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RESUMO

O céancer gastrico é uma das neoplasias mais preocupantes e de consideravel mortalida-
de e incidéncia, pois além de ser extremamente comum e apesar de se manifestar com
mais frequéncia em individuos que tém cerca de 60 anos de idade, 0 numero de jovens
adultos com cancer dessa espécie apresenta-se elevado ultimamente. Portanto, esse ar-
tigo tem como objetivo apresentar e discutir os fatores associados ao desenvolvimento
de cancer gastrico. Para tanto, foi realizado uma revisdo sistematica. Foram utilizados
0s bancos de dados eletronicos das seguintes plataformas: LILACS e MEDLINE. Foram
utilizados como descritores os seguintes termos: Neoplasias gastricas; Ulceras gastricas;
Ulcera péptica. Ao analisar os 8 artigos selecionados, conclui-se que os fatores associa-
dos ao desenvolvimento do cancer gastrico sao: consumo de bebidas alcodlicas e uso
de cigarros ou mesmo a predisposicao genética. Além do mais, alguns fatores biologicos
que resultam em infecgdo crénica como o virus Helicobacter pylori, sobrepeso decor-
rente do sedentarismo e a idade ultrapassada de 50 anos.
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ABSTRACT

Gastric cancer is one of the most worrying neoplasms and of considerable mortality
and incidence, because in addition to being extremely common and despite manifes-
ting itself more frequently in individuals who are around 60 years of age, the number
of young adults with cancer of this species has been high lately. Therefore, this article
aims to present and discuss the factors associated with the development of gastric
cancer. Therefore, a systematic review was carried out. The electronic databases of
the following platforms were used: LILACS and MEDLINE. The following terms were
used as descriptors: Gastric neoplasms; Gastric ulcers; Peptic ulcer. When analyzing
the 8 selected articles, it is concluded that the factors associated with the develop-
ment of gastric cancer are: consumption of alcoholic beverages and use of cigarettes
or even the genetic predisposition. In addition, some biological factors that result in
chronic infection such as the Helicobacter pylori virus, overweight due to sedentary
lifestyle and the age of over 50 years.

KEYWORDS
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1 INTRODUCAO

O cancer gastrico € uma das neoplasias mais preocupantes e de consideravel
mortalidade e incidéncia (SANTOS et al, 2015), pois além de ser extremamente co-
mum e apesar de se manifestar com mais frequéncia em individuos que tém cerca de
60 anos de idade, o numero de jovens adultos com cancer dessa espéecie apresenta-
-se elevado ultimamente (DDINE et al, 2012).

O cancer gastrico destaca-se entre os principais tipos de cancer em ambos os se-
x0s. A nivel mundial, o cancer gastrico vem diminuindo em todo o mundo, encontra-se
em quinto lugar, como a principal causa de morte por cancer, tanto em homens como
emmulheres (RAMOS et al, 2019). Vale ressaltar a infeccao bacteriana pelo Helicobacter
Pylori, que pode ser adquirida por meio de alimentos (frutas, verduras, legumes) conta-
minados e sem higienizacdo adequada; uma bactéria multirresistente que pode levar o
individuo a desenvolver uma ulcera gastrica, se ndo for tratada devidamente, pode levar
ao desenvolvimento do cancer de estdrmago (VALLE; TURRINI; POVEDA, 2017).

Estudos apontam que mais de 60% da populacao esta infectada pelo H. Pylori -
bactéria Gram negativa de formato espiralado, que se aloja no estdbmago e estimula
a inflamacéao, prejudicando a barreira protetora — esse agente desempenha um papel
importante na génese da ulcera péptica. Assim, as doencas digestivas contribuiram
com mais de 3% do total de Disability Adjusted Life Years (DALY) que representa a
soma dos anos de vida perdida por morte prematura e incapacidade — estimado para
o planeta (VOMERO; COLPO, 2014).
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Segundo o instituto nacional do cancer dentre os fatores associados ao sur-
gimento do cancer gastrico pode se destacar a obesidade visto que nessa situacao
ocorre 0 aumento de producdo de hormoénios endogenos, podendo ocasionar o
aumento da proliferacdo celular e promover o crescimento de células cancerigenas,
além desse fator, o consumo excessivo de sal (cloreto de sddio) é capaz de danifi-
car o revestimento do estbmago e promover uma inflamacéo e atrofia da mucosa
gastrica, possibilitando o aumento da colonizacdo por Helicobacter pylori em indi-
viduos que ja possuem essa bactéria.

O adenocarcinoma é caracterizado como um tumor maligno caracteristico
das células secretoras, esse tipo de cancer torna-se frequente na mucosa intestinal,
visto que as paredes gastricas sdo constituidas por tais células. A lesdo causada a
partir do cancer gastrico € denominada de ulcera péptica, a principal caracteristica
dessa leséo € a perda da homeostase gastrica, ocasido em que os fatores protetores
e agressores da mucosa gastrica ndo desempenham suas atividades como deve-
riam (TONETO; OLIVEIRA; LOPES, 2011).

Portanto, o presente artigo guia-se pela indagacdo: quais os fatores associados
ao desenvolvimento do cancer gastrico? Tendo como objetivo apresentar e discutir
os fatores associados ao desenvolvimento de cancer gastrico.

2 METODOLOGIA

O tipo de estudo selecionado para elaboracao do artigo € a revisao integrativa que

[.] inclui a andlise de pesquisas relevantes que d&do apoio
para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica,
possibilitando a sintese do conhecimento de um determinado
assunto, além de apontar lacunas do conhecimento que
precisam ser ocupadas com a realizacdo de novos estudos.
(MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008, p. 759).

A revisdo faz uso das seguintes etapas: Questdo de pesquisa, Busca na litera-
tura, Categorizacdo dos estudos, Avaliacdo dos estudos, Interpretacdo dos resultados
e Sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). As bases de dados
que foram consultadas sdo: LILACS e MEDLINE. Foram utilizados como descritores
os seguintes termos: Neoplasias gastricas; Ulceras gastricas; Ulcera péptica. A partir
destes, foram desenvolvidas as estratégias de busca: Ulcera gastrica and neoplasias
gastricas; Ulcera péptica and causa; Cancer gastrico and not Faixa etaria.

Os critérios de inclusédo que foram utilizados sdo: artigos publicados nos ultimos
6 anos (2013-2018) sendo estes artigos publicados nas linguas: portuguesa, espanho-
la e inglesa, como também, os estudos que envolvam somente humanos. Os critérios
de excluséo visaram descartar dissertacdes, teses, livros e capitulos de livros. O perio-
do destinado a coleta de dados/selecao de artigos foi de maio de 2018.
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Quadro 1 — Selecao dos artigos nas bases de dados

. . APOS A
APOS A APOS A
TOTAL DE LEITURA
ESTRATEGIA BASE DE ARTIGOS LEITURA | LEITURA DO AR- TOTAL
DADOS DO DO
ENCONTRADOS TITULO | RESUMO TIGO NA
INTEGRA
Ulcera gas- | MEDLINE 28 8 4 1 1
trica AND
neoplasia
gastrica LILACS 3 2 2 0 0
tica AND
causa LILACS 6 3 2 0 0
Cancer MEDLINE 27 16 12 3 3
Gastrico AND
NOT Faixa
Etaria LILACS 31 4 3 1 0
TOTAL DE ARTIGOS REPETIDOS 0
TOTAL DE ARTIGOS INSERIDOS NA REVISAO INTEGRATIVA (SEM REPETICOES) 7

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

As informacdes foram extraidas dos artigos selecionados com o auxilio de um
instrumento de coleta de dados com as seguintes informagdes: titulo do artigo, nome
do periddico (revista), nome dos autores, ano de publicacdo, método do estudo, tipo
de publicacao (enfermagem, médica ou outra area da saude), objetivo da pesquisa ou
questdo de investigacao, principais resultados encontrados e conclusdes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para esta pesquisa foram identificados 8 (oito) artigos, sendo 7 (sete) deles publi-
cados no Brasil e 1 (um) na Coldmbia, cujo idiomas de publicacdo foram o portugués
e o0 espanhol, respectivamente. Em relacdo ao ano de publicacdo tem-se que, 2 (dois)
artigos foram publicados no ano de 2013, 2 (dois) no ano de 2014, 1 (um) no ano de
2015, 1 (um) no ano de 2016 e 2 (dois) no ano de 2017.

Os artigos utilizados foram dispostos em um quadro, contendo titulo, autores,
objetivos e principais resultados dos mesmos (QUADRO 2).
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Quadro 2 — Sintese dos estudos primarios relacionados aos temas

que interferem nesses
processos.

AUTORC(ES) OBJETIVO METODOLOGIA RESULTADOS PRINCIPAIS
Conhecer o perfil A presenca de H. Poylon f01o
. L confirmada em 57,6% (IC95%
BERNAR- | epidemiologico dos pa- 39,7;75,4) do total de pacientes
DO, G. O. cientes diagnosticados Meta-analise e otal ae p
etal com ulcera gastrica e/ com ulcera peptica, enquanto
' 42,4% (24,6,60,2) estavam livres
ou duodenal. >
da bactéria.
relatar um caso diag-
nosticado clinicamente A gastrectomia total € a ma-
CAMPOS, E. | e geneticamente, com Estudo caso neira mais eficiente de eliminar
C.R etal tratamento realizado controle o risco de desenvolver cancer
por gastrectomia radical gastrico.
laparoscopica.
Deve-se considerar fatores
CARVA- Propor uma classifi- individuais, tais como: genéti-
~ Estudo . s
LHO, C. E. cacédo molecular de o ca e epigenética, sexo, fatores
. L descritivo . ) .
etal cancer gastrico. ambientais e as caracteristicas
patologicas.
Além de possibilitar a identi-
ficacdo da bactéria, o exame
. L a histologico
Sugerir a associacao . . . .
. ~ . permite também avaliar o tipo
da infeccdo da bactéria Estudo caso . . . ~
EISIG, J. N. e a intensidade da inflamacéo
com um aumento do controle .
. . L da mucosa gastrica, a presenca
risco de cancer gastrico. - . .
ou nao de atrofia, metaplasia,
displasia, neoplasia e a classifi-
cacéo da gastrite.
Apresentar uma ana- Os estudos em humanos,
lise qualitativa das entretanto, apesar de demons-
altera¢des anatomo- trarem hiperplasia de células
SOUZA, patologicas da mucosa Estudo enterocromafins like, tumores
LKF etal gastrica decorrentes qualitativo neuroendocrinos e atrofia
do uso prolongado dos gastrica, ndo identificaram
inibidores da bomba de metaplasia gastrica ou adeno-
protons. carcinoma.
- A busca por assisténcia médica
Identificar o tempo . . )
. ocorreu em até 30 dias apos o
entre os sintomas, a o . o
. inicio dos sintomas, na maioria
VALLE, T. busca por assisténcia e -
) L dos casos. O tempo médio total
D.; TURRI- o inicio do tratamen- . .
. . Estudo entre o aparecimento dos sin-
NL R.N.T; to em pacientes com oo o
- . descritivo tomas e o inicio do ratamento
POVEDA, cancer de estdbmago e .
foi de 15,16 meses, sendo que,
V. B. colorretal e os fatores

ca por assisténcia medica e o
diagnostico foi de 4,78 meses.

o tempo médio entre a bus-
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AUTOR(ES) OBJETIVO METODOLOGIA RESULTADOS PRINCIPAIS

Emitir diretrizes que
possam orientar os

ZILBERS- rofissionais Médicos Estudo de opi- | Todas as respostas foram apre-
TEIN, B; et P . nido ou con- sentadas e votadas,
no atendimento aos
al senso e em 42 delas houve consenso.

pacientes portadores
desta afeccdao.

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Tomou-se como preceito, visando apresentar os fatores relacionados com o
desenvolvimento do cancer gastrico, os fatores de riscos envolvidos com esse tipo de
cancer, tais como a propria dieta do individuo, consumo de bebidas alcodlicas e uso
de cigarros ou mesmo a predisposicao genética, além do mais alguns fatores biolo-
gicos que resultam em infeccdo cronica como o virus Epstein-barr (EBV) e o famoso
Helicobacter pylori, sendo eles categorizados pela Agéncia internacional de investi-
gacéo de cancer (IARC) como cancerigenos de classe [ (CARVALHO et al, 2016).

Por meio da analise dos 8 (oito) artigos do Quadro 2, foi possivel quantificar
a porcentagem dos fatores desencadeantes do cancer gastrico. O fator ambiental
apareceu em 25% (1) dos artigos do Quadro 2, os fatores alcoolismo, dieta e uso de
drogas/medicamentos sdo apresentados em 37,5% (3) dos artigos analisados, os fato-
res predisposicao genética, idade e tabagismo apareceram em 50% (4) dos artigos, os
fatores ulcera/gastrite e sexo sdo apresentados em 62,5% (5), ja o fator da presenca da
H. pylorifoi apresentado em 75% (6) dos artigos estudados.

Tendo em vista o grande peso que a carga geneética traz consigo, Campos e
outros autores (2015) relatam um caso de total ligacdo com a genética familiar do
individuo deste caso, que foi diagnosticado com cancer gastrico, provando assim, o
que fora salientado por Carvalho e outros autores (2016), que um dos principais fato-
res para o desenvolvimento do cancer gastrico realmente € a predisposicao genética.

Valle, Turrini e Poveda (2017) em concordancia com Campos e outros autores
(2015) voltam a enfatizar os fatores ja apresentados por Carvalho e outros autores
(2016) e ainda acrescentam o sobrepeso decorrente do sedentarismo e a idade ultra-
passada de 50 anos como, também, um dos importantes fatores para o desenvolvi-
mento para este carcinoma gastrico.

Zilberstein e outros autores (2013) afirmam que existe uma variedade de possiveis
causas para o desenvolvimento do cancer gastrico, uma delas € a idade avanc¢ada, com
maior incidéncia a partir de 35-40 anos em ambos 0s sexos; contudo, o cancer gastrico
€ o quarto tumor maligno mais frequente no género masculino e o sexto no feminino.
Além disto, pode estar associado a doengas como gastrite créonica atrofica e gastrite
hipertrofica gigante. Souza e outros autores (2013) afirmam que a gastrite cronica atro-
fica, pode elevar em ate seis vezes o risco de desenvolvimento do cancer gastrico.

O meédico Jaime Natan Eisig, em seu artigo sobre Helicobacter pylori, publicado
em 2014, afirma que a identificacao e o cultivo da bactéria na mucosa gastrica do ser
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humano, revolucionou os conceitos sobre as doencas do estbmago, como: gastrite,
ulcera péptica, dispepsia e cancer gastrico. Mais de 95% dos individuos infectados
pelo Helicobacter pylori desenvolvem gastrite crénica ativa, que caminha, por meio
de uma progressao lenta, para uma gastrite crénica com graus variaveis de atrofia e
metaplasia intestinal, consideradas fatores de risco para o cancer gastrico. Em 1994, a
Organizacao Mundial de Saude (OMS) concluiu que essa bactéria € um agente carci-
nogeno do tipo I para a eclosdao do cancer gastrico em humanos (EISIG, 2014).

O H. pylori acomete grande parte da populacdo, nos paises industrializados o
numero de individuos infectados € baixo, ja em paises em desenvolvimento e nos
subdesenvolvidos a infec¢cdo ocorre precocemente. A bactéria € transmitida de pes-
soa para pessoa, tanto pelo contato com as fezes como pela secrecdo gastrica. Assim,
sua transmisséo é facilitada por precérias condicdes de higiene e de habitacdo. E
possivel que nos paises em desenvolvimento, em futuro ndo muito distante, no qual a
populacdo possa contar com um servico eficaz de tratamento de agua, rede de esgo-
to e habitos higiénicos adequados, a infec¢do pelo H. pylori se torne insignificante e,
consequentemente, ocorra o desaparecimento de doencas relacionadas diretamente
a ela, como o cancer gastrico (EISIG, 2014).

Apesar da auséncia de informacdes na incidéncia de haver um constante nu-
mero de pacientes acometidos por ulceras pépticas nas ultimas décadas citado por
Bernardo e outros autores (2017), é de extrema importancia atentar de uma maneira
significativa a prevaléncia dela no cenario brasileiro.

Ao observar intrinsecamente os fatores ocasionais citados por Carvalho e ou-
tros autores (2016), nota-se uma divergéncia aos que Bernardo e outros autores (2017)
afirmam néo ser.

Um estudo de coorte prospectivo feito nos EUA, com homens
entre 40 e 75 anos, moradores de 50 estados americanos, entre
1986 e 2004, mostrou que 15,2% dos portadores de ulcera
gastrica e 14,2% dos pacientes com ulcera duodenal tinham
o habito de fumar. Esses valores apresentam similaridade com
os dados do presente estudo quanto as ulceras duodenais,
mas mostram-se inferiores nos casos de ulceras gastricas, o
que ndo permite estabelecer uma relagdo entre o tabagismo e
a patogénese das ulceras. (BERNARDO, 2018, p. 65-66).

Enitidaapercepcio que algunsfatorescomoidade, cor de pele e comportamentos
em habitos especificos e regionais sdo vertentes influentes na causa da doenca,
citados por Bermardo e outros autores (2017). Sendo a mesma de certa forma silen-
ciosa e ndo acarretada de sintomas propriamente ditos como claros, ainda assim os
respectivos fatores sdo contribuintes vividos da construcdo da incidéncia patologica,
que em insistente recorréncia acomete um numero significativo de pessoas.
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4 CONCLUSAO

Dado o exposto, conclui-se que os fatores associados ao desenvolvimento do
cancer gastrico sdo: consumo de bebidas alcodlicas e uso de cigarros ou mesmo a
predisposicdo genética. Além do mais, alguns fatores biologicos que resultam em
infeccdo cronica como o virus Helicobacter pylori, sobrepeso decorrente do sedenta-
rismo e a idade ultrapassada de 50 anos.
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