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Introducéo

Os canceres da pele tém se tornado cada vez mais frequentes e alcancaram proporcdes epidémicas
na segunda metade do século XX, em muitas partes do mundo. A propensao a desenvolver cancer
da pele durante a vida esta relacionada tanto a caracteristicas individuais quanto ambientais,
incluindo tipo de pele e fenotipo, historia familiar positiva para cancer da pele e o nivel de
exposicao a radiacdo ultravioleta (UV) (BRASIL, 2006).

A elevada frequéncia de cancer da pele no Brasil permite considera-lo importante problema de
salde publica, mas a protecdo contra a exposi¢do solar, seu principal fator de prevencéo, ainda nao
é prética difundida na populagdo (SBD, 2006). Contudo, a necessidade da fotoprotecdo é uma
realidade irrefutavel, tanto pela acdo profilatica e terapéutica contra o envelhecimento precoce,
quanto pela diminuic¢do da incidéncia de cancer de pele (BALOGH et al., 2011).

Este trabalho propde-se avaliar os habitos de protecdo solar de um grupo de pessoas escolhidas
aleatoriamente durante um evento alusivo ao dia do farmacéutico na cidade de Ijui/RS.

Metodologia

Desenho do estudo: realizou-se um estudo transversal, com pessoas que passavam pela Praca da
Republica na cidade de ljui/ RS, onde foi realizado um evento em alusdo ao dia do Farmacéutico,
no qual se prestava orientacbes sobre o correto descarte de medicamentos, sobre os riscos de
doencas silenciosas como diabetes, hipertensdo e cancer de pele. A referida atividade ocorreu, no
dia 18 de janeiro de 2013.
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Coleta dos dados: a pesquisa foi feita por meio de questiondrio padronizado autoaplicativo
composto por 13 itens. Coletaram-se dados sobre identificacdo pessoal (sexo, idade e profisséo),
caracteristica fenotipica (cor da pele), informacGes sobre habitos da utilizacdo do protetor solar e
medidas preventivas a fotoexposicao.

Resultados e discusséo

A amostra do estudo constitui-se por 79 individuos, sendo 41 do sexo feminino (56,2%), com idade
média de 43,5 + 18,8 anos, com idade minima de 18 anos e idade maxima de 87 anos. Por ljui ser
uma cidade colonizada por descendentes europeus prevaleceu a cor da pele branca (80,9% dos
entrevistados) seguido por individuos de pele morena (13,7%) e pele negra (2,7%).

Segundo Santos et al. (2007) o cancer da pele € mais comum em individuos com mais de 40 anos,
sendo relativamente raro em criangcas € negros, com excecdo daqueles que apresentam doencas
cuténeas prévias. Individuos de pele clara, sensiveis a acdo dos raios solares, ou com doengas
cutaneas prévias sdo as principais vitimas do cancer da pele. Os negros, menos predispostos ao
cancer da pele, embora possam ter neoplasia cutdnea em qualquer local da superficie da pele,
predominantemente tém cancer da pele nas regides palmares e plantares. Diante do exposto 0s
entrevistados nessa pesquisa tem maior predisposicdo a cancer de pele, ja& que teve maior
prevaléncia a faixa etaria de 30 a 59 anos (37,0%).

Em relacdo ao risco de cancer de pele, hoje esta bem estabelecido que o nimero de queimaduras
devido a exposi¢do solar na infancia e na adolescéncia esta associado ao aparecimento de melanoma
cutaneo na idade adulta, o que torna a protecdo das radiacdes solares extremamente importante
nessa fase da vida. Assim, é fundamental o papel dos pais na aquisicdo dos habitos de protecédo
contra o0 sol para a saude, tanto pela informacdo passada aos filhos quanto pelo exemplo ativo
(BRASIL, 2006).

Em relacdo ao uso de protetor solar 23 (31,5 %) responderam que utilizam protetor solar todos os
dias, 18 (24,7%) ndo utilizam, 21 (28,8%) utilizam as vezes e 11 (15,0%) nunca utilizam. Quanto a
reaplicacdo do protetor solar durante o dia 30 (41,1%) entrevistados reaplicam uma vez ao dia. E
50,7% responderam que costumam passar protetor nos lugares mais sensiveis como orelhas,
pescoco, nariz, labios, pés e maos.

Conforme Johnson et al. (2001) alguns locais expostos sdo geralmente esquecidos durante a
aplicacdo como orelhas, nuca e dorso dos pés. Além disso, a quantidade aplicada de filtros solares,
na pratica, ter mostrado ser menos da metade da ideal, testada em laboratério para que o produto
atinja o FPS designado no roétulo. Conforme Brasil (2012b) se a quantidade aplicada ndo for
adequada, o nivel de protecdo sera significativamente reduzido. Segundo a Food and Drug
Administration (FDA) a quantidade de fotoprotetor necessaria para garantir fotoprotecao confiavel
é de 2 mg de fotoprotetor por cm2 de pele. Estima-se que os individuos apliquem 0,7 mg/cm2, ou
seja, apenas 30% da quantidade minima necessaria (FDA, 1999).

O fator de protecdo mais utilizado foi o FPS 30 com 23 (31,5%) usuarios. Segundo Brasil (2012b) o
FPS 30 é classificado na categoria de alta protecdo indicado para pele muito sensivel a queimadura
solar e que, além disso, também deve possuir protecdo UVA de no minimo 1/3 do valor de FPS
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declarado, ou seja, para UVA a protecdo terd fator 10. O FPS utilizado nesta pesquisa esta de
acordo com a cor da pele mais prevalente neste estudo.

Outro fator observado foi que 87,7% dos entrevistados afirmam utilizar outra forma de protecéo,
além do filtro solar, como chapéu, éculos de sol, camisa de manga longa, entre outros. O foco da
prevencgdo para o cancer da pele deve centrar em evitar a exposi¢do ao sol no horario das 10h as
16h, quando os raios sdo mais intensos. Mesmo durante o periodo adequado, € necessaria a
utilizacdo de protecdo como chapéu, guarda-sol, éculos escuros e filtros solares com fator de
protecdo 15 ou mais (BRASIL, 2012a), conforme mencionado nesta pesquisa.

Conclusdes

Nota-se a urgéncia de informar e conscientizar a populacdo sobre 0s possiveis riscos e danos
causados pela exposicdo a luz solar, para tal deve-se investir em campanhas de aconselhamento
sobre o0 uso de filtro solar, uma vez que foi observado que ainda € incipiente o uso de protetor solar
nessa populacéo.

Palavras-Chave: filtro solar, radiagéo solar, prevencao.
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