Cancro do Pancreas é o 3° mais letal na RAM

E uma doenca silenciosa e, por 1sso, em 52% dos casos o di
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oOstico é feito numa fase

tardia. Na Madeira a taxa de mortalidade é de 17.7 por mil habitantes, constituindo a
terceira causa de morte por tumor maligno. Em 2018, estavam diagnosticados 24: casos
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Nas ultimas quatro décadas, a
taxa de sobrevivéncia da maioria
dos cancros aumentou, em mui-
tos casos significativamente, mas
nio no cancro do péncreas que
continua a ter uma das mais bai-
xas taxas. K a sétima causa mais
comum de mortes por cancro no
mundo, a quarta na Unifio Euro-
peia e a sexta em Portugal.

Na Madeira - de acordo com os
dados mais recentes compilados
pelas oncologistas Carolina Sales
e Carolina Camacho (coordena-
dora do registo oncologico na
RAM), referentes ao ano de 2018
- a taxa de mortalidade é de 177
por mil habitantes, constituindo a
terceira causa de morte por tu-
mor maligno.

A explicagiio reside no facto do
cancro do pancreas nfio apresen-
tar sintomas especificos, o que di-
ficulta o diagnostico precoce. Em
52% dos casos o diagnostico é fei-
to numa fase tardia e avancada da
doenca. A idade média de dia-
gnostico € 70 anos (raramente
surgem antes dos 50 anos).

“E um tipo de cancro que tende
a dar sintomas numa fase tardia
da doencga, quando habitualmen-
te ja se encontra metastizada
(disseminada para outras partes
do corpo), e isto justifica-se es-
sencialmente pela inespecificida-
de dos sintomas que surgem nas
fases precoces da doenca”, clari-
fica a doutora Carolina Sales.

Os sintomas que podem surgir
numa fase precoce do cancro do

pancreas — reforca - “siio essen-
cialmente inespecificos, no senti-
do em que podem surgir em di-
versas patologias benignas ou
malignas” [ver ‘Sintomas’ na pa-
gina seguinte]. Por outro lado,
alerta: “pode, inclusivamente,
nem surgir sintoma algum”.

Reza a sabedoria popular que
“mais vale prevenir do que reme-
diar”, mas, conforme salienta a
médica, “quando nfio surgem sin-
tomas cedo, o diagnostico preco-
ce é impraticavel, até porque é
um tipo de cancro para o qugl nio
existe programas de rastreio”.

Assim sendo, a falta de estraté-
gias de prevenciio para o cancro
do pancreas, o melhor caminho
passa por adoptar habitos sauda-
veis — como nio fumar, nio con-
sumir alcool em excesso e ter
uma dieta equilibrada - de modo
a afastar os factores de risco da
doenca [ver ‘Principais factores
de risco’].

Uma alimentagio saudavel
“pode ser um factor preventivo
importante na medida em que di-
minui o risco de obesidade e dia-
betes, dois conhecidos factores
de risco do cancro do pancreas”,
frisa Carolina Sales. E deixa o
conselho: “Deve ser evitado o
consumo excessivo de bebidas al-
codlicas, alimentos ricos em agu-
cares, carnes vermelhas e proces-
sadas, na medida em que evitam o
aparecimento de conhecidos fac-
tores de risco para o cancro do
pancreas. Podem ser consumidos,
mas de forma equilibrada”.

A especialista observa ainda
que, apesar de a populacio reco-
nhecer a existéncia do cancro do
piincreas, e sobretudo “que é dos
tipos de cancro mais temiveis e
com taxas de sucesso terapéutico
e sobrevidas mais baixas”, “a sen-
sibilizacdo para este tema, nio é,
contudo, comparavel a de outros
cancros como o cancro da mama,

do colon ou do colo do utero quer
pela prevaléncia superior destas
neoplasias, quer pela existéncia
de programas de rastreio bem
montados nestes casos que 0s
tornam mais conhecidos por en-
tre a populagio”.

De referir, no que toca ao trata-
mento, que & possivel extrair o
tumor e os tecidos adjacentes
presumidamente infiltrados. To-
davia, a cirurgia (designada de
pancreatectomia) é apenas € pos-
sivel numa percentagem reduzi-
da dos casos, quando o tumor
ainda se encontra nas primeiras
fases. Contudo, como na maior
parte das vezes o diagnostico é
feito numa fase tardia, a maioria
dos doentes nio pode ser opera-
da.

“A cirurgia é viavel sobretudo
para os doentes com doenca loca-
lizada ao péncreas e cuja lesio
seja passivel de ser ressecada. Sio
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A IDADE MEDIA DE
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habitualmente os casos em que se
desenvolvem sintomas muito ce-
do e se consegue um diagnostico
precoce. E habitualmente neces-
saria a realizacfo de tratamentos
de quimioterapia ou quimiora-
dioterapia de forma complemen-
tar a cirurgia”, esclarece a onco-
logista.

O cancro do péancreas, diz,
“pode também ser localmente
avancado ou com ressecabilidade
borderline (quando existe inva-
sio de estruturas adjacentes ou
disseminacio lionar na re-
gidio do pancreas). Nestas cir-
cunstincias pode ainda ser possi-
vel a cirurgia, mas sera necessaria
a realizacfio prévia de outros tra-
tamentos como quimioterapia,
radioterapia ou uma combinacio
de ambos”.

Ja quando o cancro do pén-
creas é “irressecavel ou diagnos-
ticado sob a forma de doenga me-
tastizada (disseminada), os trata-
mentos que preconizados sio de
quimioterapia”.

Carolina Sales nota que nos ulti-
mos anos verificam-se alguns pro-
gressos no que ao cancro do pan-
creas diz respeito.

Taxa de
mortalidade
na RAM ...,

177 o,

“No panorama geral da oncologia
moderna verificam-se progressos
transversais que incluem melhores
métodos de diagnostico e estadia-
mento. A RAM acompanha a evolu-
¢do documentada. Salientamos o
exemplo de tratamento de neoplasia
do péncreas metastatico com a pre-
senca de mutacio BRCA1/2 emque
de momento existe a possibilidade
de tratamento com terapéurtica alvo
(inibidor da PARP) que melhora si-

ificativamente o prognostico glo-
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Em Portugal por ano sio dia-
gnosticados 1.619 novos casos de
cancro do pincreas, constituindo
o décimo tumor maligno mais
frequente, em linha com a Euro-
pa (onde sio diagnosticados
132.559 novos casos por ano). Na
Madeira, em 2018, estavam dia-
gnosticados 24 casos da doenca,
menos 19 do que no ano anterior.

Dia Mundial
do Cancro

do Pancreas
A 19 de Novembro assinala-se o Dia
Mundial do Cancro do Pancreas.
‘Esté na hora’ € o mote da campanha
deste ano, que visa consciencializar
para esta doenca. Porque "estd na
hora de mudar as taxas de mortalida-
de, garantindo que mais pessoas
sobrevivem”, alerta a Europacolon
(Associagdo de Apoio ao Doente
com Cancro Digestivo). .

0S NUMERQS DO CANCRQ DO PANCREAS NA REGIAO E NO MUNDO

85-90%

dos cancros do pancreas
sao adenocarcinomas
(isto &, tumores

malignos)

OQUEEOPANCREASE

0 QUE E O CANCRO
PANCREATICO?

0 cancro do pincreas surge
quando as células do pincreas se
multiplicam de forma descon-
trolada e formam um tumor. 85-
90% dos cancros do pincreas sio
adenocarcinomas, globalmente
conhecidos por um mau prog-
nostico associado.

Quantas pessoas afecta por ano?

MUNDO EUROPA PORTUGAL
458.918 132.559 1.619

Novos Casos Novos Casos NOVoSs casos

(13° tumor maligno (102 tumor maligno {(10° tumor maligno
mais frequente) mais frequente) mais frequente)
2,5% dos casos 3,1% casos 2.8% casos

* Dados Globocan 2018
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PRINCIPAIS FACTORES DE RISCO

0 tabagismo, o consumo de bebidas alcoolicas, a obesidade, a diabetes e 0 consumo excessivo
de carnes vermelhas e processadas sio os principais factores de risco associados ao cancro do
pancreas. Podem ser consumidos, mas de forma equilibrada. Acresce ainda que existem al-
guns sindromes hereditirios que predispdem o aparecimento de cancro do pincreas.

Os dados epidemicldgicos foram feitos pelas oncologistas Carolina Sales e Carolina Camacho (coordenadora do registo oncolégico na RAM).

SINTOMAS Alteracdes gastrointes- A diabetes é um conhe-

Deverdestaratentosetiverosse- 1,945 nomeadamentes: cido factor de risco parao
guintes sintomas: diarreia (pode ter umas-  cancro do pincreas, mas
Dor abdominal (sobre-  Pecto “gorduroso” que o0 proprio cancro pode )
tudo nos quadrantes altos ¢hamamos esteatorreia), —provocar dlﬁbEtﬂ"S- Assim
do abdémen, habitual- nauseas, vomitos; sendo, um diagndstico re-
mente em barra e irradia cente de diabetes pode
posteriormente para as Perda de peso, cansaco, ser um dos primeiros si-

costas); falta de apetite; nais da doenca;



O surgimento de uma
coloraciio amarelada da
pele e escleroticas (a nos-
sa branca dos olhos) a que
chamamos ictericia, uri-
na mais escura tipo cor de
vinho (coliiria) e fezes
mais esbranquica-
das/amareladas (acolia).
Embora nilo sejam tam-
bém sintomas exclusivos
do cancro do pancreas,
sdo mais especificos e ha-
bitualmente apresentam-
se numa fase mais avan-
cada da doenca.



