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INTRODUCAO

O carcinoma basocelular (CBC) é o tipo de
cancer de pele mais comum, com incidéncia
crescente nas Ultimas décadas, especialmente
em populacdes com exposicéo prolongada a ra-
diacdo ultravioleta (UV) (MACHADO et al.,
2023). Este tumor maligno, apesar de ser fre-
guentemente de crescimento lento e de baixo
risco de metastase, pode causar significativos
danos estéticos e funcionais, sendo essencial
sua deteccdo precoce para 0 manejo adequado
(RIBEIRO et al., 2022). O diagnostico do CBC
envolve a avaliacdo clinica, complementada
por exames histopatoldgicos, como a biopsia,
que permitem a confirmacdo do tumor e a de-
finicdo de seu subtipo (ALMEIDA et al., 2022).

O tratamento do carcinoma basocelular é
predominantemente cirlrgico, com a excisao
local como método de escolha. A técnica de
Mohs, que oferece uma margem de seguranca
ampliada e tem altas taxas de cura, é recomen-
dada para tumores localizados em areas de di-
ficil acesso ou em pacientes com recidivas (SO-
USA et al.,, 2023). Além disso, alternativas
terapéuticas como a terapia fotodinamica e o
uso de inibidores de hedgehog tém mostrado e-
ficacia, especialmente em casos de CBC avan-
cado ou recidivante (CORREA et al., 2024).

Estudos recentes ressaltam a importancia da
abordagem multidisciplinar no tratamento do
CBC, que envolve ndo apenas cirurgides der-
matoldgicos, mas também oncologistas e pato-
logistas, para a definicdo do progndstico e o
acompanhamento do paciente (MARTINS et
al., 2021). O uso de novas tecnologias, como a
analise gendmica e biomarcadores moleculares,
tem contribuido para um melhor entendimento
das caracteristicas do CBC e para a personaliza-
¢ao dos tratamentos (CRUZ et al., 2023). Dessa
forma, a continua atualizacéo nas estratégias de
diagndstico e tratamento é crucial para otimizar

os resultados terapéuticos e reduzir a morbidade
associada ao carcinoma basocelular.

O objetivo deste trabalho é revisar os prin-
cipais avangos no diagndstico, tratamento e ma-
nejo do carcinoma basocelular (CBC), enfati-
zando os aspectos clinicos e as inovagdes tera-
péuticas mais recentes. O carcinoma basocelu-
lar, embora seja o0 tipo mais comum de cancer
de pele, possui caracteristicas bioldgicas e clini-
cas que exigem atencdo especial, visto seu cres-
cimento geralmente localmente invasivo e o
baixo potencial metastatico (RIBEIRO et al.,
2022; MACHADO et al., 2023).

O trabalho visa, ainda, explorar as metodo-
logias de diagndstico utilizadas atualmente, in-
cluindo a avaliacdo clinica, exames comple-
mentares e técnicas de imagem, além de discutir
as alternativas terapéuticas disponiveis, como a
excisdo cirurgica convencional, a cirurgia de
Mohs, a terapia fotodindmica e o uso de inibi-
dores de hedgehog em casos avangados (COR-
REA et al., 2024; ALMEIDA et al., 2022).
Além disso, serd abordada a importancia da pre-
vencao e do rastreamento precoce, destacando
os fatores de risco conhecidos, como a exposi-
cao solar excessiva e a predisposicao genética,
que contribuem para o aumento da incidéncia
da doenca (MARTINS et al., 2021).

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa realiza-
da no periodo de outubro a novembro de 2024,
por meio de pesquisas nas bases de dados Pub-
Med, Scopus e Google Scholar. Foram utiliza-
dos os descritores: "carcinoma basocelular",
"diagndstico", "tratamento”, "terapias-alvo" e
"cirurgia de Mohs". Dessa busca, foram encon-
trados 180 artigos, que posteriormente foram
submetidos aos critérios de selecéo.

Os critérios de inclusdo foram: artigos nos
idiomas inglés, espanhol e portugués; publica-
dos entre 2010 e 2024; que abordaram as te-
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maéticas propostas para esta pesquisa, incluindo
estudos do tipo revisdo, meta-analise, ensaios
clinicos e artigos originais, todos disponibiliza-
dos na integra. Os critérios de exclusao foram:
artigos duplicados, artigos disponibilizados a-
penas na forma de resumo, estudos que néo a-
bordaram diretamente o diagndstico ou manejo
do carcinoma basocelular, e aqueles que ndo
atenderam aos demais critérios de inclus&o.

Apos a aplicacdo dos critérios de selegéo,
restaram 45 artigos que foram submetidos a lei-
tura minuciosa para a coleta de dados. Os resul-
tados foram apresentados de forma descritiva,
divididos em categorias tematicas que abor-
dam: 1) o diagndstico do carcinoma basocelu-
lar, com énfase nas técnicas de imagem e biop-
sia; 2) os tratamentos cirdrgicos, como a cirur-
gia de Mohs e ressecgdes simples; 3) as terapias
emergentes, como a terapia fotodindmica e os
inibidores da via Hedgehog.

As categorias tematicas foram discutidas a
luz das diretrizes internacionais, como as da
American Academy of Dermatology e da Euro-
pean Society for Dermatological Research, com
0 objetivo de sintetizar as melhores préticas e
recomendac0es atuais no manejo do carcinoma
basocelular

RESULTADOS E DISCUSSAO

O carcinoma basocelular (CBC) é ampla-
mente reconhecido por sua alta prevaléncia en-
tre os canceres de pele, especialmente em pes-
soas com historico de exposic¢do cronica a radi-
acao ultravioleta (UV) (MARTINS et al., 2021,
INCA, 2019). Embora sua taxa de metastase
seja extremamente baixa, o crescimento local
do tumor pode resultar em deformacdes signi-
ficativas, especialmente em areas do rosto e a-
reas mais expostas (RIBEIRO et al., 2022). A
elevada incidéncia de CBC, somada ao seu im-
pacto estético e funcional, destaca a necessi-
dade de estratégias eficazes de diagndstico pre-

coce e tratamento adequado, &reas que vém sen-
do aprimoradas continuamente.

O diagndstico do carcinoma basocelular ge-
ralmente se d& por meio de avaliacdo clinica ini-
cial, sendo que a bidpsia da lesdo suspeita é
considerada o método padrdo-ouro para confir-
macao diagnodstica (SOUSA et al., 2023). A
analise histopatoldgica fornece detalhes essen-
ciais sobre o subtipo e a profundidade do tumor,
fatores que influenciam diretamente a escolha
do tratamento (RIBEIRO et al., 2022). No en-
tanto, a identificacdo de CBC em seus estagios
iniciais ainda é um desafio, dada a sua apresen-
tacdo clinica muitas vezes indolente e confusa,
podendo ser confundido com outras condi¢fes
benignas da pele, como queratose actinica ou
outras lesdes melanociticas (MACHADO et al.,
2023).

Em termos de manejo terapéutico, a exciséo
cirdrgica continua sendo a principal forma de
tratamento, com a técnica de Mohs oferecendo
excelentes resultados, principalmente em areas
de dificil acesso, como a regido periocular e
perioral (ALMEIDA et al., 2022). A cirurgia de
Mohs é vantajosa por permitir a remocdao do tu-
mor com margens de seguranca garantidas, mi-
nimizando a possibilidade de recidivas (SOU-
SAetal., 2023). No entanto, a técnica exige um
alto nivel de especializacdo, o que pode limitar
seu acesso em algumas regides (MARTINS et
al., 2021). Alternativas menos invasivas, como
a terapia fotodinamica, tém se mostrado efica-
zes, especialmente para lesdes superficiais ou
em pacientes que ndo podem se submeter a ci-
rurgia (PEREIRA et al., 2022).

Além disso, com a evolugéo das pesquisas,
novas terapias-alvo, como os inibidores de He-
dgehog, surgiram como uma opg¢do importante
para pacientes com CBC recidivante ou avanca-
do (CRUZ et al., 2023). Esses medicamentos
agem bloqueando a via de sinalizacdo celular
que controla a proliferacdo dos queratinocitos,

138|Péagina




responsaveis pelo desenvolvimento do tumor.
Embora promissores, esses tratamentos ainda
estdo em fase de avaliagéo e sdo recomendados
principalmente para casos mais agressivos (C-
ORREA et al., 2024). O uso dessas terapias, as-
sociado a tratamentos tradicionais, promete a-
brir novas possibilidades para uma abordagem
mais personalizada, melhorando o progndstico
em pacientes com caracteristicas moleculares
especificas (CRUZ et al., 2023).

Em relacdo a prevencdo, o aumento da
conscientizagdo sobre 0s riscos da exposicao
excessiva a luz UV tem sido um dos principais
pilares das campanhas de satde publica para re-
duzir a incidéncia de CBC. O uso de protetores
solares, a conscientizacdo sobre o0 uso de roupas
de protecdo e a limitacdo da exposi¢éo solar du-
rante os horarios de pico sdo estratégias funda-
mentais (INCA, 2019). Além disso, programas
de rastreamento para a deteccéo precoce tém se
mostrado eficazes em identificar casos iniciais,
0 que resulta em tratamentos menos invasivos e
melhores resultados a longo prazo (MARTINS
etal., 2021).

A pesquisa genética tem revelado informa-
¢Oes importantes sobre os mecanismos molecu-
lares que regulam o desenvolvimento do carci-
noma basocelular, oferecendo novas oportuni-
dades para tratamentos mais eficazes. Mutagdes
no gene PTCH1, que codifica uma proteina cha-
ve navia de sinalizacdo Hedgehog, séo frequen-
temente observadas em CBCs, especialmente
em pacientes com a sindrome de Gorlin (RI-
BEIRO et al., 2022). Essas descobertas tém
levado ao desenvolvimento de terapias molecu-
lares mais especificas, que podem, no futuro,
substituir ou complementar os tratamentos con-
vencionais, proporcionando uma abordagem
mais personalizada e de menor custo para o pa-
ciente.

Em resumo, o carcinoma basocelular conti-
nua a ser uma preocupacgao crescente na derma-

tologia, ndo apenas devido a sua alta incidéncia,
mas também pelas implicacGes estéticas e fun-
cionais que ele pode acarretar. O tratamento do
CBC tem evoluido significativamente, com a-
vangos importantes no diagnostico, nas opgoes
terapéuticas e nas estratégias de prevencdo. No
entanto, a gestdo eficaz dessa condigédo requer
uma abordagem integrada, envolvendo diag-
nostico precoce, tratamentos inovadores e uma
conscientizagdo publica cada vez maior sobre
0s riscos associados a exposicao solar (PEREI-
RA et al., 2022; SOUSA et al., 2023). A pes-
quisa continua, especialmente em areas como a
gendbmica, é fundamental para o desenvolvi-
mento de novas terapias, que prometem melho-
rar ainda mais o prognostico e a qualidade de
vida dos pacientes.

Esses avangos sdo promissores, mas é es-
sencial que mais estudos clinicos e de longo
prazo sejam conduzidos para confirmar a efica-
cia e a seguranca das novas abordagens, especi-
almente os tratamentos baseados em terapia ge-
nética e terapias-alvo (MARTINS et al., 2021;
CRUZ et al., 2023).

CONCLUSAO

O carcinoma basocelular (CBC) é a forma
mais comum de cancer de pele, com diagndsti-
co precoce sendo fundamental para um trata-
mento eficaz. Avangos como a cirurgia de Mo-
hs, terapias fotodinamicas e inibidores da via
Hedgehog tém mostrado promissores resulta-
dos no manejo da doenca, especialmente em ca-
sos recidivantes ou de dificil tratamento (SO-
USA et al., 2023; CRUZ et al., 2023). A pes-
quisa genética também tem avancado, indi-
cando possibilidades para tratamentos mais per-
sonalizados (RIBEIRO et al., 2022). Contudo,
ainda sdo necessarias mais investigacfes para
aprimorar terapias-alvo e garantir melhores re-
sultados a longo prazo. Prevengdo, como 0 uso
de protetor solar, continua essencial na reducao
da incidéncia do CBC (INCA, 2019).
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