Resumo

Estilos de vida antes do diagnéstico e sobrevivéncia dos doentes com cancro

gastrico

O cancro géstrico € a quarta neoplasia maligna mais frequente e embora a sua
incidéncia tenha vindo a diminuir ao longo de décadas, continua a ser a segunda principal
causa de mortalidade por cancro e ocupa a segunda posi¢cdo entre 0S cancros que
contabilizam o maior nimero de anos de vida potencialmente perdidos (AVPP). Na Europa,
a sobrevivéncia relativa média nos doentes diagnosticados entre 2000 e 2002 foi estimada
em 24,9%, variando largamente entre os paises.

As diferencas geograficas e temporais na sobrevivéncia de doentes com cancro
gastrico pode ser explicada por uma distribuicdo heterogénea do acesso ao diagnéstico
precoce e tratamento entre as populagbes, bem como diferencas no estatuto
socioeconomico dos doentes. Também pode ser associada com as exposi¢cdes ambientais
com impacto potencial tanto no risco de cancro gastrico como no progndstico dos doentes.

A compreensdo da relacdo entre os estilos de vida antes do diagnéstico e
sobrevivéncia podem contribuir para uma caracterizacdo mais precisa da carga associada a
estas exposicoes.

O objectivo desta dissertacdo foi estudar a relacdo entre estilos de vida antes do
diagnostico e a sobrevivéncia dos doentes com cancro gastrico, através consecucdo dos
seguintes objectivos especificos:

e Revisao sistematica dos estudos publicados que avaliam a associacdo entre
a exposicdo pré-diagndstica e a sobrevivéncia de doentes com cancro
gastrico (Manuscrito I).

¢ Quantificar a associacdo entre estilos de vida antes do diagnéstico e a
sobrevivéncia dos doentes com cancro gastrico numa populacdo portuguesa

(Manuscrito 11).

Manuscrito | — Estilos de vida antes do diagnéstico e sobrevivéncia dos doentes com

cancro gastrico: revisdo sistemética e meta-analise

Os estudos publicados que quantificavam a associacdo entre a historia pré
diagnostica do consumo de tabaco e de bebidas alcodlicas e a sobrevivéncia de doentes
com cancro gastrico foram sistematicamente revistos na Pubmed® e EMBASE® até Abril de
2011. Foi usado um modelo de efeitos aleatérios (DerSimonian e Laird) para calcular

estimativas conjuntas de Hazard Ratio (HR) e respectivos intervalos de confianca de 95%
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(IC 95%) referentes a comparacdo dos niveis de exposi¢cdo mais elevados com os mais
baixos (fumadores versus ndo fumadores para o tabaco e para o consumo de alcool,
consumidores de &lcool versus ndo consumidores de alcool). A heterogeneidade foi
quantificada através da estatistica 1°. Sete artigos foram elegiveis para meta-analise,
fornecendo dados a partir de 6856 casos avaliados em sete paises (Canada, Japao, Italia,
EUA, Coreia, Irdo e Suécia).

O HR foi 1,08 (IC 95%: 0,90-1,30) para fumadores (fumadores versus nao
fumadores; 9 estimativas de 7 estudos; 1> = 56,2%) e 1,13 (IC 95%: 1,00-1,28) para o
consumo de alcool (consumidores de &lcool versus nao consumidores de alcool, 6
estimativas de cinco estudos, 1% = 13,2%). Apenas dois estudos avaliaram o efeito de outros

factores dietéticos.

Manuscripto Il — Estilos de vida antes do diagnéstico e a sobrevivéncia dos doentes
com cancro gastrico: um estudo de coorte de Portugal

Foram avaliados casos incidentes de cancro gastrico internados nos servicos de
cirurgia de dois hospitais, entre Junho de 2001 e Dezembro de 2006. Os doentes foram
entrevistados sobre as suas caracteristicas demograficas, sociais, comportamentais e
médicas. O consumo de tabaco foi avaliado, assim como ingestéo habitual de alimentos por
um questionario de frequéncia alimentar (QFA) validado, com base em informacéo relativa
ao ano anterior ao diagnéstico.

As curvas de sobrevivéncia foram estimadas pelo método de Kaplan-Meier. Foram
utilizados modelos de regressdo de Cox para calcular Hazard Ratio ajustados para a idade,
sexo, educacao, extensdo da doenca, com 0s respectivos intervalos de confianca de 95%
(IC 95%). O tempo maximo de seguimento foi de 10 anos.

Trés padrdes alimentares foram identificados: (I) alto consumo de frutas e produtos
lacteos, e baixo consumo de bebidas alcodlicas; (ll) baixo consumo de frutas, saladas,
legumes, lacticinios, peixe e carne; (lll) consumos elevados da maioria dos grupos
alimentares e baixa ingestdo de sopa.

Somente o padréo alimentar |1l foi correlacionado significativamente com uma melhor
sobrevivéncia relativa a 5 anos, mas apenas para uma extensdo da doenca caracterizada
por disseminacdo regional (HR, 0,45, 95% IC, 0,22-0,93). Os resultados nao foram
significativos para as outras variaveis (alcool, tabaco, consumo de frutas e verduras,
ingestdo de carnes vermelhas e processadas e ingestdo de alimentos com a elevada

contribuicdo de sédio).



Conclusoes

e De acordo com a revisdo sistematica e meta-andlise, o consumo de &lcool
esta associado a uma menor sobrevivéncia dos doentes com cancro gastrico,
ndo se observou uma relagédo significativa com o tabaco e a informacéo
sobre os efeitos das exposicdes alimentares é escassa.

e Os resultados de um estudo de coorte realizado em Portugal confirmam que
os estilos de vida pré-diagnésticos tém um pequeno impacto na
sobrevivéncia dos doentes com cancro gastrico.



