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1 Introdução 

A  pele,  o  maior  órgão  do  corpo  humano,  atua  como  barreira  contra  agressões 

ambientais, o que a torna vulnerável ao desenvolvimento de neoplasias (Dąbrowska et al., 2018; 

Wang; Gao; Zhang, 2025). Os tumores cutâneos representam uma das neoplasias mais comuns 

em todo o mundo,  abrangendo lesões pré-malignas,  como a ceratose actínica,  carcinomas 

invasores, com destaque para o Carcinoma Basocelular (CBC) e o Carcinoma Espinocelular 

(CEC) e também os cânceres de pele do tipo melanoma, constituindo um significativo desafio 

para a saúde pública (Reek et al., 2017; Leiter; Keim; Garbe, 2020; Wang; Gao; Zhang, 2025). 

A busca por biomarcadores que possam distinguir tumores de baixa agressividade daqueles 

com alto potencial metastático é essencial para a personalização do tratamento e a melhoria dos 

desfechos clínicos (Trager et al., 2022). 

No microambiente tumoral, a sinalização purinérgica via receptor P2X7 — canal iônico 

ativado por ATP extracelular — regula inflamação, proliferação e invasão celular, associando-

se a fenótipos mais agressivos  (Sluyter, 2017; Di Virgilio et al., 2017; Adinolfi et al., 2018). 

Contudo, a caracterização do P2X7 em tumores cutâneos e sua correlação com parâmetros 

anatomopatológicos  clássicos  ainda  precisam  ser  elucidadas,  sendo  promissoras  para  a 
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identificação de biomarcadores prognósticos e alvos terapêuticos (Sluyter, 2017; Di Virgilio et  

al., 2017; Adinolfi et al., 2018).

2 Objetivos 

Analisar o perfil clínico-patológico de uma amostra de tumores cutâneos e fundamentar 

a investigação da expressão do receptor purinérgico P2X7 nessas lesões. 

3 Metodologia 

Trata-se de um estudo retrospectivo e descritivo aprovado pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa da Universidade Federal da Fronteira Sul (CAAE: 84950224.2.0000.5564). Realizou-

se a coleta retroativa de dados e revisão de prontuários médicos referentes aos últimos cinco 

anos em um laboratório de patologia de referência para a região Oeste de Santa Catarina. As 

variáveis clínicas coletadas incluíram: sexo, idade, localização anatômica das lesões e número 

de  tumores  por  paciente.  Quanto  aos  parâmetros  anatomopatológicos,  avaliaram-se  o 

diagnóstico histopatológico (ceratose actínica, CBC, CEC in situ/Doença de Bowen e CEC 

invasor),  grau  de  diferenciação  histológica  (bem  diferenciado,  pouco  diferenciado), 

profundidade/nível  de  invasão na  pele  (epiderme,  derme superficial,  média  ou  profunda), 

presença de ulceração e comprometimento das margens cirúrgicas.  As informações foram 

organizadas e tabuladas em planilha eletrônica, garantindo o anonimato e a preservação dos 

dados dos pacientes. Esta etapa de caracterização serve como base para a subsequente análise 

de expressão do receptor P2X7 por imunohistoquímica nas amostras selecionadas.

4 Resultados e Discussão

Nesta etapa inicial de caracterização da amostra, como evidenciado na Tabela 1, foram 

analisados os dados de 7 pacientes (IDs 001 a 007), totalizando 12 lesões cutâneas avaliadas. A 

faixa etária dos pacientes apresentou relevância clínica, destacando-se indivíduos idosos (entre 

70 e 86 anos), faixa etária historicamente mais suscetível ao acúmulo de radiação ultravioleta e 

desenvolvimento  de  neoplasias  cutâneas  (Leiter;  Keim;  Garbe,  2020).  A  ocorrência  de 

múltiplas lesões nos pacientes ID 002 e ID 006 (3 lesões cada) evidencia o conceito de campo 

de cancerização cutâneo, caracterizado por alterações teciduais subclínicas difusas induzidas 

pela exposição solar contínua (Torezan; Festa Neto, 2013; Willenbrink et al., 2020).
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Tabela 1 - Caracterização clínica

A amostragem revelou  amplitude  no  espectro  de  diferenciação  e  invasão  tumoral 

(Tabela 2): desde lesão pré-maligna (ceratose actínica, ID 002-1) e CEC in situ (IDs 002-3 e 

006-1), até CBC infiltrativo (ID 002-2) e múltiplos CECs invasores. Acometimento da derme 

profunda foi identificado em 4 CECs invasores (IDs 004, 006-3, 007-1 e 007-2), parâmetro de 

alto risco associado a menor sobrevida e disseminação metastática (Thompson  et al., 2016; 

Zakhem et al., 2023). A ulceração esteve presente em 5 das 12 lesões, correlacionando-se com 

crescimento acelerado e comportamento agressivo (Chergui et al., 2025). Margens cirúrgicas 

comprometidas foram observadas em tumores profundos e de menor diferenciação histológica 

(IDs 006-3 e 007-2), elemento crítico para o risco de recidiva local (Chergui et al., 2025).

Tabela 2 - Caracterização anatomopatológica



O receptor P2X7, ativado por ATP extracelular, modula o microambiente tumoral, a 

inflamação  e  a  invasão  celular  (Di  Virgilio  et  al.,  2017;  Adinolfi  et  al.,  2018).  A 

heterogeneidade da amostra fundamenta a hipótese de que a expressão de P2X7 varia com a 

gravidade tumoral (Tabela 3), tendendo à superexpressão em lesões profundas, ulceradas ou 

pouco diferenciadas (como o ID 007-2) pelo microambiente inflamatório rico em ATP (Sluyter, 

2017; Di Virgilio et al., 2017). Assim, a caracterização clínico-patológica valida a investigação 

do P2X7 como potencial  biomarcador prognóstico e alvo terapêutico em tumores de pele 

(Sluyter, 2017; Adinolfi et al., 2018). 

Tabela 3 - Fundamentação para a investigação do receptor P2X7 em tumores cutâneos

5 Conclusão

A caracterização da amostra evidenciou um perfil amostral composto por lesões pré-

malignas  e  malignas  com  diferentes  graus  de  diferenciação  e  profundidade  de  invasão, 

predominantemente  em  áreas  fotoexpostas  de  pacientes  idosos.  A  identificação  desses 

parâmetros anatomopatológicos fornece o arcabouço necessário para correlacionar o perfil 

clínico-patológico dos tumores cutâneos com os níveis de expressão do receptor purinérgico 

P2X7 nas análises imunohistoquímicas subsequentes.
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