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Resumo

Introdução: As neoplasias de pele têm crescido 
em todo o mundo, porém, cerca de 50% dos 
casos podem ser prevenidos. Os trabalhadores 
rurais apresentam grande risco de desenvolver 
o câncer de pele, pois passam longos períodos 
expostos às radiações solares. Obje�vo: 
Elaborar um material educa�vo de abordagem 
ao câncer de pele. Método: Estudo relato de 
experiência descri�vo. Relato da Experiência: 
Para elaboração do material educa�vo foi 
realizada uma revisão sobre o tema na 
literatura cien�fica e ao documento elaborado 
pelo Consenso Brasileiro de Fotoproteção, 
produzido pela Sociedade Brasileira de 
Dermatologia. Foi elaborado um folheto 
in�tulado “Câncer de Pele: Plantando Proteção, 
Colhendo Saúde”, priorizando os seguintes 
aspectos: a) Informações básicas sobre o câncer 
de pele; b) Tabela para iden�ficação das lesões 
de pele cancerígenas; c) Equipamentos de 
Proteção Individual para proteção dos raios 
solares; d) Forma correta do uso do protetor 
solar em cada parte do corpo. Este tem intuito 
de auxiliar os profissionais da área da saúde a 
orientar o público rural quanto ao câncer de 
pele. Conclusões: O folheto é um instrumento 
de fácil manipulação e distribuição e se 
apresenta como uma importante ferramenta 
para a prevenção de doenças, como o câncer de 
pele, nas a�vidades de educação em saúde 
individual ou cole�va.
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Introdução

O interesse em inves�gar a saúde dos 

trabalhadores rurais surgiu após iden�ficar a 

existência de vulnerabi l idades nesses 

trabalhadores. A enfermagem do trabalho 

realiza cursos que associam a teoria à prá�ca e 

u�lizam métodos a�vos como forma de a�ngir 

e sensibilizar todos os par�cipantes. Aos 

trabalhadores rurais, por vezes são realizados 

treinamentos no próprio local de atuação e 

vivência desta população possibilitando, assim, 

enxergar a realidade na qual ela está inserida, 

junto com suas dificuldades e desafios.

Por meio do desenvolv imento destas 

a�vidades, lidando com esses trabalhadores, 

em treinamentos de primeiros socorros e 

prevenção de acidentes é que se iden�ficou 

um prob lema que pode inter fer i r  na 

qualidade de vida destas pessoas, mas que 

apresenta possibilidades de prevenção, que é 

o câncer de pele. 

Sendo ass im e  constatando que uma 

considerável parcela deste público é de pessoas 

com baixo nível de alfabe�zação, os autores 

propuseram-se, neste estudo, preparar um 

material educa�vo para trabalhadores, visando 

alertá-los sobre a importância da prevenção do 

câncer de pele, acreditando que este seja um 

instrumento que auxilie o trabalho de 

profissionais de saúde para a promoção da 

saúde e prevenção desta doença e que pode 

provocar neste público-alvo, mudanças de 

comportamento.

Percebeu-se, então, uma necessidade de 

aprofundamento sobre este tema, já que a 

população  rura l  e  pr inc ipa lmente  os 

trabalhadores permanecem expostos à radiação 

solar, raramente fazem uso de filtro solar e de 

equipamentos de proteção individual e parecem 

desconhecer os fatores de risco, as formas de 

prevenção e o tratamento desta doença. 

Abstract

Introduc�on: Skin neoplasms have been growing all 
over the world, but about 50% of cases can be 
prevented. Rural workers are at great risk of 
developing skin cancer because they spend long 
periods exposed to solar radia�on. Objec�ve: To 
prepare an educa�onal material to approach skin 
cancer. Experience Report: For the prepara�on of 
the educa�onal material, a review was made on the 
subject in the scien�fic literature and the document 
prepared by  the  Braz i l ian  Consensus  on 
Photoprotec�on, produced by the Brazilian Society 
of Dermatology. A leaflet en�tled "Skin Cancer: 
Plan�ng Protec�on, Reaping Health" was 

developed, priori�zing the following aspects: a) 
Basic informa�on about skin cancer; b) Table for 
iden�fica�on of cancerous skin lesions; c) Individual 
Protec�on Equipment to protect the solar rays; d) 
Correct way to use sunscreen in every part of the 
body. It aims to help health professionals to guide 
the rural public about skin cancer. Conclusions: The 
leaflet is an instrument of easy manipula�on and 
distribu�on and presents itself as an important tool 
for the preven�on of diseases, such as skin cancer, in 
the ac�vi�es of individual or collec�ve health 
educa�on.

Keywords: Skin Neoplasms; Rural Workers; Health 
Promo�on; Occupa�onal Health.



145

Acresce-se que o Brasil, com sua extensão 

g e o g r á fi c a ,  e s t á  l o c a l i z a d o  e m  t r ê s 

hemisférios diferentes: uma pequena parte ao 

norte, localizada no hemisfério norte; a maior 

parte no hemisfério sul e todo ele localizado 

no hemisfério ocidental ou oeste. É cortado ao 

norte pela Linha do Equador e ao sul pelo 

Trópico de Capricórnio, ou seja, em grande 

parte do país há altas temperaturas e radiação 
1.solar.  Pelos fatores geográficos descritos o 

brasi leiro é um dos povos com maior 

exposição anual ao Sol. Dessa forma, a 

fotoproteção pode ser entendida como um 

conjunto de medidas direcionadas a reduzir a 

e x p o s i ç ã o  a o  S o l  e  p r e v e n i r  o 

desenvolvimento dos danos agudos ou 
1

crônicos causados na pele.

Es�ma-se que no Brasil, em 2016, houve 5.670 

novos casos de câncer de pele do �po 

melanoma. Destes, os homens foram os mais 

acome�dos, com cerca de 3.000 casos e 2.670 

casos em mulheres. No ano de 2013, foram 

registradas 1.547 mortes por esta patologia, 

sendo que destes 903 eram homens e 644 
2

mulheres.

Nos Estados Unidos, esse número é maior, com 

uma es�ma�va de 76.380 novos casos em 2016. 

A taxa de incidência anual é de que, a cada 

100.000 pessoas, um negro seja acome�do pelo 

melanoma, 4 hispânicos e 25 não-hispânicos 

brancos, sendo mais elevadas nas mulheres do 

que nos homens antes de 65 anos, mas a par�r 

desta idade, a taxa na população masculina é o 

dobro da feminina e a par�r dos 80 anos, é o 

triplo. Isso se deve às diferenças ocupacionais e 

recrea�vas à radiação ultravioleta que 
3mudaram ao longo do tempo.

Sabe-se que o câncer de pele é uma dermatose 

rela�vamente comum nos seres humanos, 

sendo que o número de pessoas acome�das 

por esta neoplasia é superior ao número das 

acome�das por todos os outros �pos de câncer 

somados. As neoplasias de pele dividem-se em 

dois �pos: 1) Não melanoma: corresponde a 

cerca de 30% dos tumores malignos registrados 

no Brasil, representando 4,6% das neoplasias 

malignas de pele e que, se descoberto 

precocemente, possui alto índice de cura, 

a p r e s e n t a n d o  u m  m e n o r  í n d i c e  d e 

mortalidade; 2) Melanoma: apesar de não ser 

tão comum, apresenta um grau de letalidade 

bem mais elevado, que é o câncer de pele do 

�po melanoma, representando cerca de 4% dos 

cânceres de pele e sendo responsável por 60% 
4-9das mortes por esta neoplasia.  

Embora as neoplasias tenham crescido em todo 

o mundo, cerca de 50% podem ser prevenidas. 

Seu crescimento tem sido atribuído aos 

múl�plos fatores, dentre eles: mudança de 

hábito da população quanto à exposição solar 

diária e proteção �sica, aumento da incidência 

de raios ultravioletas (R U V) devido à 

diminuição da camada de ozônio e maior 

exposição a eles, principalmente aos raios 

ultravioletas do �po A (UVA) e aos do �po B 

(UVB) e por esté�ca, como por exemplo, para 

manter a pele sempre bronzeada, seja por 
10

métodos naturais ou ar�ficiais.
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Dentre a classe trabalhadora que apresenta 

grande risco em desenvolver o câncer de pele, 

estão os trabalhadores rurais, pois estes 

passam um longo período exposto às radiações 

solares, chegando a ser o principal fator de risco 

para cerca de 90% dos cânceres de pele do �po 

não melanoma.  Dependendo da região em que 

atua, o trabalhador acaba se expondo mais ao 

risco de câncer de pele, principalmente se ele se 

encontra próximo à região equatorial e não se 
1 1 , 1 2 .protege adequadamente.  É comum, 

conforme a vivência dos autores encontra-los 

nas plantações sem roupas adequadas e de 

mangas longas, pois alegam sen�r muito calor.

Sabe-se que existe um conjunto de medidas 

para reduzir ou atenuar a exposição às 

ra d i a ç õ e s  s o l a r e s ,  v i s a n d o  p r e v e n i r 

consequências deletérias das mesmas. 

Contudo a fotoproteção também iden�ficados 

como filtros solares é des�nada a proteger a 

pe le ,  láb ios  e  cabe los  das  rad iações 

ultravioletas por meio de ações químicas, �sicas 

ou biológicas. Atualmente, são comercializados 

em forma de creme, loção, gel, pasta, bastão 

labial, spray, xampu, condicionador capilar e 

outros veículos que agem por mecanismos 
13�sicos e químicos, isolados ou combinados.

Diante da dificuldade de acesso a essa 

população para conscien�zação sobre o câncer 

de pele, optou-se pela elaboração de um 

folheto educa�vo, visto que são mais fáceis de 

serem manuseados já que são de fácil acesso e 

seu esquema permite uma maior quan�dade 

de informações, além de terem um excelente 

custo-bene�cio e o inves�mento para sua 
14produção é menor.

Dessa forma, este estudo traz sua importância 

devido à necessidade de, assim como em 

outros países, se ter um folheto que traga 

informações sobre o câncer de pele e que seja 

elaborado com foco no público rural, para que 

nas mais diferentes circunstâncias, estes 

trabalhadores possam receber e serem 

orientados acerca do câncer de pele. De tal 

forma que teve como obje�vo elaborar um 

material educa�vo ilustra�vo de abordagem ao  

câncer de pele que poderá ser u�lizado por 

profissionais da área da saúde, para orientar o 

público rural quanto ao câncer de pele.

Método

O ar�go relata a experiência da elaboração de 

um material educa�vo, baseado na experiência 

prá�ca dos pesquisadores, para a prevenção do 

câncer de pele entre trabalhadores rurais. 

Trata-se de um estudo relato de experiência 

descri�vo, vivenciado por uma enfermeira da 

saúde do trabalhador.

O material foi elaborado no período de um mês, 

até que finalizado. A elaboração se baseou em 

informações evidenciadas em outros estudos 

acerca do tema e ob�das por meio de uma 

Revisão Integra�va, agregadas à experiência 

dos pesquisadores, que possuem vivência com 

os trabalhadores rurais, além de relatos destes 

s o b r e  a  t e m á � c a  c o m o  d ú v i d a s , 

ques�onamentos e colocações.
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Para a elaboração deste material, foram 

realizadas fotos autorais, sobre a forma 

correta do uso de protetor solar. Para isso, o 

modelo u�lizado nas fotografias assinou um 

Termo de Autorização para Uso de Imagens 

(Fotos), autorizando o uso e divulgação das 

fotos no folheto, sendo a mesma emi�da em 

duas vias, uma delas ficando em posse do 

par�cipante e outra com os pesquisadores 

responsáveis.

Para as fotos de face, a primeira autora deste 

estudo, cedeu sua imagem, não necessitando, 

portanto de autorização. Com relação à 

elaboração do folheto, foi u�lizado como 

referência o documento elaborado pelo 

Consenso Brasi le iro de Fotoproteção, 

produzido pela Sociedade Brasileira de 

Dermatologia, composta por cerca de sete mil 

médicos especializados em dermatologia no 

Brasil. Este documento foi produzido por 24 

professores interessados em fotobiologia que 

revisaram em profundidade a fotobiologia e a 

fotoproteção.  É  des�nado a todos os 

profissionais e agentes de saúde, bem como à 

m í d i a  e s p e c i a l i z a d a ,  a o s  ó r g ã o s 

governamentais e à sociedade organizada 

envolvida com polí�cas públicas de atenção à 

saúde, indústrias farmacêu�cas e cosmé�cas, 

servindo tanto como fonte de consulta quanto 

p a r a  e s � m u l a r  e  f o m e n t a r  d e b a t e s 

relacionados à fotoproteção adaptado à 
1

realidade brasileira.

Priorizou-se o formato de folheto, dividido em 

três colunas (figura 1 e figura 2). O conteúdo foi 

definido a par�r de itens con�dos nos ar�gos da 

revisão, porém, traduzidos para uma linguagem 

acessível ao público rural, além da u�lização de 

imagens para facilitar a compreensão do tema 

abordado, assim, optou-se por uma linguagem 

verbal simples, associada a uma linguagem não 

verbal, a fim de proporcionar um melhor 

e n t e n d i m e n t o  p a r a  o  p ú b l i c o - a l v o 

(trabalhadores rurais).

Este folheto foi confeccionado priorizando os 

seguintes aspectos: a) Informações básicas 

sobre o câncer de pele; b) Tabela para 

iden�ficação das lesões de pele cancerígenas; 

c) Equipamentos de proteção individuais (EPI) 

para proteção dos raios solares; d) Forma 

correta do uso do protetor solar em cada parte 

do corpo.

Discussão

A fotoproteção é uma medida indispensável 

para a prevenção do câncer de pele, porém, 

isoladamente não consegue proteger de forma 

adequada então, deve-se fazer a associação 

com filtros solares, fotoprotetores naturais, 
15

�sicos e os an�oxidantes.

Dentre os fotoprotetores �sicos incluem o uso 

de roupas, chapéus, óculos de sol, coberturas 
16

naturais ou ar�ficiais e vidros.  Dentre os 

naturais são as sombras das árvores e ar�ficiais 

os guarda-sóis e coberturas. No caso das 

roupas, as coberturas ar�ficiais com tecido 

mais escuro e espesso proporcionam maior 
17proteção.
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Algumas vitaminas são an�oxidantes e 

previnem os efeitos dos radicais livres causando 

a prevenção do envelhecimento cutâneo. 

Dentre as conhecidas são a re�nol (vitamina A), 

ácido ascórbico (vitamina C), tocoferol 

(vitamina E) e de oligoelementos como o cobre, 
15,18

selênio e zinco.

A ingestão de vitaminas terá o efeito desejado, 

se forem associadas à alimentação adequada, 

além de horas de sono e exercícios �sicos 
18

sa�sfatórios.

Para a eficácia fotoprotetora de um filtro solar, 

deve-se considerar a correta forma de uso, 

como a quan�dade aplicada, a regularidade na 

reaplicação, a resistência à água e a proteção 
19

contra os raios ultravioletas UVA e UVB.  

A produção dos materiais educa�vos na saúde 

tem sido considerada per�nente em relação a 

vários temas, pois tem como obje�vo 

disseminar temas relevantes para a prevenção 

ou tratamento de patologias, guiar e adaptar 

comportamentos, promover a saúde, prevenir 

doenças e informar riscos e hábitos saudáveis 
20

de vida.

Ressalta-se que o trabalho no campo é 

perigoso, pois apresenta vários fatores que 

favorecem os riscos ambientais, tanto os de 

acidentes, como os �sicos, químicos, biológicos 

ou ergonômicos, aumentando as possibilidades 
21de riscos para os trabalhadores rurais.  De fato 

os trabalhadores rurais, não conseguem 

escolher, livremente, os melhores horários para 

realizarem o seu trabalho, de modo que sua 

exposição às radiações solares costuma ser 

diária e con�nua. 

Os protetores solares são uma importante 

ferramenta de proteção frente aos efeitos 

prejudiciais decorrentes da exposição à 

radiação Ultravioleta (UV), porém, seu uso 

ainda é pouco expressivo e de forma 

inadequada, o que reflete o baixo nível de 

conhecimento dos trabalhadores rurais acerca 

dos bene�cios de sua u�lização na prevenção 

de vários �pos de alterações dermatológicas 
22

indesejáveis.

2 3A Norma regulamentadora (NR) nº 06  

considera o Equipamento de Proteção 

Individual (EPI), como “todo disposi�vo ou 

produto, de uso individual u�lizado pelo 

trabalhador, des�nado à proteção de riscos 

susce�veis de ameaçar a segurança e a saúde 

no trabalho.”

Em relação aos mecanismos que podem ser 

u�lizados para a proteção quanto às radiações 

solares, dentre os produtos disponíveis no 

mercado, deve-se preferir aqueles que 

ofereçam segurança, ampla proteção, boa 

cosmé�ca, estabilidade química em diferentes 

condições de calor e umidade, fotoestabilidade 
13

e baixo custo.

A NR nº 06 explica que a empresa é obrigada a 

fornecer aos empregados, gratuitamente o 

EPI adequado e em perfeito estado de 

conservação e funcionamento. Sendo de 
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responsabilidade do empregador as seguintes 

reivindicações: adquirir o EPI adequado ao 

risco de cada a�vidade na qual o trabalhador 

está exposto; exigir que o trabalhador faça uso 

do EPI; fornecer ao trabalhador somente o 

aprovado pelo órgão nacional competente em 

matéria de segurança e saúde no trabalho; 

orientar e treinar os trabalhadores sobre o seu 

uso adequado, guarda e conservação; 

Subs�tuir imediatamente, quando danificado 

ou extraviado; responsabil izar-se pela 

higienização e manutenção periódica; 

comunicar ao Ministério do Trabalho e 

Emprego, qualquer irregularidade observada; 

registrar o seu fornecimento ao trabalhador, 

podendo ser adotados livros, fichas ou 
23sistema eletrônico.

Contudo,  as  condutas  adotadas  e  de 

responsabilidades aos trabalhadores são: Usar 

o EPI, apenas para a finalidade na qual se 

des�na; responsabilizar-se pela guarda e 

conservação; Comunicar ao empregador 

qualquer alteração que o torne impróprio para 

u s o ;  e  exe rc e r  a s  d e te r m i n a çõ e s  d o 
23

empregador sobre o uso adequado.

Considerações finais

Apesar de supor-se que os trabalhadores rurais 

possuam certo grau de conhecimento acerca do 

assunto tratado, acredita-se que precisam de 

es�mulo para que comecem a mudar seus 

hábitos, pois mesmo nas plantações dos 

campos, muitas vezes deixam de usar 

ves�mentas de mangas longas, devido ao calor.

O folheto, quando elaborado com foco no 

trabalhador rural, pode apresentar-se como um 

importante instrumento para disseminação de 

informações, visto que o mesmo é de fácil 

manipulação, e devido a sua linguagem não-

verbal, pode se mostrar de fácil compreensão.

Compreende-se, portanto, que os materiais 

educa�vos, principalmente quando associados 

às a�vidades de intervenção educa�vas, 

podem ser estratégias bastante interessantes e 

eficazes para a prevenção do câncer de pele em 

trabalhadores rurais, porém devem ser 

moldadas para a sua realidade. Sendo assim, o 

folheto informa�vo é uma forma de se obter a 

aproximação destes trabalhadores e iniciar 

uma mudança de comportamento.

Contudo, o material educa�vo ilustra�vo 

elaborado ainda não foi disponibilizado aos 

trabalhadores rurais, visto que necessita de 

validação por exper�ses na área e teste piloto 

entre os trabalhadores rurais. 

Apesar de o material ser elaborado tendo os 

trabalhadores rurais como público alvo, 

i n c e n � v a - s e  o  u s o  t a m b é m  p a r a 

conscien�zação de outros trabalhadores que 

atuam em ramos a fins.
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Figura 1. Frente do folheto.
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Figura 2. Verso do folheto.
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