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Incidéncia

Taxas brutas de incidéncia, para os principais tipos de cancer* em homens. Brasil e
regioes geograficas, 2023.
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INCA

Brasil Regiao Regiao Regiao Regiao
Nordeste Centro-Oeste Sudeste Sul
Prostata Prostata Prostata Prostata Prostata Prostata
(67,86) (28,40) (73,28) (61,60) (77,89) (57,23)
Traqueia, Traqueia,
Colon e Reto Estbmago Brénquio e Colon e Reto Colon e Reto Brénquio e
(20,78) (12,55) Pulmao (17,25) (28,62) Pulmao
(12,29) (31,54)

Traqueia, Traqueia, Traqueia, Traqueia,

Brénquio e Brénquio e Estbmago Brénquio e Brénquio e Codlon e Reto
Pulmao Pulmao (12,17) Pulmao Pulmao (26,89)
(17,06) (9,08) (15,27) (17,25)

Estomago Cdélon e Reto | Cdlon e Reto Estomago Cavidade Oral Estbmago
(12,63) (7,05) (10,99) (10,20) (13,16) (15,02)

Cavidade Oral JCavidade Oral | Cavidade Oral | Cavidade Oral Estbmago Es6fago
(10,3) (4,53) (8,35) (8,14) (12,58) (13,16)




Incidéncia —
(INCA

A alta incidéncia desse cancer se ancora nas hipoteses sobre o efeito combinado do
envelhecimento da populacdo, melhoria da sensibilidade das técnicas diagnosticas, da

disseminacao do (PSA) e do toque retal.

No entanto, estudos apontam que devido a melhoria da eficacia dos tratamentos, as taxas

de mortalidade ndo acompanham as de incidéncia

(BRASIL, 2016; COLEMAN et al., 2008)
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Historia Natural do cancer de prostata (IN

A forma como esse cancer evolui ndao é muito bem compreendida, mas
indica que alguns tipos podem crescer de forma rapida, se espalhar
para outros orgaos e levar a morte.

L Porém, a grande maioria cresce de forma lenta que nao chega a
dar sinais durante a vida e nem a ameacar a saude do homem.



Fatores de risco (INCA

* |dade

* Histdrico familiar de cancer de

prostata antes dos 60 anos

e Agentes quimicos relacionados ao
tintlernn Al A vinaloonr A vl
trabalho 45 55 65
anos anos anos
* Obesidade

i
_ \
1



Recomendacao —
NOTA TECNICA N2 9/2023-COSAH/CGACI/DGCI/SAPS/MS ( NCA

Considerando as evidéncias atuais e reafirmando o posicionamento da Nota Tecnica Conjunta SAS/MS
e INCA n° 001/2015) o Ministério da Saude ndo recomenda o rastreamento populacional do cancer de

prostata.

Orienta ampla discussao sobre os possiveis riscos e beneficios para a tomada de decisdo compartilhada

com os homens que solicitarem exames de rastreio.

Recomendacdao baseada em evidéncias cientificas,
considerando o equilibrio entre os beneficios e danos.
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Deteccao Precoce do Cancer (iN

“Prevencao secundaria” => visa encontrar uma doenca no inicio para facilitar

o tratamento (busca evitar maiores danos e morte pela doenca)
Diagnostico & Rastreamento
Precoce (Screening) _{)

Pessoas
assintomaticas

Gancer Control

SKnowadge into Action
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Pessoas com
sinais e sintomas

de cancer (sem sintomas

suspeitos)

Early Detection (@

Organizacao Mundial de Saude



Deteccdo precoce
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Teste aplicado em uma populacao
assintomatica

Teste somente para pessoas com
sintomas

Importantes componentes para o controle do cancer, que sdo fundamentalmente
diferentes nos recursos e requisitos de infraestrutura, impacto e custo.



Evidéncias

Revisdao sistemadatica- Cochrane. 2013

Aspectos o
Exame valiados . Estudos Conclusao
European Randomized Study of
Screening for Prostate Cancer
PSA (ERSPC) Nao houve diferen¢a
com ou ) U.S. Prostate, Lung, Colrectal e _ es.téustlca
Reducao da : . significante na
sem . Ovarian (PLCO) Cancer Sreening .
TOQUE mortalidade mortalidade entre os
RETAL Auebec BIUPOS.
Norrkoping Sobrediagnostico.
Stockholm




Evidéncias

European Randomized Study of Screening for Prostate Cancer

(ERSPC)

Aspectos

. Estudos
avaliados

Exame

SCHRODER F. H. et al, The |Lancet, 2014.

Reducao da European
mortalidade Randomized Study
PSA of Screening for
Beneficios e Prostate Cancer
danos (ERSPC) - update

Conclusao

Reducao na mortalidade no
acompanhamento em 13 anos,
quando comparadoem9e 11
anos. Entretanto, alta taxa de
sobrediagndstico e risco para
danos devido ao
sobretratamento.

Em 2019, apds 16 anos de acompanhamento, mostrou reducao na mortalidade especifica
com o rastreamento, acompanhada, porém, de elevadas taxas de sobrediagndstico
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Riscos e Beneficios do rastreamento do cancer de prostata (INCA

Beneficios

Ajudar a encontrar o
cancer mais cedo e
proporcionar mais chances

de sucesso no tratamento. -

E necessario que o rastreamento possua mais beneficios que maleficios, ou seja, a
realizacdo de tratamentos menos agressivos e a reducao da mortalidade, devem
superar os maleficios.

Riscos

 Falsos-positivos.
* Sobrediagndstico.

e Sobretratamento:

Danos psicologicos,
Impoténcia sexual e

incontinéncia urinaria.




Sobrediagnostico Quando um cancer, que n3o evoluiria clinicamente e n3o

causaria nenhum problema ou risco a vida de uma pessoa.

Tamanho de deteccado precoce do cancer
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[ morte
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Recomendacodes Internacionais

Instituicao

Recomendacéo

Organizacdo Mundial de Saude 2020 N&o recomenda o rastreamento
Forca Tarefa Americana 2018 N&o recomenda o rastreamento
Forca Tarefa Canadense 2014 N&o recomenda o rastreamento
National Health Service (NHS) 2015 Programa de reducéo de riscos com a decisdo compartilhada.

Reino Unido
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Exames para investigacao do cancer de préstata (N

Toque retal

Avalia o tamanho, a forma e a textura. E possivel palpar
apenas as partes posterior e lateral da prostata.

mede a quantidade de antigeno prostatico especifico no
sangue, que é uma proteina produzida pela prostata.

S3ao necessarios e importantes para a avaliacao do cancer de prostata

Ressonancia magnética



Recomendacoes aos gestores ANCA

» Organizar a RAS, com a APS como porta de entrada e l6cus de seguimento
prioritarios, permitindo a investigacao célere de queixas urinarias dos homens:

Dificuldade de urinar;

* Diminuicao do jato de urina; ‘
* Necessidade de urinar mais vezes durante o dia ou a noite e
* Sangue na urina ‘

Deve-se iniciar a investigacdao diagndstica para que o tratamento adequado possa
ser estabelecido o quanto antes (ou vigilancia ativa).



MI \)QTENO DAS \UUE

prostata:
vamos falar
sobre isso?

Recomendacdes aos gestores

* Implementar, em larga escala, estratégias de
disseminacao de informacodes para a populacao
sobre a importancia dos homens procurarem a
unidade de saude para cuidados,
independentemente da idade.

* Informar aos homens que demandarem
espontaneamente a realizacao de rotina de PSA e/ou
toque retal sobre o balanco entre os possiveis
beneficios e os riscos do rastreamento, estimulando
a decisao compartilhada;
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TENHA UM L.

DE PROSH
COM SEU MEDICO

Recomendacdes aos
gestores

* N3ao realizar campanhas para convocar
homens assintomaticos para a realizacao
de rastreamento com PSA e/ou toque retal.

* Fortalecer as acdes educativas e de
comunicacao em saude direcionadas a
populacao masculina sobre autocuidado
em saude e prevencao dos canceres mais
prevalentes e outras doencas crénicas nao
transmissiveis
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Prevencao primaria- Habitos saudaveis e

v Praticar atividade fisica
v'Ter uma alimentacdo saudavel
v"Manter o peso corporal adequado

v Evitar o consumo de bebidas alcodlicas

v'"N3o fumar A

Informe-se e compartilhe essas
informacdes!



MINISTERIO DA SAUDE
Instituto Nadonal de Cancer José Alencar Gomes da Siiva

Deteccao Precocé
do Cancer

Recomendacodes aos gestores

* Capacitar os profissionais de saude da
Atencao Primaria a Saude sobre o cancer de
prostata, em parceria com servicos de saude
e instituicoes de ensino, qualificando a
atencao dada aos homens e seus familiares;

* Instrumentalizar o trabalho das equipes e
orientar a populacao em geral, por meio de
publicacdes institucionais.



Materiais de apoio iNCA

= Cancer de proéstata: vamos falar sobre isso?

= <https://www.inca.gov.br/publicacoes/cartilhas/cancer-de-prostata-vamos-falar-sobre-isso>;

* Livro de detecc¢ao precoce --
<https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/deteccao-precoce-
do-cancer.pdf>.

Cancer de

prostata:
vamos falar
“1y, sobre isso?




Obrigada!

renata.santos@inca.gov.br
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