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RESUMO

Este artigo tem por objetivo avaliar os aspectos epidemioldgicos, diagndstico e tratamento das
pacientes com neoplasia maligna do es6fago. Trata-se de uma revisdo integrativa utilizando
como base de dados a BVS, a SciELO, o LILACS e o PubMed, nos ultimos 5 anos. Foram avaliados
272 artigos sobre o tema com énfase em uma sintese dos conhecimentos mais recentes e de
maior consisténcia cientifica. A neoplasia maligna de es6fago deve ser abordado por uma equipe
multidisciplinar visando ao tratamento integral da paciente. Embora haja avangos terapéuticos
promissores, a pesquisa continua é fundamental para aprimorar abordagens de prevencgao e
tratamento.
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Malignant Neoplasia of the Esophagus in Brazil:
epidemiological aspects and treatment

ABSTRACT

This article aims to evaluate the epidemiological aspects, diagnosis and treatment of patients
with malignant neoplasia of the esophagus. This is an integrative review using the BVS, SciELO,
LILACS and PubMed as databases over the last 5 years. 272 articles on the topic were
evaluated with an emphasis on a synthesis of the most recent knowledge and greater scientific
consistency. Esophageal malignancy must be addressed by a multidisciplinary team aiming at
comprehensive treatment of the patient. Although there are promising therapeutic advances,
continued research is critical to improving prevention and treatment approaches.
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INTRODUCAO

O esb6fago é um dérgao do sistema digestivo que faz parte do trato
gastrointestinal, tubo que liga a gargantaao estdmago. A estimativa mundial para 2024
apontou uma incidéncia de cancer de es6fago de 9,3 por 100 homens e 3,6 por 100 mil
mulheres, com maiores taxas na Asia e Africa Oriental, sendo o nono mais incidente no

mundo (MUNARI et al., 2021).

Segundo a estimativa do INCA para o triénio 2023-2025, o nimero de novos
casos para cada ano é de 10.990 casos, correspondendo a uma incidéncia de 5,1 casos
por 100 mil habitantes, sendo 8.200 casos, com incidéncia de 7,8 casos novos a cada 100
mil homens e 2.790 casos, com incidéncia de 2,5 a cada 100 mil mulheres (SANTOS et

al., 2018).

O tipo mais frequente é o carcinoma epidermodide (CEC), responsavel por 96%
dos casos. Apesar de mais raro, o adenocarcinoma (AC) vem aumentando
significativamente em frequéncia nas ultimas décadas na populagdo ocidental, devido
ao aumento da prevaléncia da obesidade e da doenca do refluxo gastroesofagiano

(ROCHA-FILHO et al., 2021).

Os principais fatores de risco para o cancer de esofago sdo: bebidas muito
guentes com temperaturas maiores que 659C; excesso de peso corporal; tabagismo;
consumo de bebida alcodlica; tilose, espessamento da pele nas palmas das maos;
acalasia, falta de relaxamento do esfincter entre o es6fago e o estémago; eséfago de
Barret, crescimento anormal de células do tipo colunas dentro do es6fago; lesdes
causticas, queimaduras; deficiéncia de ferro; infeccdo pelo HPV; e, exposicdo
ocupacional a radiagdo ionizante (AMORIM et al., 2019).

Os trabalhadores da construgao civil, metalurgia, industria de couro, industria
nuclear, manufatura da borracha, eletrénica, mineragdo, agricultura, engenheiros
eletricistas, mecanicos, extratores de petréleo, motoristas de veiculos a motor,
trabalhadores de lavanderias/lavagem a seco, servicos gerais ou aqueles que lidam com
equipamentos que emitem radiacdo ionizantes, tais como raio-x e gama (instituicdes
médicas ou laboratdrios) podem apresentar risco aumentado de desenvolvimento da

doenca relacionada a exposicdo no ambiente de trabalho (VICTOR et al., 2019).

As formas de prevencao incluem: evitar fumar e se expor ao tagabismo passivo;
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manter peso saudavel; utilizar camisinha durante a relagdo sexual; evitar consumo de
bebidas muito quentes com temperaturas acima de 659C; e, identificar e tratar a doenca
do refluxo gastroesofagiano (RAl; ABDO; AGRAWAL, 2023).

Diante disso, o objetivo geral deste trabalho é, por meio da andlise da producao
cientifica nacional e internacional indexadas as bases de dados eletrdnicas, a bibliografia
acerca do cancer de es6fago, com enfoque na epidemiologia, fisiopatologia, fatores de

risco, prevengao e tratamentos aplicados atualmente.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, que possui cardter amplo e se
prop&e a descrever o desenvolvimento de determinado assunto, sob o ponto de vista
tedrico ou contextual, mediante analise e interpretacdo da producdo cientifica
existente. Essa sintese de conhecimentos a partir da descricdo de temas abrangentes
favorece a identificacdo de lacunas de conhecimento para subsidiar a realizacdo de
novas pesquisas. Ademais, sua operacionalizacdo pode se dar de forma sistematizadas
com rigor metodoldgico (BRUM et al., 2015).

Para responder a questdo norteadora “O que a literatura especializada em satde,
dos ultimos cinco anos, traz a respeito do cdncer de es6fago no Brasil?” foi acessada a
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), na biblioteca eletrénica Scientific Eletronic
Liberary Online (SciELO) e na USA National Library of Medicine (PubMed).

Por meio da busca avancgada, realizada em 18 de fevereiro de 2024, utilizando-se
dos seguintes termos delimitadores de pesquisa, como descritores para o levantamento
de dados dos ultimos 5 anos: “cancer de es6fago and Brasil and diagndstico and
tratamento”. Este processo envolveu atividades de busca, identificagdo, fichamento de
estudos, mapeamento e andlise. O recorte temporal justifica-se pelo fato de que estudos
de avaliacdo a respeito do cancer de es6fago no Brasil.

Os dados coletados para a selecao dos artigos analisados neste estudo
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: tratar-se de um artigo original, cujo
objeto de estudo seja de interesse desta revisdo integrativa, publicado nos ultimos cinco

anos. Ja os critérios de exclusao foram: artigos de revisao; tese ou dissertacao, relato de
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experiéncia; e, artigo que, embora sobre cancer de es6fago, tratasse de situacbes
especificas.

Inicialmente, foram encontradas 272 producdes cientificas. Desses, forma
selecionados 84 producdes cientificas que apresentavam o texto na integra ou ndo,
sendo que apenas 44 atenderam ao critério de inclusdo relativo ao idioma que era lingua
portuguesa e inglés.

Das 34 producgdes selecionadas, 29 atenderam ao critério de inclusdo ao serem
classificadas como artigos. Quando se aplicou o filtro relativo ao recorte temporal dos
ultimos cinco anos, foram selecionados 20 artigos. Desses, nove estavam duplicados por
integrarem mais de uma base de dados, motivo pelo qual foram excluidos, restando 11
artigos. Apds a leitura dos titulos e dos resumos dessas producdes, 6 foram excluidos
por ndo responderam a questdo norteadora desse estudo, uma vez que se tratava a

patologias especificas, que se encontra ilustrado na figura 1.

Primei . 272 artigos resultantes
rimeira pesquisa da orimei
a primeira busca
I
Apllca(,:a(.) do critério 34 artigos
idioma
I
Aplicacio do critério 20 artigos
temporal
I
Artigos duplicados (9) 11 artigos
I
Nao responderam a Corpus amostral: 6
questiao norteadora (3) artigos

Figura 1. Fluxograma da Escolha dos Artigos.
RESULTADOS

As estratégias para a detecgdo precoce do cancer s3ao o diagndstico precoce
(abordagem de pessoas com sinais e/ ou sintomas iniciais da doenca) e o rastreamento

(aplicacdo de exame numa populacdo-alvo assintomatica, aparentemente sauddvel,
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com o objetivo de identificar lesGes sugestivas pré-cancer e encaminhar os pacientes
com resultados alterados para investigacdo diagndstica e tratamento) (SHEIKH et al.,
2023).

O diagndstico precoce contribui para a reducdo do estagio de apresentacdo do
cancer. E importante a populacdo e o profissional estarem aptos para reconhecerem os
sinais e sintomas do cancer, bem como acesso rapido e facilitado aos servicos de salde.

N3o existem evidéncias cientificas de que o rastreamento do cancer de esdfago
traga mais beneficios do que riscos; portanto, até o momento nao é indicado (RIBEIRO
et al., 2023).

O diagnéstico precoce nem sempre é possivel, visto que a maioria dos casos s6
apresenta sinais e sintomas em fases mais avancadas da doenca. Os sintomas mais
frequentes associados ao cancer de es6fago e que devem ser investigados sdo: disfagia,
perda de peso, epigastralgia, refluxo e dispepsia (AJANI et al., 2023).

E estabelecido pelo exame de endoscopia digestiva alta (EDA), durante o qual sdo
realizadas vdrias bidpsias das lesGes consideradas suspeitas. Apds confirmacdo do
diagndstico, sdo feitos exames de imagem, para estadiamento da doencga, a fim de
nortear a melhor estratégia terapéutica, podem ser feitas ultrassom endoscépica (EUS),
tomografia computadorizada (TC), tomografia por emissdao de pdsitrons associada a TC

(PET/CT) e broncoscopia (HARADA et al., 2020).

Os métodos de imagem mais amplamente utilizados sdo: a ultrassonografia
endoscépica (EUS), a tomografia computadorizada (TC), a tomografia por emissao de
pdsitrons associada a TC (PET/CT) e a broncoscopia. Uma vez que as diferentes
modalidades possuem pontos fracos e fortes para avaliagdo dos diferentes parametros
(T, N e M), faz-se necessdria uma abordagem multimodal para que se alcance um

estadiamento mais acurado (MUKKAMALLA; RECIO-BOILES; BABIKER, 2023).

O tratamento pode ser feito com cirurgia, radioterapia e quimioterapia, de forma
isolada ou combinada, de acordo com o estagio da doencga e das condi¢des clinicas do
paciente. Em casos de cuidados paliativos, encontram-se disponiveis dilatagdes com
endoscopia, colocacdo de préteses autoexpansivas (para impedir o estreitamento do

es6fago) e braquiterapia (radioterapia com sementes radioativas) (LI et al., 2021).

As estratégias de seguimento pds-tratamento sdo bastante controversas, variam
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entre os diversos centros hospitalares e guidelines, e baseiam-se em estudos
retrospectivos e em consenso de especialistas. Seus principais objetivos sdo a deteccao
precoce de doenca recorrente/metastatica e de novas neoplasias, o diagndstico e o
manejo das complicacdes relacionadas ao tratamento, e o fornecimento de suporte

psicoldgico e nutricional aos pacientes (SHORT; BURGERS; FRY, 2017).

Todos os pacientes devem ser sistematicamente acompanhados. Em geral, a maior
parte das recidivas ocorre durante os dois primeiros anos apds o término do tratamento.
Os pacientes assintomaticos devem ser avaliados clinicamente com histéria e exame
clinico a cada 3 a 6 meses pelos dois primeiros anos, a cada 6 a 12 meses do 32 a 52 ano,
e anualmente apds esse periodo. Os exames laboratoriais ou de imagem devem ser

solicitados de forma criteriosa quando clinicamente indicados (DISIENA et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados apresentados, mostram que o numero de casos aumentou
expressivamente nos 10 ultimos anos, predominando em homens acima dos 55 anos.
Assim, destaca o desafio clinico dessa neoplasia, enfatizando a importancia do
diagnostico precoce diante do perfil e dos fatores de risco associados. Embora haja
avancgos terapéuticos promissores, a pesquisa continua é fundamental para aprimorar

abordagens de prevengdo e tratamento.
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