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1 Introducao

O cancer gastrointestinal engloba neoplasias malignas dos oOrgdos do sistema
digestivo, como esdfago, estomago, intestinos delgado e grosso, e representa um desafio
significativo para a saude publica mundial devido a alta incidéncia e mortalidade (Silva et al.,
2024). A doenca ¢ mais prevalente em homens acima de 60 anos, com aumento gradual a
partir dos 35 a 40 anos, influenciada por mutagdes genéticas e fatores ambientais, como
infeccdo por Helicobacter pylori, tabagismo, consumo excessivo de alcool, obesidade e
histérico familiar (Pereira et al., 2023).

Segundo a Organizacdo Mundial da Satde, em 2020, foram registrados globalmente
mais de 4,8 milhdes de novos casos, com taxa de mortalidade superior a 50%, sendo o cancer
de estdmago e colorretal os mais prevalentes (Alberti et al., 2020). No Brasil, o Instituto
Nacional do Cancer prevé um aumento na incidéncia desses canceres entre 2023 e 2025,
especialmente nas regides Sul e Sudeste (Santos et al., 2023; Primo, 2022).

Este estudo visa analisar a distribuicdo espaco-temporal dos casos de cancer

gastrointestinal no estado de Santa Catarina, fornecendo dados epidemioldgicos que
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subsidiem politicas publicas e aprimorem a pratica clinica, especialmente na enfermagem, que
desempenha papel estratégico na gestdo e cuidado dos pacientes oncologicos (Silva et al.,
2021; Carvalho et al., 2020).

2 Objetivo

Analisar espago-temporalmente os casos novos de cancer gastrointestinal notificados
pelos servicos de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia no estado de Santa
Catarina, Brasil, no periodo de 2000 a 2022.

3 Metodologia

O presente estudo ¢ de natureza epidemioldgica, com delineamento do tipo ecologico,
adequado para investigar doencas que afetam populagdes inteiras, possibilitando a anélise de
tendéncias espaco-temporais € a identificacdo de associagdes entre fatores ambientais e a
incidéncia de doencas. Foram utilizados dados secundérios provenientes do Registro
Hospitalar de Cancer (RHC) das Unidades de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON)
do estado de Santa Catarina, que sdo referéncia no tratamento oncoldgico para todo o
territorio. Ressalta-se que o sistema do Registro Hospitalar de Cancer (RHC) disponibiliza
dados de dominio publico e de livre acesso, garantindo transparéncia e possibilidade de
utilizacdo em pesquisas cientificas. A abordagem metodologica envolveu a codificagdo e
analise estatistica desses dados com o objetivo de identificar tendéncias temporais e padroes
de distribui¢do espacial dos casos de cincer gastrointestinal. Para isso, serdo aplicados
métodos estatisticos apropriados para séries temporais, como o teste de Prais-Winsten e a
decomposi¢do sazonal de séries temporais por Loess (Seasonal Decomposition of Time Series
by Loess), além do modelo ARIMA (Auto-Regressivo Integrado de Médias Moveis), visando
a modelagem e previsao da incidéncia da doenga ao longo do periodo de estudo. A andlise
estatistica foi realizada com o auxilio de softwares especializados, possibilitando a
organizagdo dos dados em planilhas digitais e aplicagdo dos testes mencionados.

Para esclarecimento, a série temporal estudada ¢ de 2000 a 2022, porém para fins de
analise descritiva, utilizamos o periodo de 2000 a 2022, e para a distribui¢do espacial da taxa
de incidéncia utilizamos o periodo de 2001 a 2021 (20 anos) para analise exata dos dados. E
valido ressaltar que o ano de 2022 possui dados incompletos, uma vez que os bancos de

extragao do RHC trabalham com 2 a 3 anos de registro de informagdes.

4 Resultados e Discussao
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A figura 1 mostra a distribuicdo espacial da taxa de incidéncia por 100 mil habitantes
dos tumores do trato digestivo em Santa Catarina. Houve expansao territorial em todo o
Estado ao longo de 2000 a 2019, com evidente contragdo no biénio 2019-2021 — primeiros
anos da pandemia da Covid-19. Os municipios com as maiores taxas de deteccao estavam nas
mesorregides: Oeste, Vale e Leste de Santa Catarina, sendo a regido Oeste onde houve maior
expansao. A regido central do Planalto apresentou as menores taxas ao longo de toda a série

temporal.

2001 - 2003 2004 - 2006

2010 - 2012

0,1-20,0
20,1-40,0
40,1 -60,0
60,1-80,0
80,1 -100,0
100,1-120,0
120,1-140,0
140,1 - 160,0
>160,1

Figura 1. Distribui¢do espacial da taxa de incidéncia por 100 mil habitantes dos tumores do
trato digestivo em Santa Catarina, 2001 a 2021.

No periodo de 2000 a 2022, foram registrados 30.838 casos de tumores do aparelho
digestivo em Santa Catarina, com predominancia do sexo masculino 18.727 casos (60,7%) em
relacdo ao feminino 12.111 casos (39,3%). Quanto a cor da pele, 27.717 (94,1%) pacientes se
autodeclararam brancos, 772 (2,6%) pretos, 162 (0,5%) amarelos, 767 (2,,6) pardos e 16
(0,1%) indigenas (N=29.434). Em relagcdo ao estado conjugal, a maioria era casada 16.012
(63,8%), seguida por viavos 3.317 (13,2%), solteiros 2.810 (11,2%), separados judicialmente
2.123 (8,5%) e unido consensual 832 (3,3%), totalizando N=25.094 casos.
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Apbs o primeiro tratamento, de 16.061 pacientes avaliados, 1.967 (12,2%) alcangaram
remissdo completa, 1.418 (8,8%) remissdo parcial, 3.541 (22,1%) mantiveram doenca
estavel, 2.470 (15,5%) evoluiram com progressao, 2.018 (12,6%) ndo tinham possibilidade
terapéutica e 4.647 (29%) 6bitos foram registrados.

A distribuigdo etaria evidenciou baixa ocorréncia nos primeiros anos de vida,
totalizando 23 casos entre criancas (0 a 9 anos) e 101 casos entre adolescentes (10 a 19 anos),
conforme a estratificagdo proposta pelo Ministério da Satide. A partir dos 20 anos, observou-
se aumento progressivo da incidéncia, atingindo o pico entre 55 e 59 anos (4.541 casos),
mantendo-se elevada até 69 anos, com posterior declinio progressivo a partir dos 70 anos,
chegando a 38 casos na faixa de 95 a 100 anos.

A andlise internacional da distribuicdo do cancer gastrico evidencia padrdes
geograficos semelhantes aos observados em Santa Catarina. Estudos da IARC (2020) indicam
que no Chile as regides do Sul, como Aysén e Magallanes, apresentam altas taxas de
incidéncia, associadas ao consumo de carnes defumadas e a infecg¢ao por Helicobacter pylori.
Na Costa Rica, a maior incidéncia ocorre em areas rurais de menor nivel socioecondmico.
Esses achados corroboram a observagdo em Santa Catarina, onde fatores ambientais e
dietéticos, aliados a caracteristicas sociodemograficas, explicam a formagdo de aglomerados
regionais de maior ocorréncia. A comparacao evidencia que, independentemente do pais,
habitos alimentares, exposicao a fatores de risco e condi¢cdes socioecondmicas desempenham
papel relevante na heterogeneidade espacial da doenga, reforcando a necessidade de politicas
publicas regionais direcionadas a prevengdo, rastreamento e deteccdo precoce do cancer
gastrointestinal.

5 Conclusao

Os resultados evidenciam que os tumores do aparelho digestivo em Santa Catarina
predominaram em individuos do sexo masculino, brancos, casados e com baixa escolaridade,
além de se concentrarem em determinadas faixas etarias. Esses achados reforcam a
necessidade de estratégias voltadas a prevencdo, rastreamento e diagnostico precoce, bem
como do fortalecimento das politicas publicas e da atuagdo multiprofissional, em especial da
enfermagem, a fim de reduzir a incidéncia, a mortalidade e o impacto social da doenca.
Ademais, a analise espaco-temporal demonstrou a relevancia de compreender a evolucao dos
casos ao longo dos anos e sua distribuicdo no territdrio catarinense, permitindo identificar

padrdes e areas prioritarias de intervengdo. Essa perspectiva amplia o olhar sobre a doenca,
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contribuindo para um planejamento em saude mais equitativo, direcionado e eficiente.
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