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O carcinoma de células escamosas do pênis (CCEP) é uma neoplasia prevalente na América do 
Sul, principalmente nas regiões Norte e Nordeste do Brasil. A demora em procurar atendimento é 
um importante fator para o diagnóstico em estado avançado. Dentre os fatores de risco o mais 
importante é a presença de prepúcio e acúmulo de esmegma. Grupos sociais que mantém uma 
higiene adequada apresentam baixas prevalências da doença. Logo, a fimose, que dificulta a 
higienização, é fator importante a ser avaliado. CCEP tem sido constantemente associado à 
infecção pelo Papilomavírus humano (HPV), sendo os tipos de HPV 6, 11, 16 e 18 os mais 
frequentes. OBJETIVO: Caracterizar a epidemiologia e a clínica dos pacientes portadores de 
carcinoma de células escamosas do pênis e avaliar a associação com a infecção com o HPV. 
Trata-se de um estudo descritivo, transversal que analisa as variáveis associadas ao CCEP em 
pacientes com câncer de pênis atendidos no ambulatório de Urologia da FCECON, entre Agosto 
de 2013 à Julho de 2015. Foi realizada coleta de material das lesões através de cirurgia e feita a 
extração e a amplificação de DNA viral, seguido de detecção em gel de agarose, seguido de 
genotipagem. Foi feita PCR para um gene endógeno (B-globina) como controle da presença de 
DNA amplificável. Foram coletadas amostras de 20 pacientes com CCEP. Das 20 amostras, 11 
(55 %) foram positivas para HPV. Observou-se 9 amostras negativas para HPV,  1 positivo para 
HPV 53, 1 para HPV 11, 5 para HPV 16, 1 para HPV 6, 1 para HPV 51, 1 para HPV 44 e 45 e 1 
com HPVs 16,42,44/45. Quanto aos fatores de risco, foram detectados 55% dos casos com fimose, 
20% postectomisados, e 55% são ex-fumante. A lesão atingiu todo o pênis em 15% dos casos, a 
glande em 5%, prepúcio e base em 5% e 65% na glande e prepúcio, sendo que em 10% não se 
tem informação. A maioria das lesões (25%) tinha CCEP bem diferenciado, 55% apresentou lesão 
ulcerada e 20% vegetante. Os linfonodos inguinais foram atingidos em 35% dos casos, e os 
pélvicos em 20%. A metástase ocorreu em 20% dos pacientes. Observou-se que o CCEP tem 
associação com a infecção pelo HPV, pois 55% apresentaram positividade, sendo o tipo de HPV 
16 o mais frequente. Ficou clara a relação da higiene com o aparecimento da doença, já que 55% 
dos sujeitos apresentaram fimose e 80% não foram postectomizados, fatores que dificultam a 
melhor higienização da área, associando com o maior número de ocorrências da neoplasia na 
glande e prepúcio. 
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