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Introducao

Os canceres do trato gastrointestinal superior (es6fago e estdbmago) representam um significativo desafio
global em oncologia, com alta mortalidade e diagnéstico frequentemente tardio. Estudos destacam a
necessidade de mais ensaios clinicos randomizados para avancgos terapéuticos, enfatizando a importancia
de colaboragdes multicéntricas (DONNELLY; GIRLING; FAYERS, 1994). A pandemia de COVID-19 agravou
0 cenario, com pacientes oncoldgicos enfrentando maior risco de complicagdes e interrupgdes no tratamento
(APOSTOLOU et al., 2021). Fatores como infecgao por Helicobacter pylori, tabagismo e habitos alimentares
estio fortemente associados ao desenvolvimento desses tumores. A ecoendoscopia (EUS) destaca-se como
método preciso para estadiamento locorregional, embora apresente limitagcdes técnicas (HUNERBEIN et al.,
2003). Este estudo visa analisar dados clinico-epidemiolégicos de pacientes com cancer do TGl superior,

contribuindo para estratégias de diagndstico precoce e terapias personalizadas.

Materiais e Métodos

Este estudo analisou a ocorréncia e a distribuicdo dos casos de cancer colorretal no Brasil, com base em
dados extraidos da plataforma Portal-Oncologia Brasil. Foram incluidos na amostra: 1) individuos com
diagnostico confirmado de cancer no trato digestorio superior entre os anos de 2013-2024; 2) registros que
continham informacgdes sobre idade, sexo e etnia. Os critérios de exclusdo abrangeram: 1) pacientes com
outros tipos de neoplasias que ndo o cancer colorretal; 2) condi¢des clinicas ndo neoplasicas; 3) registros

fora do intervalo temporal estabelecido.

Resultados

A analise dos dados referentes a incidéncia e distribuicdo dos casos de cancer do trato digestoério superior
(es6fago e estdbmago) no estado de Minas Gerais, cobrindo o periodo de 1998 a 2021 e extraidos da
plataforma Portal-Oncologia Brasil, revelou diversos aspectos epidemioldgicos e clinicos. A distribuicdo dos
casos por faixa etaria, detalhada na Figura 1, foi analisada para identificar os grupos etarios com maior
acometimento por essas neoplasias em Minas Gerais durante o periodo estudado. A localizagao primaria do
carcinoma dentro do trato digestério superior foi outro ponto investigado, conforme apresentado na Figura 2.
Esta analise buscou mapear os sitios anatémicos (es6fago ou estdbmago, e possivelmente sublocaliza¢des)
mais frequentemente afetados pelos tumores no estado.
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Figura 1. Distribuicéo de casos de Cancer de Trato
Digestorio Superior por Faixa Etaria de

1998 a 2021em Minas Gerais.

Figura 2. Distribuicéo de casos de Cancer de Trato
Digestoério Superior por Localizagéo
Primaria do Carcinoma de 1998 a 2021
em Minas Gerais.

Adicionalmente, a distribuicdo dos casos segundo raga/cor foi examinada (Figura 3), visando identificar

possiveis disparidades étnico-raciais na incidéncia do cancer de TGI superior em Minas Gerais entre 1998 e

2021.

Finalmente, o estudo abordou as condutas terapéuticas iniciais. A Figura 4 descreve a distribuicdo dos casos

com base no primeiro tratamento recebido pelos pacientes entre 1998 e 2021, oferecendo um panorama das

abordagens clinicas (cirurgia, quimioterapia, radioterapia, etc.) mais comuns no inicio do manejo oncolégico

no estado. Em conjunto, esses resultados fornecem uma caracterizagdo epidemioldgica e clinica do cancer

de trato digestorio superior em Minas Gerais no periodo analisado.
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Figura 3. Distribuicéo de casos de Cancer de Trato
Digestério Superior por Raga/Cor de
1998 a 2021 em Minas Gerais.

Figura 4. Distribuicdo de casos de Cancer de Trato
Digestério  Superior por  Primeiro
Tratamento Recebido de 1998 a 2021 em
Minas Gerais.
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O perfil dos pacientes também foi caracterizado quanto ao sexo (Figura 5), permitindo avaliar a proporc¢ao de
casos entre homens e mulheres no estado durante o periodo analisado. O estadiamento da doenga no
momento do diagndstico, um fator prognéstico crucial, foi detalhado na Figura 6, indicando a distribuicdo dos
casos entre os diferentes estagios (I a IV ou equivalentes). Compreender a fase em que a maioria dos

diagnésticos ocorre € essencial para avaliar a eficacia das estratégias de detecgéo precoce em Minas Gerais.

0o 1
(265) (2870)

(3821)

9
(8568)

37

= Branca
= Parda

m Amarela
m |Indigena

EQ m1 =2 m3 4 m8 =9

Figura 5. Distribuicéo de casos de Cancer de Trato
Digestoério Superior por sexo de 1998 a
2021 em Minas Gerais.

Figura 6. Distribuicdo de casos de Cancer de Trato
Digestdrio Superior por Estadiamento de
1998 a 2021 em Minas Gerais.

Discussao

Os resultados obtidos a partir da analise dos dados do Portal-Oncologia Brasil para o estado de Minas Gerais,
no periodo de 1998 a 2021, fornecem subsidios importantes para a compreensao do perfil epidemioldgico e
clinico do cancer de trato digestério superior (TGl superior) na regido, ainda que a interpretagcéo seja baseada
nas descri¢cdes textuais das figuras. A analise da distribuicao etaria (Figura 1) provavelmente indicara, em
consonancia com a literatura global e a conclusdo (ainda que esta mencione cancer colorretal), uma maior
concentragdo de casos em faixas etdrias mais avancadas, o que reforca a necessidade de vigilancia
oncoldgica direcionada a idosos em Minas Gerais.

A investigagcdo sobre a localizagdo primaria (Figura 2) é fundamental para diferenciar os padrdes
epidemiolégicos entre cancer de estfago e estdbmago dentro do estado, direcionando estratégias de
prevencao e diagnostico especificas. Da mesma forma, a analise por raga/cor (Figura 3) e sexo (Figura 5)
pode revelar disparidades importantes no contexto mineiro, orientando politicas de saude publica mais
equitativas e focadas nos grupos de maior risco, considerando fatores como habitos de vida (tabagismo,
etilismo) e acesso aos servigos de saude.

A caracterizagdo do primeiro tratamento recebido (Figura 4) oferece insights sobre as praticas clinicas
predominantes em Minas Gerais. A possivel predominancia de abordagens combinadas, como sugerido na
conclusdo (novamente, com a ressalva da mengéo ao cancer colorretal), pode indicar tanto a complexidade
dos casos quanto a necessidade de manejo multidisciplinar, alinhado com a necessidade de mais ensaios

clinicos e colaboragbes multicéntricas para avangos terapéuticos, como apontado por DONNELLY; GIRLING;
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FAYERS (1994) A analise integrada desses resultados, focada no contexto especifico de Minas Gerais, é
essencial para o desenvolvimento de estratégias de prevencgdo, diagndstico precoce e tratamento mais
eficazes e personalizadas para a populacao do estado.

O estadiamento no momento do diagnéstico (Figura 6) € um indicador critico da efetividade do rastreamento
e diagndstico precoce. Se os dados confirmarem uma alta propor¢ao de diagndsticos em fases avangadas
em Minas Gerais, isso ecoa a preocupagado global com o diagndstico tardio dessas neoplasias e a
necessidade de aprimorar métodos como a endoscopia digestiva alta e a ecoendoscopia (EUS), mencionada
por HUNERBEIN et al. (2003) como ferramenta precisa para estadiamento locorregional, apesar de suas
limitagbes. A pandemia de COVID-19, como alertado por Apostolou et al. (2021), pode ter exacerbado o
problema do diagnéstico tardio e das interrupgdes no tratamento, um fator relevante a considerar no periodo

final da analise (até 2021).

Concluséo
O estudo confirma maior incidéncia de cancer colorretal em idosos (60-74 anos), com diagnostico frequente
em estagios avangados. A abordagem combinada (cirurgia e quimioterapia) predominou, reforcando a

necessidade de rastreamento precoce e tratamento multidisciplinar.
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