximos entre si. O Rio Grande
do Norte tem 3.830 casos ndao melanoma e 140 de melanoma
esperados; o Piaui aguarda 3.690 e 80; a Paraiba projeta 3.590
e 120; e o Maranhao estima 3.380 ocorréncias ndo melanoma
associadas a cem casos de melanoma®.

Por fim, os menores volumes absolutos de novos casos
na regido concentram-se em Sergipe e Alagoas. Enquanto
Sergipe aguarda 2.610 diagnoésticos da forma ndo melanoma
da doenca, Alagoas acompanha a mesma tendéncia de
menor incidéncia, estimando 2.450 casos. Um dado curioso
é que ambos os estados compartilham exatamente a mesma
projecao para o melanoma, com 60 ocorréncias esperadas em
cada um para 2026°.

Nesse sentido, trata-se de um problema de saude publica,
passivel de prevencéao e diagndstico precoce.Logo, os académicos
da area da saude, em particular os de Medicina, devem ser
agentes proativos na promocao da informacdo e prevencao
desse tipo de neoplasia. Por isso, é de extrema importancia
incentivar o conhecimento desses futuros profissionais sobre
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fotoprotecéo, tanto para estimular o autocuidado quanto para
disseminar informacgdes precisas a populacao.

Entretanto, estudos tém revelado lacunas no
conhecimento e na pratica de fotoprotecao entre discentes
de Medicina, j& que alguns preceitos das boas praticas da
protecdo solar ainda ndo sdo totalmente conhecidos e os
alunos que estdo familiarizados ainda o executam de formas
inadequadas em relacdo ao preconizado pelas sociedades
de dermatologia. A exemplo disso, num estudo realizado em
Salvador, na Bahia, apenas 35% dos estudantes afirmaram
usar protetor solar diariamente, porém quase 40% nunca o
reaplicavam. Além disso, alguns demonstraram preferéncia
pela exposicao solar em horarios de alto risco e ndo aderiram
a métodos complementares de protecao solar, como bonés e
roupas de manga longa. Somado a isso, a elevada prevaléncia
de queimaduras solares nesses estudantes também foi um
fator preocupante’.

Diante da elevada incidéncia do cancer de pele no
Brasil, da intensa exposicdo solar caracteristica da regiao
Nordeste e do papel estratégico dos futuros médicos na
promocao da saude, torna-se fundamental compreender o
nivel de conhecimento e as praticas preventivas relacionadas
a fotoprotecdo entre estudantes de Medicina. Estudos prévios
indicam lacunas relevantes nesse publico, especialmente
quantoaaplicacao corretado protetorsolar,aoreconhecimento
de lesbes suspeitas e a abordagem preventiva em contexto
clinico. Assim, o presente estudo teve como objetivos avaliar
o conhecimento, as atitudes e as praticas relacionados aos
aspectos diagnésticos do cancer de pele e a fotoprotecao no
contexto da formacao médica, e identificar implicacdes para o

ensino e a pratica clinica futura.

METODO
Desenho do estudo e contexto

Trata-se de um estudo observacional, de abordagem
quantitativa, com delineamento descritivo e transversal
(seccional). A pesquisa foi realizada em duas instituicdes
de ensino superior (IES) em Parnaiba, no Piaui, com dados
coletados no periodo de marco de 2024 a julho de 2025. O
objetivo central foi avaliar o conhecimento e as atitudes de

estudantes de Medicina sobre o cancer de pele.

Participantes e elegibilidade

A populacdo-alvo  consistiu em  académicos
regularmente matriculados no curso de Medicina das duas
referidas instituicdes localizadas no municipio estudado.
A amostra foi definida por conveniéncia e totalizou 105
participantes, considerando a disponibilidade dos estudantes

durante o periodo de coleta, ndo tendo sido realizado célculo

amostral prévio. Essa estratégia foi adotada em razao do carater
exploratério do estudo.

Incluiram-se estudantes de todos os periodos que
confirmaram o vinculo institucional, ao prosseguirem o
preenchimento do formulario, uma vez que, na pagina
inicial, ressaltou-se a exclusividade desse formulario para os
académicos de Medicina. A recusa em aceitar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ou o preenchimento
incompleto do formulario foram estabelecidos como critérios
de exclusdo (embora todos os 105 tenham completado o
instrumento).

Variaveis e fontes de dados
As variaveis de interesse incluiram:
«  Preditores/confundidores: Dados sociodemograficos.
. Desfechos (outcomes): Conhecimento tedrico,
praticas preventivas, percepcao de fatores de risco

e atitudes clinicas.

Coleta de dados e variaveis

A coleta de dados ocorreu via plataforma Google Forms,
utilizando um questiondrio estruturado com 30 questdes
de multipla escolha. O questiondrio utilizado foi elaborado
pelos pesquisadores com base em instrumentos previamente
empregados em estudos similares sobre fotoprotecao e cancer
de pele, sendo submetido a avaliacdo de clareza e pertinéncia
por especialistas da drea e a um pré-teste com estudantes que
nao integraram a amostra final, com o objetivo de ajustar a
linguagem e a compreensao das questoes.

O instrumento abordou varidveis sociodemogréficas,
conhecimentos tedricos sobre o cancer de pele, praticas
preventivas, percepcdo sobre fatores de risco e atitudes em
relacdo a prevencdo e a orientacao de pacientes. Definiram-
se essas variaveis como desfechos e preditores para a analise
de dados. O formulario foi divulgado virtualmente por meio
de redes sociais e grupos académicos, sendo a participacdo
voluntaria, anénima e sem qualquer tipo de identificacdo
pessoal, garantindo o sigilo e a confidencialidade das
informagdes fornecidas. Incluiram-se na pesquisa apenas
os estudantes que confirmaram estar matriculados no
curso de Medicina em instituicbes com sede em Parnaiba.
Todos os participantes atenderam aos critérios de inclusdo e
completaram o questiondrio.

Analise estatistica
Os dados
meio de estatistica descritiva (frequéncias absolutas e

quantitativos foram analisados por
relativas) e inferencial, com interpretacdo dos resultados

a luz da literatura. Para avaliar a existéncia de associacdes
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estatisticamente significativas entre as varidveis categéricas,
empregou-se o teste do qui-quadrado de Pearson. Todas
as analises estatisticas foram processadas no software
BioEstat®, adotando-se um nivel de significancia de p <
0,05. Complementarmente, realizou-se uma leitura critica
e interpretativa dos dados, buscando compreender os
significados e as nuances nas percep¢des dos estudantes
sobre a seguranca no uso de fotoprotetores e a influéncia da
midia sobre padrdes estéticos.

Este estudo foi previamente submetido e aprovado
(CEP) (CAAE ne°
principios  éticos

pelo Comité de Etica em Pesquisa
77412724.8.0000.0014),
estabelecidos pelaResolugaon°466/2012 do Conselho Nacional

conforme os

de Saude. Todos os estudantes foram informados sobre os
objetivos da pesquisa e consentiram com sua participacao de
forma livre e esclarecida.

RESULTADOS
Percep¢oes e conhecimentos de estudantes de
Medicina sobre cancer de pele e protecao solar

Este estudo resultou de uma pesquisa abrangente que
contou com 105 académicos de Medicina de duas instituicdes
localizadas em Parnaiba. A investigacdo revelou importantes
compreensdes sobre o conhecimento e as percepcdes desses
futuros profissionais da salde em relacdo ao cancer de pele, aos
métodos de protecdo e aos riscos do bronzeamento artificial.
Todos os participantes eram estudantes de Medicina numa das
duas referidas instituicoes.

Caracteristicas demograficas dos participantes

A amostra foi predominantemente feminina, com 67
(63,8%) participantes, em comparacdo com 38 (36,2%) do sexo
masculino. Nao houve respostas para as opg¢des “Outro” ou
“Prefiro ndo dizer”. A distribuicdo dos estudantes por semestre
mostrou uma maior concentra¢ao nos periodos finais do curso,
com 36 (34,3%) no nono semestre e 12 (11,4%) tanto no sétimo
quanto no 11° semestre de formacao clinica. A representacao
dos demais periodos configurou-se da seguinte forma: décimo
periodo com 11 estudantes (10,5%); sexto com oito (7,6%);

oitavo com sete (6,7%); quarto e 12° com seis (5,7%) cada;
primeiro, terceiro e quinto com dois (1,9%) cada; e o segundo
periodo com um (1,0%).

Conhecimento e percep¢ao sobre cancer de pele

As aulas académicas foram a principal fonte de
informacdo sobre cancer de pele para 42 (40%) dos estudantes,
seguidas por leituras de livros e artigos cientificos (28,6%), e
campanhas de conscientizacdo na midia (19%). Além disso,
em termos de adesdo a protecao solar, nao houve associacao
estatisticamente significativa em relacdo aos periodos, ja que
os alunos dos periodos iniciais declararam usar diariamente o
protetor solar em proporcao semelhante aos semestres finais,
conforme retratado na Tabela 1.

Em relacdo as experiéncias pessoal e profissional, a
maioria dos estudantes — 53 (50,5%) - nao teve casos de
cancer de pele entre familiares ou conhecidos, enquanto
43 (41%) afirmaram ter tido. No contexto clinico, 50 (47,6%)
presenciaram mais de uma vez pacientes com cancer de pele
durante os estagios, e 22 (21%) presenciaram apenas uma
vez, sendo observada frequéncia relevante de contato com
casos de cancer de pele durante a formacao pratica, conforme
mostra a Tabela 2.

A habilidade em reconhecimento e diferenciacdo de
lesdes malignas apresentou desafios. A maioria — 53 (50,5%)
- afirmou conseguir diferenciar apenas parcialmente o
melanoma de outras formas de cancer de pele. Apenas 17
(16,2%) disseram ter certeza. De forma similar, 41 (39%) se
consideraram parcialmente aptos para reconhecer potenciais
lesées malignas usando a ferramenta ABCDE (Tabela 3).

A importancia da prevencdo e conscientizacdo foi
amplamente reconhecida. A grande maioria — 79 (75,2%) -
considerou a realizacdo de exames dermatoldgicos regulares
como fundamental. Quase a totalidade - 103 (98,1%) -
considerou importante a conscientizacdo de grupos de risco
especificos, como trabalhadores ao ar livre. No entanto, mais
da metade dos estudantes — 59 (56,2%) - sentiu-se apenas
parcialmente segura em abordar questdes relacionadas ao
cancer de pele durante consultas médicas (Tabela 4).

Tabela 1. Associagao entre semestre e uso de protetor solar em académicos de Medicina - Parnaiba, 2024.

Diario Algumas vezes

Raramente

Nunca Qui-quadrado

Semestre h (%) n (%) n (%) n (%) ) gl p-valor
Iniciais 50% 3,8% 23,1% 3,8%
Intermedidrios 32,2% 16,9% 35,6% 8,5% 7,66 6 0,264
Finais 53,1% 9,4% 21,9% 6,3%

gl = graus de liberdade; p < 0,05 indica associacdo estatisticamente significativa (em negrito). Iniciais: do primeiro ao sexto periodo;

intermediarios: do sétimo ao nono periodo; finais: do décimo ao 12°.
Fonte: Elaborada pelos autores.
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Tabela 2. Associacdo entre o semestre académico e presenciar neoplasias de pele nos estagios.

Qui-quadrado

Semestre Nunca 1vez >1vez ) gl p-valor
Iniciais 59,3% 14,8% 3,7%
Intermedidarios 22% 27,1% 44,1% 36,05 4 0,001
Finais 12,5% 6,3% 71,9%

gl = graus de liberdade; p < 0,05 indica associacao estatisticamente significativa (em negrito).

Fonte: Elaborada pelos autores.

Tabela 3. Associacdo entre semestre e aptidao no uso da ferramenta ABCDE.

Qui-quadrado

Semestre Com certeza Parcial Nao apto Nao afirmar x2) gl p-valor
Iniciais 21,2% 9,1% 24,2% 9,1%
Intermediarios 21,8% 50,9% 14,5% 12,7% 17,23 6 0,008
Finais 37,8% 27% 5,4% 8,1%

gl = graus de liberdade; p < 0,05 indica associacdo estatisticamente significativa (em negrito).

Fonte: Elaborada pelos autores.

Tabela 4. Associacdo entre o semestre do académico e a seguranga em abordar sobre cuidados com a pele.

Qui-quadrado

Semestre Totalmente seguro Parcialmente seguro Pouco seguro ) gl p-valor
Iniciais 39,3% 17,9% 17,9%
Intermediarios 25,4% 59,4% 8,5% 11,43 4 0,022
Finais 21,9% 59,4% 9,4%

gl = graus de liberdade; p < 0,05 indica associacdo estatisticamente significativa (em negrito).

Fonte: Elaborada pelos autores.

Percepcao sobre bronzeamento artificial e padroes
de beleza

A pesquisa revelou uma forte consciéncia sobre a
influéncia da midia. Uma vasta maioria — 95 (90,5%) — concorda
que a midia tem um papel significativo na promocdo de
padrdes de beleza que podem incentivar praticas prejudiciais
a saude da pele, como o bronzeamento excessivo. Além disso,
76 (72,4%) ndo consideram a automedicacdo com cremes ou
logbes bronzeadoras segura.

O uso de camaras de bronzeamento artificial foi
amplamente associado a riscos: a maioria dos estudantes
acredita que o uso frequente aumenta substancialmente
(61,9%) ou moderadamente (31,4%) o risco de cancer de
pele. Houve um forte apoio a proibicdo dessas camaras como
medida preventiva, com 41% concordando totalmente e 40%
concordando parcialmente. Contudo, a percepcao de eficacia
dessa proibicdo na reducao de casos de cancer de pele foi mais
dividida, com 53 (50,5%) acreditando que seria moderadamente
eficaz e 24 (22,9%) nao acreditando que seria eficaz.

Ao abordar pacientes que expressam desejo de
bronzeado artificial, a grande maioria - 70 (66,7%) — informaria
sobre os riscos a saude. Uma parte significativa dos estudantes
- 72 (68,6%) - acredita que a conscientizacao deveria ser mais
enfatizada em relacdo a liberdade individual de escolha estética.
Um dado preocupante é que mais da metade — 56 (53,3%) — nao
teve acesso a informacdes especificas sobre os riscos associados
ao bronzeamento artificial durante sua formacao académica.
Além disso, 53 (50,5%) dos estudantes nao perceberam
mudancas na conscientizacao dos pacientes sobre os riscos do
bronzeamento artificial nos Ultimos anos (Tabela 5).

Conhecimento e pratica sobre protetor solar

Em relacdo ao uso de protetor solar, 49 (46,7%) relataram
usar diariamente na rotina, e 52 (49,5%) o utilizam diariamente
como parte da rotina regular, enquanto 18 (17,1%) o utilizam
apenas em piscina ou praia e 19 (18,1%) raramente. No
que tange ao sexo, as mulheres demonstram um excelente
habito preventivo: a imensa maioria ja incorporou o produto
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Tabela 5. Associacdo entre o semestre e 0 acesso a informacgoes sobre os riscos de bronzeamento.

Qui-quadrado

Semestre Nenhum Superficial Detalhado Nao sei ) gl p-valor
Iniciais 48,1% 29,6% 17,6% 17,6%
Intermediérios 54,2% 39% 0% 10,2% 12,63 6 0,049
Finais 34,4% 43,8% 9,4% 3,1%

gl = graus de liberdade; p < 0,05 indica associacao estatisticamente significativa (em negrito).

Fonte: Elaborada pelos autores.

na rotina diaria (62,69%) e nenhuma delas deixa de usa-lo
completamente. Contudo, o cenario masculino serve de alerta,
jd que o cuidado diario entre os homens é trés vezes menor
(18,42%). Grande parte dos homens acaba negligenciando a
sauide da pele, optando por usar o protetor apenas raramente
(50%) ou, em casos mais preocupantes, assumindo que nunca
chegam a utilizé-lo (21,05%).

A maioria - 77 (73,3%) - sabe que “FPS” significa fator
de protecdo solar e indica a capacidade de bloquear os raios
ultravioleta. No entanto, uma lacuna de conhecimento foi
identificada na compreensao da diferenca entre FPS 30 e FPS
50: 54 (51,4%) acreditam erroneamente que o FPS 50 oferece o
dobro da protecdo do FPS 30, e apenas 31 (29,5%) acreditam que
ndo ha diferenca significativa, o que é mais proximo da realidade.

Quanto ao momento de aplicacdo, a maioria — 68
(64,8%) — sabe que o protetor solar deve ser aplicado de 15 a 30
minutos antes da exposicdo ao sol. A maioria — 63 (60%) - tem
consciéncia de que todos os fatores (resisténcia a agua, textura
e aroma, cor do produto) devem ser considerados na escolha
do protetor solar, mas a resisténcia a agua foi o fator mais
escolhido individualmente (37,1%). Apenas 37 (35,2%) sabem
a quantidade recomendada de protetor solar a ser aplicada em
cada parte do corpo.

A grande maioria - 79 (75,2%) - esta ciente de que a
quantidade de protetor solar aplicada influencia diretamente
na eficacia do produto. Ao abordar um paciente que utiliza um
protetor solar inadequado, a maioria - 66 (62,9%) - informaria
sobre a importancia do FPS adequado. A vasta maioria — 86
(81,9%) - considera a resisténcia a agua um fator crucial na
eficacia do protetor solar.

A melhoria da conscientizacao sobre o uso adequado de
protetor solar, segundo os estudantes, pode ser alcangada por
meio de campanhas educativas, integracdo de informacdes em
exames de rotina e fornecimento de material informativo, com
56 (53,3%) acreditando que todas as opcdes sao validas.

DISCUSSAO
Os resultados da pesquisa demonstram que os
estudantes de Medicina de Parnaiba possuem uma base sélida

de conhecimento sobre o cancer de pele, principalmente
adquirida por meio do curriculo académico. A prevaléncia
de estudantes de semestres mais avancados na pesquisa
sugere que a exposicao a disciplinas clinicas e estagios pode
estar contribuindo para essa base. O predominio das aulas
académicas como principal fonte de informacdo sugere
influéncia direta do curriculo formal na construcdo do
conhecimento, indicando que o ensino formal esta cumprindo
seu papel. A experiéncia pratica, com quase metade dos
estudantes tendo presenciado multiplos casos de cancer de
pele em estagios clinicos, é fundamental para a consolidacdo
do conhecimento tedrico'.

Apesar do alto reconhecimento da importancia de
exames dermatoldgicos regulares e da conscientizacao para
grupos de risco, foram identificadas lacunas significativas
na habilidade de diferenciar melanoma e reconhecer lesoes
malignas com a ferramenta ABCDE. A maioria se sente apenas
parcialmente apta, o que ressalta a necessidade de maior
foco em aspectos diagnoésticos préticos durante a formacgao.
Além disso, a confianca em abordar o tema do cancer de pele
em consultas médicas ainda é parcial para mais da metade
dos estudantes, indicando a necessidade de aprimoramento
na transicdo do conhecimento tedrico para a pratica clinica
e a comunicacdo com o paciente''?, Do ponto de vista da
educacao médica, os achados revelam uma dissociacdo entre
conhecimento tedrico e seguranca para a aplicacdo pratica,
especialmente no reconhecimento de lesdes suspeitas e
na abordagem preventiva em consultas. Esse fendmeno
é amplamente descrito na literatura educacional como
uma lacuna entre o ensino cognitivo e o desenvolvimento
de competéncias clinicas, reforcando a necessidade de
metodologias ativas, treinamento baseado em casos e maior
integracdo entre conteddos dermatoldgicos e cenarios reais de
pratica durante a graduacao'.

Complementarmente a isso, no que se refere a
importancia atribuida a realizacdo de exames dermatolégicos
regulares, observou-se associacao significativa com o sexo'.
As mulheres demonstraram maior valorizacdo dessa pratica
preventiva, o que pode refletir maior preocupacao com a saude
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e estética. Outro fator que contribuiparaisso € aforte integracao
do FPS em produtos de cuidados com a pele e cosméticos,
como hidratantes e bases, que sdo predominantemente
comercializados e idealizados para o publico feminino. Somado
a isso, ha o sentimento cultural feminino de que a aplicacao
do protetor solar ndo se resume apenas a protecdo contra
neoplasias, mas que se trata de um ato integrado na rotina
de beleza e cuidados com a pele, com motivac¢des ligadas a
prevencao dos fotoenvelhecimentos e de suas manifestacoes
- rugas, linhas finas, manchas solares -, que preocupam
constantemente o publico feminino e sdo alvos da midia para
captar esse publico. Nesse sentido, para as mulheres o uso de
protetor solar facial € um comportamento de beleza preventivo
e habitual. Ja para os homens é apenas uma conduta de saude,
muitas vezes reativa e situacional, reservada para ocasides de
alta exposicdo como em dias de praia ou em momentos de
pratica de esportes ao ar livre™.

Em relacdo ao bronzeamento artificial, os estudantes
demonstraram uma elevada consciéncia sobre o papel negativo
da midia e os riscos associados, com forte apoio a proibicao
de cadmaras de bronzeamento. No entanto, a falta de acesso
a informacgodes detalhadas sobre os riscos do bronzeamento
artificial durante a formacdo académica é uma preocupacao,
visto que esses futuros profissionais precisardo orientar seus
pacientes acerca dos danos do procedimento e perigos
oncoldégicos a medida que promovem educacdo em saude
sobre neoplasias de pele na atencao primaria. A percepcao
de que a conscientizacdo dos pacientes sobre os riscos do
bronzeamento artificial ndao aumentou significativamente nos
ultimos anos sugere que as campanhas de salde publica ainda
precisam se modernizar e utilizar artificios com maior alcance
ao publico jovem, como as préprias midias e redes sociais'.

Quanto ao uso do protetor solar, os estudantes
demonstraram um bom conhecimento sobre o significado de
FPSeaimportanciadotempodeaplicacdo e daquantidade para
a eficacia. Contudo, a compreensao errénea da diferenca entre
FPS 30 e FPS 50 é uma lacuna notavel, indicando a necessidade
de educacdo mais aprofundada sobre as nuances da protecdo
solar. A minoria que sabe a quantidade recomendada por parte
do corpo e a diversidade de opinides sobre o0 momento mais
importante do dia para aplicar também indicam areas para
melhoria na educacao’.

Este estudo apresenta algumas limitagées que devem ser
consideradas. O delineamento transversal impede a inferéncia
de causalidade entre conhecimento e praticas preventivas. A
amostra por conveniéncia, restrita a duas instituicbes de uma
Unica cidade, limita a generalizagao dos achados. Além disso, o
uso de questionario autorreferido pode estar sujeito a viés de
membdria e desejabilidade social.

Embora o estudo ndo tenha avaliado diretamente

estratégias pedagdgicas, os resultados sugerem que

abordagens tradicionais podem nao ser suficientes para
consolidar competéncias relacionadas a prevencdo e ao
diagndstico precoce do cancer de pele, apontando para o
potencial de metodologias ativas no curriculo médico. Entre
essas metodologias, podemos citar simulacdes realisticas
como o Objective Structured Clinical Examination (OSCE) e
o roleplay que permitem o fortalecimento da comunicacdo
médico-paciente e, por conseguinte, as orientacdes em saude,
somados com a gamificacao e quizes virtuais que potencializam
a memoria visual e, consequentemente, a capacidade de
identificar lesbes suspeitas pelos estudantes" ™,

Apesar dessas limitacdes, os resultados oferecem
subsidios relevantes para o planejamento de estratégias
educacionais em cursos de Medicina, especialmente em
regides de alta exposicao solar, podendo orientar intervengdes

curriculares e acdes de promocéo da saude.

CONSIDERAC()ES FINAIS

Portanto, os estudantes de Medicina de Parnaiba
possuem uma boa base de conhecimento sobre cancer de pele
e prevencdo. No entanto, existem oportunidades claras para
aprimorar habilidades diagndsticas, aprofundar o conhecimento
sobre bronzeamento artificial e os verdadeiros diferenciais dos
fatores de protecao solar, e aumentar a confianca na abordagem
dessas questdes em futuras consultas médicas. Para equipar
esses futuros profissionais com o conhecimento preciso e a
conflanca necessarios para educar seus pacientes de forma
eficaz, os achados indicam a necessidade de revisar e fortalecer
estratégias pedagdgicas ao longo da formacdo médica. Isso
pode envolver a inclusao de mais médulos praticos, workshops
focados em diagnéstico e comunicacdo, e a integracdo de
informacdes atualizadas sobre as melhores praticas de prevencao
e manejo do cancer de pele. Ademais, ainda s&o necessarios o0s
desenvolvimentos de estudos mais aprofundados para analisar
outras lacunas envolvendo os conhecimentos de prevencao
em protecdo solar e as neoplasias de pele. Ao fazermos isso,
garantimos que a préxima geragao de médicos esteja ndo apenas
informada, mas também plenamente apta a ser um agente de
mudanca na saude publica, especialmente em uma regido como
Parnaiba, onde a exposicao solar é uma realidade constante.
Além disso, os achados reforcam a necessidade de estratégias
educativas continuas e integradas ao curriculo médico, com foco
na pratica clinica, comunicacdo com o paciente e prevencao em
saude publica.
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