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10 Anos de Evolução 
de um Carcinoma Basocelular: 
Um Relato de Caso
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O carcinoma basocelular é a neoplasia cutânea malig-
na mais comum e apresenta, habitualmente, um cres-
cimento lento e baixo potencial metastático. Apesar de 
raramente fatal, pode ser altamente destrutivo quan-
do o tratamento é tardio.1,2  

Relata-se o caso de um homem de 71 anos, ex-fun-
cionário bancário, não frequentador dos Cuidados de 
Saúde Primários (CSP), com antecedentes de asma, ta-
bagismo (10 UMA) e alcoolismo (em abstinência há 15 
anos). Medicado com associação de fluticasona/salme-
terol. O utente recorre à consulta em outubro de 2024 
por lesão inguinal esquerda, com 10 anos de evolução. 
Ao exame objetivo observava-se um tumor exofítico, 
macerado, com aderência aos planos profundos, com 
coloração violácea e odor fétido, de aproximadamente 
15 cm de maior diâmetro (Fig. 1). Sem outras altera-
ções relevantes. Em março de 2015 tinha sido enca-

minhado à consulta de cirurgia geral, por apresentar 
uma placa cutânea na mesma localização, com 3 cm 
de maior diâmetro. Faltou à consulta subsequente de 
cirurgia geral, tendo perdido seguimento. 

Em outubro de 2024, mesmo sem diagnóstico definiti-
vo e atendendo às dimensões do tumor, foi solicitado 
nos CSP estudo complementar de diagnóstico, com 
tomografia axial computorizada toraco-abdomino-pél-
vico, para avaliar a existência de lesões secundárias. 
Foi realizada referenciação para a consulta de derma-
to-venereologia.

Em novembro de 2024, na consulta de dermato-vene-
reologia, foi realizada biópsia incisional, cujo resultado 
histológico foi carcinoma basocelular (CBC). O estudo 
complementar previamente solicitado não revelou al-
terações. Em fevereiro de 2025 foi realizada excisão 
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da lesão e cicatrização por segunda intenção. O exame 
anátomo-patológico revelou margens livres de lesão 
tumoral. Verificou-se cicatrização completa da ferida 
4 semanas após a intervenção (Fig. 2). 

Este caso evidencia a importância do seguimento nos 
CSP e da adesão às consultas para referenciação, diag-
nóstico e tratamento precoce do CBC e de outros can-
cros cutâneos e não cutâneos.

FIGURA 1. Lesão tumoral, exofítidica, macerada e coloração violá-
cea (outubro de 2024)

FIGURA 2. Cicatriz após excisão e tratamento da ferida cirúrgica 
(abril de 2025) 
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