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RESUMO

Objetivo: Avaliar a adesdo ao exame de pesquisadgue oculto fecal (PSOF) apés a implantagdo deistema de rastreamento organizado para
0s pacientes residentes no territério da Unidad8adele da Familia (USF) S&o Francisco de Assigalels cidade do oeste do Estado do Parana.
Método: Estudo longitudinal e prospectivo, compdegrio uma coorte de pacientes de ambos os sexosladenigual ou superior a 50 anos até 75
anos, cadastrados na na USF no periodo de jarei20Hl a dezembro de 2013. Resultados: Durant@®amnos de execugdo, foi observada taxa
média anual de 58,1% de adesé&o ao rastreamentomddia de 276 pacientes/ano foi incluida nas fat@sas de rastreamento, e as frequéncias de
resposta obtidas para os anos de 2011, 2012 ef@@i8 de 66,2, 50 e 58,3% de adesé&o, respectivanidntano de 2011 foram obtidas PSOF
positivas em 12 pacientes que foram encaminhadaseaico de colo-proctologia para colonoscopia.t&gsem apenas uma paciente do sexo
feminino foi realizada intervencao cirtrgica pagtirada de polipo intestinal, resultando PSOF regatpds a cirurgia no mesmo ano, € nos anos
subsequentes. No ano de 2012 apenas trés pa@pmésentaram resultado de PSOF positiva, mas ehumedeles foram observadas alteragdes a
colonoscopia. No Ultimo ano quinze coletas resattapositivas para a PSOF e os laudos da colon@stapibém retornaram todos negativos.
Concluséo: As abordagens de atencédo primaria maerpg&o do cancer célon retal (CCR) exigem multiplstsatégias para alcangar altas taxas da
PSOF; a implantacdo do modelo de rastreamento iaeghn para deteccdo do CCR aumentou a adesdo di, RSEm isso as chances de
diagndstico precoce da doenga. Evidenciou-se d papequipe multiprofissional de satde, em especialACSs, na divulgagdo da importancia do
rastreamento precoce de doengas junto as comusjdadiorando as taxas de adesao.

PALAVRAS-CHAVE: Rastreament@ancer de célon e retdjagndstico precoce

COMPLIANCE OF SCREENING FOR COLORECTAL CANCER WITH FECAL OCCULT BLOOD TESTING IN A RURAL HEALTH
CENTER IN WEST PARANA - BRAZIL

ABSTRACT

Objective: To evaluate the compliance examinatarFecal Occult Blood Test (FOBT) after the implerta¢ion of a screening system organized for
patients resident in the Family Health Unit (FHSfo Francisco de Assis, Cascavel, in western Beatna. Methods: A longitudinal prospective
study, comprising a cohort of patients of both ggrdaged over from 50 to 75 years, registeredH& ffom January 2011 to December 2013.
Results: During the three years of implementatibe, average annual rate of 58.1% adherence torsegewas observed. An average of 276
patients/year was included in the age groups strgeand the frequency responses obtained for élaesy2011, 2012 and 2013 were 66.2, 50 and
58.3% of adherence, respectively. In 2011 posFE@8T were obtained in 12 patients who were refetoecblo-proctology service for colonoscopy.
Among these, in only one female patient the surgeag performed to remove intestinal polyp resultiegative FOBT after surgery in the same
year, and in subsequent years. In 2012 only thaéiergs had a positive FOBT result, but no chamgse observed on colonoscopy. In the last year
of research 15 exams resulted positive for FOBT @onoscopy reports also returned all negativenolirsion: The approaches of primary care in
the prevention of CRC require multiple strateg@achieve high rates of FOBT; the implementationrgiinized screening model for CRC detection
increased the adherence of the FOBT and, conséyuttvet chances of early diagnosis. It was highgtthe role of the multidisciplinary health care
team in spreading the importance of early diagnafsiseases in the communities, improving adhereates.
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1 INTRODUCAO

O cancer de colon e reto esta entre a segundeegréecausa de cancer entre mulheres e entreeiréeecquarta
causa de cancer em homens, dependendo da regiragib Segundo dados do Instituto Nacional de €ArdNCA,
estima-se que no ano de 2012 ocorreram 30.140 nasos da doenca, acometendo proporcédo semelhanteambos
0s sexos, com ligeira predilecao para o sexo femi(il,15:1). Estes valores correspondem a um nstio estimado
de 15 casos novos a cada 100 mil pessoas, e telrseevado aumento nas taxas da doenga, tanto pensureal da
incidéncia como também pela melhora nos critériagribsticos. (BRASILet al., 2012) Para o ano de 2014 sdo
esperados 32.600 novos casos, com as maioresrasasstados do sul e sudeste. Estes valores aomcesp a um
aumento na incidéncia para 17 casos novos a cddeil@acientes, incremento maior que 10% em relagiano de
2012. (BRASILet al., 2014)

Enquanto que em algumas neoplasias malignas onteata cirlrgico e as terapéuticas adjuvantes damad
décadas evoluiram para diminuir a mortalidade et@ges avancados da doenca, o0 mesmo nao foi olblseem
outros tipos de tumores, incluindo o cancer de rc@oreto (CCR). Assim, tém-se dedicado atengdocesdpa
prevencdo e rastreamento precoce, buscando meipsdéuticos atualizados para sua deteccdo emasstagiais e
rastreamento efetivo na populagdo de maior risBANTOS JUNIORet al., 2003) Sua histéria natural propicia
condi¢Oes ideais a detecgdo precoce, uma vez gquioaia dos casos 0 mesmo evolui a partir de febdaignas — 0s
pélipos adenomatosos — apds um intervalo de 10 andS, oferecendo um periodo pré-clinico detecthastante
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longo. De modo semelhante ao que acontece no cdaamlo do Utero, a detecgdo precoce do cancextde célon

(CARC) possibilita tanto a prevencdo da ocorrémidadoenca, ao permitir a identificagdo e retirada golipos

intestinais, quanto a deteccdo em estadios inidi@itas lesdes precursoras, desde que adequadaratadas, podem
elevar a taxa de sobrevida em cinco anos a 90%ueirea mortalidade pela doenca. (BRAStlal., 2010)

Abordagens bem sucedidas na deteccao precoce daeD@®m a exigir multiplas estratégias para promave
adesado dos pacientes ao rastreamento. Para $eo efefistema de rastreio deve ser simples em desda, permitir
gue a equipe multiprofissional de salude identifigagpacientes sob maior risco, e de baixo custbenmo oferecer a
todos pacientes elegiveis em intervalos precongauis consensos estabelecidos na literatura. (PRTEE.,
2009) Entretanto, como acontece no rastreamentdwizer de colo de Utero, a realidade que aindapried no Brasil
em relagdo ao rastreamento do CCR ¢ a realizacéonti®les ndo relacionados com normas estabetediimserva-se
grande demanda de pacientes nos servigos pubkcealdle, mas em sua maioria determinada por cassldtcarater
curativo. Nestes casos, o rastreamento do canoettras abordagens sédo oferecidas pelo profissi@alatde no
momento da consulta. Essa modalidade tem sido rdetagde rastreamento oportunistico, e ndo tem dsrado
sucesso na reducdo das taxas de incidéncia e igadelpor cancer quando avaliados grandes grupgmgagmonais.
(VALE etal. 2010).

Estdo disponiveis métodos praticos de rastreameata a deteccdo precoce do CCR dentre varias outras
modalidades desenvolvidas experimentalmente, esquEa de sangue oculto fecal (PSOF) e a colon@sdém
demonstrado serem eficazes em reduzir os indicesod@lidade pelo cancer de colon devido ao diagpwprecoce
desta doenca. (ALLISOM at., 2007) (PARKet al. 2017-2025). Apesar de sua baixa especificidadedm comparada
a colonoscopia, a PSOF é considerada hoje a almrdagcial de rastreio do CCR em populagdes coraitis de
baixo risco, devido seu baixo custo e carater mdasivo. Resultados positivos apds o rastreamanitiali séo
geralmente confirmados com a colonoscopia. (BRA&I&l., 2010) (PARKet al. 2017-2025) Existem controvérsias
persistentes quanto ao ponto de corte etario dieastreamento, contudo a faixa etaria mais atiizé a de pacientes
de ambos os sexos compreendidos entre 50 e 75(BROSSIL et al., 2010)

Apesar do avanco dos métodos diagndsticos, usutdnm@io ha efetiva adesdo a realizacdo deste exame p
demanda espontanea. Poucos paises no mundo cantapragramas nacionais de rastreamento populadgion@CRr,
onde a pesquisa sistematica anual ou bianual dpisatulto na fecal é oferecida aos usuarios densispublico de
saude. (POTTERt al. 2009) (VOGELAAR-LANSDORPet al. 2009). O trabalho objetivou a implantacdo de um
modelo de rastreamento organizado para a realizdEBSOF, para a deteccdo precoce do CCR.

2 METODO

O estudo longitudinal e prospectivo, compreendamda coorte de pacientes de ambos os sexos comigisde
ou superior a 50 anos até 75 anos, foi conduzidarea de abrangéncia da Unidade de Saude da Fédfiig) Sao
Francisco de Assis, zona rural de Cascavel-PR,geiodo de trés anos. A todos os pacientes rdsglerelegiveis ao
estudo, foi oferecida anualmente a pesquisa dausamzulto fecal (PSOF), de janeiro de 2011 a demeigd 2013. A
pesquisa foi apresentada ao Comité de Etica emuResda Faculdade Assis Gurgacz e aprovada solrezepa
168/2011.

Todos os habitantes da USF, cadastrados no bantadds da Unidade de Saude e considerados elegarais
o estudo foram convidados anualmente a trazer eriaktle coleta a USF. O convite era entregue o me visita
domiciliar das quatro Agentes Comunitarias de Sa#deSs) que trabalham na Unidade de Saulde, quarato e
realizadas as explicagGes quanto ao método deacdieta prévia ao exame, e entdo entregavamafale coleta.

O método comumente utilizado pelo Laboratério GE@nftACEN) Municipal de Cascavel para a analise
bioquimica da PSOF é a reacdo Mayer-JohannesderfaRedo teste ser baseado na reacdo com aat®ida heme-
peroxidase, outras peroxidases presentes em edirteentos podem positivar o exame. Por isso, oepéeideve seguir
dieta rigorosa prévia ao exame, ndo podendo ingarites vermelhas, frutas como banana e meldaligagt como
rabanete, brocolis, couve-flor, espinafre e tonRtstricdo do uso de medicamentos como corticodex &istémicos,
anti-inflamatérios ndo esteroidais, aspirina, vitaarC, suplementos alimentares contendo ferro, éamibeve ser feita,
pelo potencial de provocar pequenas perdas sarguihe trato gastrointestinal superior e positivaexame. Pela
mesma razdo o uso de bebidas alcodlicas deve ismi@por uma semana antes da coleta das fezeS@RGD et al.,
2010) Ao receber a guia de solicitacdo de exame¥pja esta se encontrava anexada um lembretendonte
informacBes da importancia na restricdo de bekatadlicas, listagem dos alimentos e medicacdes astado por
guatro dias antes da coleta, bem como as oriergagdnto ao modo de colher o material para entradanidade de
Saude.

O modelo de estratificag&o utilizado para escalosaxames e ndo sobrecarregar o trabalho do LAfLEMte
o ano foi o da data de aniversario do pacientecodstas da material (sangue, urina, fezes e e3csoorealizadas na
USF apenas uma vez por semana, sistematicamehbteféisas, pois o laboratério municipal utiliza @mstros dias da
semana para receber coletas de outras Unidademide.9No més do aniversario o paciente, 0 mesmerjgoentregar
a amostra de fezes em quaisquer das 52 feiragetmoemés.
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A medida que os pacientes procuravam o servicoaddese a coleta do material era realizada as seguin
variaveis nos prontuarios dos pacientes: idadey, poca da Ultima coleta e a presenca de sintgasmintestinais
baixos ou altos como pirose, sangramento, dor almddrou epigastrica. Junto a solicitacdo de PSGFtambém
realizado o exame parasitoldgico de fezes (EPF ipaestigar verminoses que poderiam estar preseptovocando
pequenos sangramentos da mucosa intestinal positva PSOF. Os dados foram anotados em formulgpiecéico e
alocados junto a base de dados da USF para awalidesdo a pesquisa. Os dados semanais da co@tadendo
compilados em um banco de dados do software Exzelrélise estatistica foi realizada por meio dbNEFO 6.

Foram medidas as frequéncias de resposta a ingéwea sensibilidade, a especificidade e o valedifivo do
método em detectar lesbes pré-neoplasicas ou s&gsaurante os trés anos de pesquisa.

3 RESULTADOS

Previamente ao rastreamento, a coleta observad®S@4¢ era restrita aos casos isolados em que onpacie
apresentava queixas relacionadas ao sistema gésstaial por ocasido da consulta. Apos o inicie tdabalhos, e com
trés anos de execucdo, foi observada taxa médi&8d%s de adesdo ao rastreamento. N&do foram observad
importantes diferencas de adesdo entre os sexos,nuédia de participacdo de 48,8% das mulheres 2%bHos
homens, resultado que manteve a proporcdo de géosrparticipantes no inicio da pesquisa. Na fatéaia dos
elegiveis de cada ano de estudo, os homens prealamin representando em média 52% da populacaankedrtdos
incrementos discretos de aceitacdo em realizammexdiretamente proporcionais a idade. Enquargoagoédia de
idade dos pacientes convidados foi de 60,1 pateéesanos, a média de idade dos que aceitaransipartem 2011,
2012 e 2013, foi de 61,6, 62,1 e 61,2 anos, relspewente (Figura 1).

Figura 1: Média de idade dos pacientes que aceitpeaticipar da coleta de PSOF nos anos de 2012, 2013.
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Fonte: dados da pesquisa

Dos 263 pacientes selecionados para ao estudo m@ran2011, amostras de 174 pacientes (66,2%) foram
coletadas na USF e enviadas ao LACEN para an#ligaré 2). Destes, foram encontrados resultadosiyissem 12
pacientes (6,9%), e 11 deles foram encaminhade®ico de colo-proctologia para colonoscopia. Uatesl estava
associado a verminose por achados de ovoandgostoma duodenale e resultou negativo apés o tratamento anti-
helmintico. Foram encontradas helmintiases naociasks a positividade do PSOF em outros nove pasieque
foram tratados com albendazol por cinco dias enta@os a retornarem para nova coleta no ano segiiaos pacientes
encaminhados ao servico de referéncia, em apenaganiente do sexo feminino foi realizada inter@encirirgica
para retirada de pdélipo intestinal, resultando P86&dativo apds a cirurgia no mesmo ano, e nos maxdois anos da
pesquisa (Sensibilidade: 100%; Especificidade d&%% VPP: 9%).
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Figura 2: Compilado da adeséo ao rastreamentorti®icéde colon e reto, resultados positivos encdogze pacientes
tratados (%), durante os trés anos estudados.
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Fonte: dados da pesquisa.

Para o ano de 2012 foram considerados elegiveasgopesquisa 276 pacientes da area de abrangdoeiquiais
foram efetivamente coletadas 138 amostras de {28s6), e em apenas trés deles (2,2%) o resultatkS@F positiva.
Os mesmos foram encaminhados ao servico de refaréacem nenhum deles foram observadas alteracbes a
colonoscopia (Figura 2). Neste ano ndo foram enado$s resultados positivos para helmintiases deattes os
pesquisados (Sensibilidade: 100%; Especificidade8te% e VPP: 0).

No dltimo ano de pesquisa, em que foram selecianadfo pacientes na faixa de estratificacdo de B®anos,
169 deles (58,3%) entregaram o material ao LACEN paalise. Quinze coletas (8,9%) resultaram pesitpara a
PSOF. Foram encontradas ainda duas amostras (p@8itilvas para verminoses intestinais, mas em maahielas
havia associacdo com o exame positivo obtido nalEias (Figura 2). A todos foi oferecida a cotasnb servico de
colo-proctologia, e todos resultaram negativos @pdéslonoscopia.

Ao compilarmos os dados da pesquisa, constatanm®sggnas 62 pacientes aderiram ao estudo por domple
entregando as amostras de fezes para a PSOF sa@nt$ consecutivos. Outros 86 elegiveis entregararapenas
dois anos, e a maioria (123) dos pacientes quéasaei em algum momento participar, o fizeram soement uma das
trés oportunidades que foram convidados a reatif&énsibilidade: 100%; Especificidade de 89,1%&\0).

4 DISCUSSAO

Por ser uma doenca potencialmente fatal se diagadattardiamente, ha muitos anos o CCR tem sidovano
de preocupacéo nos paises desenvolvidos, queam@at@ampanhas preventivas concentrando esforcosaatplos de
rastreamento na PSOF. No Brasil esta abordageimid@da na Ultima década por membros da SocieBaakileira de
Coloproctologia, objetivando a educacéo populantpuas orientacdes dietéticas e de habitos denadaevencao da
doenga, explicando sua forma de aparecimento @tando sobre as possibilidades de sua deteccaateenménto
precoces, associadas a maiores probabilidadesrae(SANTOS JUNIORt al., 2003) Na elaboragdo deste projeto de
pesquisa consideravamos que seria importante o rdropde todos os colaboradores que participariamtadiou
indiretamente no trabalho para que obtivéssemosssacno rastreamento. Antes de iniciarmos a digtéb dos
convites aos pacientes, realizamos algumas oriegapara as ACSs, considerando o nivel de ententfinuas
mesmas. Foram fornecidos esclarecimentos com tespénportancia da realizacdo da PSOF para agieiquorecoce
do CCR e das vantagens e limitacdes do métodazadi em nossa pesquisa no rastreio da doenca. Sam e
abordagem inicial e o envolvimento das ACSs nasmendacfes aos pacientes, e na distribuicdo dadogede
exames de rastreamento, a execucao da pesquisa ssteamente comprometida.

Os ACSs séo profissionais regulamentados pelo Mimisda Salde (MS) e possuem acesso direto akaami
em sua micro-area de abrangéncia por meio dasvidimiciliares (VD), com cotas minimas mensaid/Bepara
acompanhar de perto os problemas enfrentados pelanidade. A distribuicdo de uma média de 23 exanessais
em uma comunidade rural, com a entrega continuangieita a varias intempéries (estradas precdlist§incia da
sede da USF, chuva e frio dependendo da épocaajptamar-se-ia meta irrealizavel caso ndo tivéssecontado
com o apoio destas profissionais. Ao realizarenDar&gular mensal, as ACSs explicavam os motivoprdtocolo de
rastreamento, a importancia da coleta das fezes p&SOF, e as medidas dietéticas a serem tomadadias que
antecediam ao exame para evitar resultados falsitiyos e ndo gerar preocupagdes desnecessariasscsaultados.
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Os resultados encontrados foram ao encontro deamasgectativas, pois de acordo com outros trabalho
publicados na literatura, taxas de ades&o de Tasao consideradas realistas em termos de rasimézanio CCR, e
ja contribuem significativamente em gerar impactageducédo da mortalidade. (FRAZIERal. 2000) (MANDEL et
al. 2000) A adesdo média de 58,1% foi consideradadte apesar de no segundo ano do trabalho tesempaelo
decréscimo importante de 8% em relacdo ao prinagico

A principal hipétese sustentada para baixa adepée a primeiro ano de rastreio foi o elevado ndndgo
exames com resultado negativo em relacdo aos p@usisvos. Pacientes com resultado negativo ihieianaioria
absoluta, seriam tranquilizados pela auséncia tadas no primeiro exame, e ndo se interessarianteean as
amostras para analise no ano subseqiiente. De ammrda literatura observa-se uma tendéncia de gast@io com
intervalos bienais ou trienais de coleta usualmefdea as taxas de adesdo a PSOF quando comparadaliaado
anualmente. (FRAZIERt al. 2000) (MANDEL et al. 2000). De fato, 271 pacientes foram responsgwelas 481
amostras coletadas em trés anos da pesquisa esd#(22,9%) compareceram com as amostras dedaezésdos 0s
anos consecutivos, enquanto 86 pacientes (31,7#e@m em dois dos trés anos de trabalho. A naidds que
compareceram a Unidade de Salde para a entregatddaln 123 pacientes (45,3%), realizou somenta antrega
durante todo o periodo de estudo.

Observou-se alta sensibilidade do teste na PSQEnpoom elevadas taxas de falso-positivos (VPP amuit
baixos). Sabemos, de acordo com a literatura digpbmue sdo esperados sempre muitos falso-posipara poucas
deteccbes; 0 exame mesmo assim é justificado porsea invasivo, de baixo custo e pratico de selizeaio.
(ALTENBURG, F.L.et al., 2007).

Apesar dos resultados negativos observados no ippiraao de pesquisa, que em tese poderiam fruatrar
manutengdo de elevadas taxas de adesdo nos ang#esgia pratica isso ndo aconteceu. Atribuiméstma acéo
coordenada das ACSs no momento da entrega daigdmgudo exame, em reforgar a importancia da cadetafezes
para a PSOF, o maior motivo do sucesso da inteieeginformacédo veiculada por elas enfatizandmportancia do
rastreio anual, independente do resultado negatovaano antecedente foi, sem dulvida, de suma immaténa
manutengdo das altas taxas de resposta. O trathaltastreamento organizado mostrou-se exeqliival8&s, desde
gue se disponham sistemas de informacéo capazeatalegar e, portanto, conhecer toda a populagéodie se
pretende rastrear.

Outro ponto importante a ser levado em conta épelpgue as ACSs desempenham com relacao as abasdage
realmente importantes na prevencédo e diagnéstiecope de doencas. O maior contato das profissiauas 0s
pacientes se mostrou relevante na adesédo obsepradayelmente devido a confianca depositada nadiga ACS
junto a comunidade, vinculada ao melhor entendimdatambos da importancia que o rastreamento [S€d-RPem na
reducéo da mortalidade por CCR.

5 CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos, conclui-seagueplantacdo do modelo de rastreamento organigack
deteccdo do CCR aumenta a adesao da PSOF, e apasisbances de diagnéstico precoce da doencarvOobse
gue as abordagens de atencdo primaria na prevepc@CR exigem mudltiplas estratégias para alcaritzs taxas da
PSOF. Evidencia-se o papel da equipe multiprofiedide salde, em especial das ACSs, na divulgag&opmbrtancia
do rastreamento precoce de doencas junto as coadasidmelhorando as taxas de adesao.
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