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APRESENTACAO

Sabemos que o trabalho do médico humanitario envolve uma grande variedade
de atividades que podem girar em torno de diversas atividades. Existe um longo e vasto
caminho muitas vezes pouco iluminado pelos sistemas de comunicag¢do, mas que sdo uma
base essencial para o desenvolvimento dessa ciéncia. Exemplos como de equipes médicas
que atuam em situacGes de conflito e pds-conflito, no controle e combate as doencas
epidémicas, no atendimento emergencial as vitimas de catastrofes naturais, e garante
atendimento médico as pessoas excluidas dos sistemas de saude locais, contribuem para
esse entendimento.

A proximidade com o paciente e os valores éticos necessitam ser valorizados e
incentivados, pois geram possibilidades além de pressionarem grandes industrias e
governos para que medicamentos acessiveis e de qualidade cheguem as populagdes mais
pobres do mundo.

Tendo em vista a dimensédo e a importancia dessa tematica, a mais nova obra da
Atena Editora, construida inicialmente de trés volumes, direciona ao leitor um novo material
de qualidade baseado na premissa que compGée o titulo da obra.

Situacbes de emergéncia pedem resposta rapida, com atendimento médico
especializado e apoio logistico, mas falhas cronicas no sistema de saude local, como a
escassez de instalagbes de saude, de profissionais qualificados e a inexisténcia da oferta
de servigos gratuitos para populagées sem recursos financeiros, também podem motivar
a atuacgdo da organizagado. Ou seja, uma amplitude de temas que aqui serdo abordados
dentro dos diversos campos de atuag¢do dos profissionais envolvidos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora,
tras ao leitor producdes académicas desenvolvidas no territério nacional abrangendo
informacgdes e estudos cientificos no campo das ciéncias médicas com énfase na promogao
da saude em nosso contexto brasileiro. Desejamos que a obra “Medicina: Longe dos
holofotes, perto das pessoas” proporcione ao leitor dados e conhecimento fundamentado
e estruturado.

Tenham todos uma 6tima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Introdugcdao: O céancer gastrico
(CG) € uma das neoplasias mais frequentes no
mundo, tendo a cirurgia como o Unico tratamento
potencialmente curativo ou paliativo. O nimero
de sobreviventes deste cancer esta crescendo,
refletindo aumento na melhoria do prognéstico,
como resultado do diagnéstico precoce e avangos
no tratamento. A gastrectomia laparoscopica, com
seu manejo minimamente invasivo, revolucionou
o tratamento do CG, principalmente para aqueles
em estagios iniciais. Objetivo: refletir acerca
do tratamento minimamente invasivo, através
da gastrectomia laparoscopica, em casos de
cancer gastrico incipiente. Métodos: Revisédo
bibliografica de carater qualitativo baseado
nas leituras exploratorias e seletivas de artigos
referentes ao tema proposto, publicados na
base de dados Scielo e Google Académico,
no periodo de 2016 a 2021. Resultados: O
tratamento do CG evoluiu consideravelmente
nos Ultimos anos, onde a cirurgia laparoscépica
vem sendo gradativamente aceita como opg¢éao
para o tratamento do CG. Foi inicialmente aceito
com procedimentos hibridos para gastrectomias
subtotais e depois gastrectomias totais, que
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€ o procedimento que representa os maiores desafios. Ao contrario do que ocorre em
estagios avangados, a cirurgia incipiente do CG esta associada a um excelente prognostico
oncolodgico a longo prazo, com sobrevida de até 90% em 5 anos. A cirurgia laparoscépica tem
se mostrado segura, com menos dor, menos sangramento e menor tempo de recuperagéo,
quando comparada a cirurgia aberta, na doenca em estagio inicial. Conclusao: A gastrectomia
laparoscopica oferece uma opgéo terapéutica segura e eficaz, com menor morbimortalidade
operatoria. Estes resultados apoiam a implementagéo da técnica na doenca incipiente.
PALAVRAS-CHAVE: Neoplasias géastricas, Gastrectomia, Laparoscopia.

LAPAROSCOPIC GASTRECTOMY IN INCIPIENT GASTRIC CANCER

ABSTRACT: Introduction: Gastric cancer (GC) is one of the most frequent neoplasms in the
world, having surgery as the only potentially curative or palliative treatment. The number of
survivors of this cancer is growing, reflecting an increase in improved prognosis as a result
of early diagnosis and advances in treatment. Laparoscopic gastrectomy, with its minimally
invasive management, revolutionized the treatment of GC, especially for those in its early
stages. Obijective: to reflect on the minimally invasive treatment, through laparoscopic
gastrectomy, in cases of incipient gastric cancer. Methods: Qualitative literature review based
on exploratory and selective readings of articles related to the proposed topic, published in
the Scielo and Google Academic database, from 2016 to 2021. Results: The treatment of CG
has evolved considerably in recent years, where laparoscopic surgery has been gradually
accepted as an option for the treatment of GC. It was initially accepted with hybrid procedures
for subtotal gastrectomy and then total gastrectomy, which is the procedure that represents
the greatest challenges. Unlike what happens in advanced stages, incipient GC surgery is
associated with an excellent long-term oncological prognosis, with a survival rate of up to 90%
in 5 years. Laparoscopic surgery has been shown to be safe, with less pain, less bleeding and
shorter recovery time when compared to open surgery in early stage disease. Conclusion:
Laparoscopic gastrectomy offers a safe and effective therapeutic option, with lower operative
morbidity and mortality. These results support the implementation of the technique in incipient
disease.

KEYWORDS: Gastric neoplasms, Gastrectomy, Laparoscopy.

INTRODUCAO

O céancer gastrico, segundo Ferlay (2015) € um grande problema de saude global,
representando a quinta doenca mais comum e a terceira causa mais comum de morte por
cancer em todo o mundo, causando 723.000 mortes / ano, equivalente a 8,8% de todas as
mortes relacionadas ao cancer (apud RECABARREN et al, 2021)

Plummer (2015) afirma que a infec¢@o crbnica por Helicobacter pylori (H. pylori)
€ o fator de risco identificado com a associagdo mais forte para cancer de estdmago,
com aproximadamente 90% dos novos casos de cancer gastrico ndo cardiaco em todo o
mundo (apud VENEGAS-OJEDA e AGUERO-PALACIOS, 2021). Entretanto, Karimi (2014)
adiciona outras etiologias para a patologia em questéo, tais como: consumo de alimentos
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ricos em sbdio, nitrato e nitritos, dieta pobre em fibras, vitaminas e sais minerais de frutas
e vegetais frescos, grandes quantidades de alcool e tabaco, além do alto indice de massa
corporal, aumento da gordura abdominal e sedentarismo (apud SPRINGER et al, 2020).

N&o ha sintomas especificos do cancer de estbmago. Porém, alguns sinais, como
perda de peso e de apetite, fadiga, sensacdo de estémago cheio, vOmitos, nauseas e
desconforto abdominal persistente podem indicar tumor de estdmago (BESAGIO et al,
2021). Em casos mais avangados identifica-se massa abdominal, anemia, sangramento ao
evacuar (SOUZA,2019).

Geralmente tem uma sobrevida em 5 anos de 20%, devido ao seu diagnostico
tardio, porém em paises com programas de rastreamento avancado eles alcangam uma
sobrevida em 5 anos de 90%, desde que seja detectada sem invasdo da camada muscular
(MIYAHARA et al, 2007 apud MURILLO et al, 2020).

O céncer gastrico pode ser classificado de acordo com seu aspecto
histolégico ou macroscoépico. Baseado na histologia se tem a classificagao
de Lauren, o qual subdivide a neoplasia nos subtipos difuso ou intestinal. Os
difusos prevalecem em mulheres jovens e consistem em grupos pequenos
de células em anel de sinete que ndo possuem glandulas, sdo pouco
diferenciados e tém progndstico menos favoravel quando em comparagao
ao subtipo intestinal porque tem tendéncia a se alastrar pela submucosa. O
subtipo intestinal € mais comum em homens, é tipicamente bem diferenciado
e em geral manifesta-se a partir de um quadro pré-cancerigeno de possivel
identificagdo (TODESCATTO, 2017 apud BESAGIO et al, 2021).

A classificacdo macroscépica de Borrmann é a mais aceita ultimamente, sendo o
tipo | a leséo polipoide, tipo Il a leséo ulcerada, tipo Ill leséo ulcerada e infiltrativa e, por fim,
tipo 1V, correspondendo a leséo infiltrativa difusa (STELLA, 2016).

O diagnéstico definitivo é estabelecido através de biépsia endoscopica e o exame
de escolha para o estadiamento é a tomografia computadorizada (TC), mas outros exames
como a ecoendoscopia e a laparoscopia, também podem complementar essa avaliagéo
(TODESCATTO, 2017).

A partir do diagndstico, a conduta é definida de acordo com o estadiamento da
doenga, dada pela Classificagdo de Tumores Malignos (TNM), considerando
0 avanco do tumor primario, linfonodos acometidos e metastases. Essa
classificacéo indicara as diferentes modalidades terapéuticas (MENDES et
al, 2021).

METODOLOGIA

O presente estudo se trata de uma revisdo integrativa a partir de uma pesquisa
do tipo revisdo bibliografica da literatura, com o objetivo de ordenar, sistematizar e incluir
publicagcbes anteriores para que possam ser analisadas de maneira aprofundada.

Em sequéncia, foram executados os seguintes estagios: delineamento da questao
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norteadora, coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos na reviséo integrativa,
discussao e interpretac¢do dos resultados e apresentagé@o da concluséo.

Para constituicdo da amostra, utilizou-se como fonte as bases de dados da Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e Google Académico, sendo coletados dados dos anos
compreendidos entre 2016-2021.

A busca por artigos foi promovida através do emprego de trés palavras chaves,
indexadas no banco de Descritores de em Ciéncias as Saude (DCS): “neoplasias gastricas”,
“gastrectomia” e “laparoscopia”.

Seguidamente, critérios de elegibilidade de inclusdo foram definidos a fim de
promover a primeira triagem dos artigos selecionados ap6s a busca inicial. Sao eles: texto
completo, idioma (portugués, inglés e espanhol) e periodo (2017-2021). Posteriormente,
foi realizada uma leitura do titulo e do resumo que permitiu realizar uma segunda triagem
dessas referéncias, descartando aquelas que nao se enquadram nos parametros de
elegibilidade estabelecidos. Os critérios de exclusdo delimitados pela pesquisa foram:
artigos duplicados, estudos duplicados e trabalhos com abordagens divergentes do objetivo
da pesquisa.

Os estudos que se enquadraram nos critérios de inclusdo e ndo se fizeram
descartaveis ap6s utilizacédo dos critérios de exclusao, foram lidos na integra.

RESULTADOS

Segundo Todescatto et al (2017), a anamnese aliada ao exame fisico e a
escuta qualificada frente as queixas do paciente, pode contribuir para
identificar o diagndstico precoce do cancer gastrico, tendo em vista a suspeita
de neoplasia. Sdo indicados alguns exames complementares, tais como:
Endoscopia Digestiva Alta (EDA) com biopsia de lesGes suspeitas e pesquisa
da bactéria H. pylori, no intuito de esclarecer a suspeita de neoplasia gastrica.
(apud SOUZA, 2019)

O tratamento cirdrgico no céncer gastrico vem ganhando reconhecimento
como mecanismo de progndstico favoravel, com taxas de sobrevivéncia
que vem cada vez mais aumentando, justamente em virtude da insercéo de
novas técnicas e melhorias dentro do processo operatério. Tal fato tem como
resultado a prolongacao da sobrevida do paciente, mesmo em casos que
eram considerados incuraveis (RAMOS et al, 2019 apud MENDES et al, 2021).

A cirurgia minimamente invasiva por via laparoscépica ganhou popularidade e
tornou-se o método padréo de abordagem de diversos procedimentos cirargicos (RAMOS
et al, 2019 apud RAMOS et al, 2019).

De acordo com Daigle et al (2012), a dependendo da localizagédo da leséo e
do seu tamanho, o tipo de tratamento cirurgico € indicado. Resseccdes largas
ou em cunha sao preferidas para a maioria das lesdes, mas gastrectomias

parciais, subtotais ou totais devem ser ocasionalmente consideradas. A
cirurgia de ressecc¢ao laparoscopica, que € menos invasiva que a cirurgia
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tradicional, tem mostrado resultados semelhantes em termos de eficacia,
seguranca e permanéncia hospitalar (apud OLIVEIROS et al, 2021).

Segundo Judson et al (2017), algumas diretrizes sugerem que lesdes
menores que 5 cm séo preferidas para o manejo laparoscoépico. No entanto,
as abordagens laparoscopicas expandiram suas indicagbes para lesoes
maiores, mas 0 que é importante é a experiéncia no manejo do céancer,
que evita a ruptura durante a ressecc¢do e obtém margens livres de lesdes
adequadas (apud OLIVEIROS et al, 2021)

Estudo realizado por Kitano et al (2002) demonstrou que os pacientes submetidos
a gastrectomia laparoscépica experimentaram menos perda de sangue, menos dor
pbs-operatoria, recuperacdo mais rdpida e, o mais importante, resultados oncolégicos
semelhantes & cirurgia aberta (apud GARCIA E GONZALEZ, 2020). Entretanto, seu
emprego trouxe duvidas para Barchi et al (2019) acerca da possibilidade de se realizar
adequadamente a complexa linfadenectomia envolvida nesses procedimentos.

A cirurgia laparoscoépica nos tumores avangcados sempre trouxe maior
preocupacdo com relacdo a possibilidade de disseminacdo peritoneal
pela manipulagdo dos tumores que acometem a serosa assim como a
possibilidade de linfadenectomia incompleta de casos com alta probabilidade
de acometimento linfonodal. (RAMOS et al, 2019).

Evidéncias coletadas no Ocidente, baseadas principalmente em estudos
ndo randomizados, concluem que, em pacientes bem selecionados, a gastrectomia
laparoscopica é segura e eficaz como uma abordagem para CG incipiente (GARCIA E
GONZALEZ, 2020).

CONCLUSAO

Analisados os dados obtidos neste estudo, é evidente que através de uma boa
anamnese, levando em consideragao as queixas clinicas do paciente, além de um adequado
exame fisico, é possivel chegar ao diagnostico precoce do cancer gastrico e, desta forma,
mudar o curso da doenga com o adequado tratamento, otimizando o prognéstico.

Isto posto, faz-se necessario profissionais da area da salude bem preparados,
capazes de identificar os sinais clinicos e sintomas da patologia, referenciando o paciente
para centros de diagnosticos e, se preciso, para o devido tratamento.

Quanto ao tratamento, ha evidéncia que a gastrectomia subtotal laparoscépica
deve ser a escolha quando se trata do cancer gastrico incipiente.
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