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1. Introducio

A glandula tireoide ¢ um o6rgdo enddcrino situado na regido anterior do pescogo,
responsavel pela sintese e liberacdo dos hormonios tireoidianos, fundamentais para a regulacdo
do metabolismo corporal. Além disso, alteracdes estruturais ou funcionais dessa glandula
podem resultar condigdes clinicas, que variam desde doencgas benignas até processos malignos,

entre os quais se destaca o cancer de tireoide!.

O diagnéstico do cancer de tireoide geralmente se inicia com a avaliagdo clinica da
regido cervical, complementada pela ultrassonografia. Quando identificada uma lesdo suspeita,
procede-se a bidpsia, cujo material ¢ submetido a analise histopatologica, permitindo

determinar se o nddulo corresponde a um tumor benigno ou maligno?.
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Segundo dados epidemioldgicos, € evidenciado que a incidéncia e a prevaléncia do
cancer de tireoide tém aumentado nas ultimas décadas, sendo mais frequente entre mulheres e
apresentando maior ocorréncia em individuos entre a faixa de 50-54 anos>. Além disso, embora
as doengas da tireoide estejam entre as condi¢cdes enddcrinas mais comuns na populagdo geral
e o Brasil apresenta uma das maiores incidéncias desse tipo de enfermidade no mundo, estima-
se que entre 12,3% e 17,5% dos adultos apresentam algum disturbio tireoidiano, muitos dos

quais permanecem sem diagndstico.

Entretanto, mesmo em paises da América do Sul que possuem registros populacionais,
como Brasil, Colombia e Chile, as informagdes sobre cancer de tircoide ainda sdo escassas ¢
fragmentadas®*. Observa-se, entdo, que na regido Norte do Brasil, especialmente no estado do
Amazonas, a quantidade de pesquisas publicadas e dados epidemiologicos disponiveis €
extremamente limitada, evidenciando lacunas importantes para o conhecimento da doenga

nessa populagdo.

Portanto, ¢ fundamental fortalecer a¢des de saide no Amazonas que promovam o
diagndstico precoce e o acesso ao tratamento do cancer de tireoide, bem como incentivar
pesquisas que analisem as caracteristicas epidemiologicas sociodemograficas (idade e sexo),
além da modalidade terapéutica e tempo de tratamento (inicio do tratamento apds o

diagnostico).

2. Material e Métodos

A pesquisa caracteriza-se como revisao bibliografica retrospectiva e descritiva. Foram
considerados dados do Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide (DATASUS)
e registros de cancer de tireoide (CID-10: C73) notificados do estado do Amazonas no periodo
de 2015-2025. Entre as variaveis avaliadas, consideraram-se aspectos sociodemograficos

(idade e sexo), a modalidade de tratamento adotada e o periodo de acompanhamento.

E como resultado foi obtido uma revisao literaria de base populacional que por se tratar
de dados de acesso publico e secundario, ndo houve necessidade de submissdao ao Comité de
Etica em Pesquisa, respeitando-se os principios de confidencialidade e anonimato estabelecidos

pela Resolug@o n® 466/2012 do Conselho Nacional de Satde.

3. Resultados e Discussao



Primordialmente, foram identificados 774 casos de neoplasia maligna da tireoide
diagnosticados em pacientes no estado do Amazonas, entre os anos de 2015 e 2025. A partir de
dados obtidos do DATASUS, observou-se que a maior parte dos casos ocorreu no sexo
feminino, com 86,69% (n=671), a maioria ocorrendo entre 40 e 54 anos, correspondendo a

35,65% (n=276).

A respeito da modalidade terapéutica, a cirurgia se destaca como a principal
intervengdo, correspondendo a 78,16% (n=605) dos casos. Em 19,50% (n=151) n3o ha
informacao sobre o tipo de tratamento. As menores porcentagens referem-se a quimioterapia,

com 1,03% (n=8), e a radioterapia, com 1,29% (n=10) (Tabela 1).

Tabela 1 - Numero de casos entre 2015 a 2025 no Amazonas e a modalidade terapéutica

escolhida de acordo.

Modalidade Terapéutica Casos
Total de casos 774
Cirurgia 603
Quimiocterapia 2
Radicterapia 10
Sem informagio de tratamento 151

Consoante ao tempo de tratamento, observa-se que 73,39% (n=599) foram realizados
em até 30 dias, 0,64% (n=5) entre 31 e 60 dias, enquanto que interven¢des com mais de 60 dias
corresponderam a 2,45% (n=19). E valido ressaltar que 19,5% (n=151) dos casos pesquisados

ndo possuiam informagdes acerca do tempo de tratamento.

A andlise epidemiologica acerca do cancer de tireoide no estado do Amazonas
demonstrou uma convergéncia com dados observados em outras regides do Brasil,

principalmente na regido Norte.

A prevaléncia observada no sexo feminino (86,69%) reafirma estudos como o de Zocche
& Pescador (2023) e Ferreira et al. (2024) que constataram a predominancia de casos em
mulheres (84,26% na regidao Norte), um fendmeno que pode estar associado tanto a fatores
hormonais quanto ao maior engajamento feminino com servigos de satde, no que tange ao

progndstico se comparado com os pacientes do sexo masculino.

Quanto a faixa etéria, destaca-se a faixa etaria entre 40 e 54 anos, em concordancia com

estatisticas mundiais. Esse grupo etario possui maior risco para o desenvolvimento da doenca,



e autores como Vilar et al. (2022) e Ferreira et al. (2024) reforgcam a importancia da detecgdo

precoce nesse grupo, ja que a mortalidade aumenta consideravelmente ap6s os 40 anos.

O tipo histologico mais encontrado foi o carcinoma papilifero, assim como em demais
partes do pais, dado apoiado por estudos como o de Ferreira et al. (2024), que identificou esse

subtipo em mais de 76% dos casos na regiao.

Apesar da cirurgia se manter como o tratamento de primeira escolha, a lacuna de dados
sobre a conduta terapéutica em quase 20% dos registros (19,50%) sinaliza uma notoria
fragilidade no sistema de informagdo local. Essa deficiéncia ¢ apontada por Ferreira et al.

(2024), com énfase para falhas ainda mais graves no registro de casos na regido Norte.

Em contrapartida, o estado do Amazonas demonstrou um ponto de exceléncia: o tempo
de inicio do tratamento. Em 73,39% dos casos, o tratamento foi iniciado em até 30 dias apos o
diagndstico, o que representa um avanco em relacdo a dados anteriores de Vilar et al. (2022) e
Ferreira et al. (2024), que documentavam deficiéncias no acesso ao tratamento na regido. Esse
resultado sugere uma evolugao positiva na organizag¢ao da rede de ateng¢ao oncolodgica do estado

e também melhorias na atengdo basica para o direcionamento ao tratamento especializado.
4. Conclusoes

Os resultados apontam maior ocorréncia de cancer de tireoide em mulheres de 40 a 54
anos, o que confirma tendéncias nacionais e internacionais. Esse achado refor¢a a necessidade
de politicas publicas voltadas ao rastreamento e diagnostico precoce. A cirurgia foi identificada
como o principal tratamento, mas a falta de registros completos sobre as condutas e o tempo
terapéutico evidencia fragilidades nos sistemas de informagdo em saude, dificultando o
monitoramento do cuidado oncologico. Essa lacuna impede uma analise mais aprofundada da
qualidade e equidade dos servicos, um desafio que se alinha diretamente com o Objetivo de
Desenvolvimento Sustentavel 3.8, focado tanto na busca pela cobertura universal de satde
quanto pelo acesso a servicos essenciais de qualidade. Em contrapartida, destaca-se
positivamente o inicio precoce do tratamento, muitas vezes em até 30 dias, o que sugere avancos
na rede de atencdao e maior eficiéncia do sistema de saide do Amazonas. Essa agilidade no
atendimento ¢ um indicador-chave na gestao de riscos de satide e na capacidade de resposta do

sistema, um pilar fundamental do Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.d. Apesar das



limitagdes encontradas, observa-se uma evolucio no acesso ao tratamento, contribuindo para a

reducdo de desigualdades regionais no enfrentamento do cancer de tireoide.
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