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Vocé ja ouviu
falar em perda
ossea dos dentes?

Este é um problema de satde que, se nao tratado,
pode levar a perda dos dentes e dependendo do
grau de evolucao de desgaste, pouco podera ser

realizado em tratamento. Os cuidados preventivos

sao 0s mais indicados e a cirurgia de regeneracao
0ssea guiada é uma das opcoes de tratamento mais
indicadas. Conheca!
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Fevereiro
Laranja:
procedimento
simples de
doacao pode
salvar muitas
vidas
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O Dia Mundial do Céncer, celebra-
do mundialmente todo 4 de fevereiro,
é uma data muito importante para
disseminar informacodes sobre preven-
¢ao e controle da doenga, que, a cada
ano, aumenta sua incidéncia. Uma pa-
tologia, inclusive, capaz de acometer
o sangue, com trés grupos principais:
as leucemias, os mielomas e os linfo-
mas. Em razdo disso, o més também
ganhou uma cor especifica, com a
campanha Fevereiro Laranja, que re-
forca a importancia da conscientizacao
para o diagnéstico precoce e combate
a Leucemia, originada da “fabrica do
sangue”, a medula éssea, presente no
centro dos 0ssos.

A pessoa acometida pela condicdo
deixa de produzir as células normais do
sangue para formar, de forma desorde-
nada, os glébulos brancos (leucécitos).
Ha vérios tipos de leucemia, sendo as
crOnicas com crescimento mais lento e
as agudas com crescimento mais rapi-
do. Entretanto, uma leucemia cronica
pode evoluir para uma aguda. A ra-
pidez desse crescimento influenciara
nos sintomas, sendo os mais comuns:
fraqueza/cansaco, sangramentos e in-
feccoes. Como séo inespecificos, é de
extrema importancia procurar ajuda
médica para avaliagao.

Infelizmente nao ha exames pre-
ventivos, e o diagndstico é realizado
por meio de hemograma e avaliacao
da medula 6ssea. O tratamento varia
de acordo com o tipo especifico, po-
dendo ser em forma de acompanha-
mento ou iniciado de imediato, e inclui
uma ou mais modalidades: quimio-
terapia, imunoterapia e transplante

A Campanha Fevereiro Laranja reforca a importancia da conscientizacdo para o diagnoéstico precoce e combate a Leucemia

de medula 6ssea. Quanto mais cedo
diagnosticado, maiores as chances de
se alcancar respostas positivas.

Em muitos casos, principalmente
nas Leucemias Agudas, o Transplante
de Medula Ossea Alogénico pode ser
a Unica opcao terapéutica para a cura.
Nessa modalidade, as células-tronco
hematopoiéticas, que dao origem a
todas as outras, sao de um doador
aparentado ou nao. Um doador ideal
(irmao compativel) s6 esta disponivel
em 25% das familias. Quando nao
h4, é feita uma busca no Registro Na-
cional de Doadores de Medula Ossea
(REDOME), cadastro de pessoas entre
18 a 35 anos de idade, em boas con-
dicoes de salide e sem doencas infec-
ciosas e/ou incapacitantes.

Por isso, principalmente, chama-
mos a atencao para o Fevereiro La-
ranja. E preciso um trabalho forte de
conscientizagado quanto a possibilidade
de se aumentar a contingéncia de can-
didatos a doador no Brasil, que pre-
cisa apenas preencher uma ficha com
informacoes pessoais e terda 10 ml de
sangue coletado. Um procedimento
simples que pode salvar muitas vidas.

Doe medula e, para mais informa-
¢oes, busque um servico de hemotera-
pia da sua cidade.

| Melina Veiga Rodrigues, CRM 153877,
RQE 64031, hematologista do Vera
Cruz Oncologia
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Osteopenia: é hora de reverter este caso!

Especialista em terapia
ortomolecular comenta
sobre o tratamento de
reversao da doenca

| Vanessa Brugnera

A populacdo do Brasil estd vez
mais velha e com o aumento da popu-
lagao idosa, cresce o nimero de casos
de lesbes 6sseas relacionadas a doen-
¢as como osteopenia e osteoporose.

Segundo dados divulgados pela
Organizacado Mundial da Sauide
(OMS), a estimativa é de que o nliimero
de casos dessas doencas deve triplicar
até 2050, chegando a 6,3 milhdes no
mundo. Os indices no Brasil também
nao sao favoraveis, chegando a 10
milhées de pessoas diagnosticadas, de
acordo com o Ministério da Sautde.

A farmacéutica, especializada em
terapia ortomolecular, Daiani Calga-
ro, explica que a osteopenia é o qua-
dro de saiide que antecede a temivel
osteoporose, por isso todo cuidado é
necessario para evitar a evolucéo para
contextos mais graves.

A osteopenia é uma doenga si-
lenciosa que, de forma gradual e na-
tural, vai reduzido a massa éssea com
o passar dos anos e a nao adesao ao
tratamento adequado. “Esta doenca é
caracterizada por um processo de des-
calcificagao dos ossos, os quais ficam
mais frageis e suscetiveis a fraturas”,
explicou Daiani.

Com relagdo ao surgimento da
doenga, a farmacéutica explica que a
doenca “nédo costuma apresentar sinto-
mas, mas as causas estao muito atre-
ladas ao envelhecimento por questdes
de baixa hormonal e também pela sat-
de gastrointestinal”.

Além do envelhecimento que dei-
Xa 0s 0ssos mais porosos e da con-
sequente baixa absorcao de célcio,
especialistas afirmam que quadros de
desnutricdo, baixa exposicao ao sol,
sedentarismo e, fatores genéticos e he-
reditarios podem contribuir para o sur-
gimento da doenca.

O diagnéstico da osteopenia é reali-
zado através de um exame chamado de
Densitometria Ossea e, de acordo com
as diretrizes da OMS, o diagnéstico é
confirmado a partir do momento em que
a densidade mineral 6ssea é reduzida en-
tre -1% e -2,5%. A partir dos resultados
é possivel prever o nivel de desgaste do
paciente, além dos riscos de lesao.

TRATAMENTO

Daiani Calgaro conta que na tera-
pia ortomolecular existe o entendimen-
to que a partir dos 30 anos o corpo
comega a entrar em declinio e isso esta
diretamente ligado a qualidade digesti-
va e, consequentemente, a qualidade
de absorcéao de nutrientes.

O problema do abuso na autome-
dicacdo e demais doengas também sao

Segundo a OMS, os
casos de osteopenia
e osteoporose devem
triplicar até 2050

destacados pela especialista como fatores
agravantes. “Na prética clinica é muito
comum sintomas de desconforto géstrico,
uso descriminados de ‘prazéis’ e antiaci-
dos, colecistectomia (retirada da vesicula
biliar), intestino preso, intestino irritavel,
alergias alimentares, flatuléncia, e muitos
outros que interferem no aproveitamento
do alimento ingerido’, comentou.

Segundo a farmacéutica, as situa-
¢oes elencadas sdo as principais causas
de deficiéncia de célcio e outros nu-
trientes importantes para prevencao da
osteopenia. “Para reverter os casos de
osteopenia, estes fatores deverdo ser
eliminados ou tratados”.

REVERSAO

A especialista conta que com o trata-
mento adequado é possivel, sim, reverter
a doenca. “Foi o caso de uma paciente
que estava ha 10 anos fazendo uso de
suplemento com célcio, mas o seu exa-
me de densitometria sempre acusava o
mesmo diagndstico: osteopenia. A partir
do momento que identificamos e trata-
mos as causas, passamos a suplementar
corretamente e a paciente conseguiu re-
verter seu diagnéstico. Por isso reforco, se
mantermos uma boa satide digestiva e
suplementacao guiada de maneira ade-
quada, nao héa doenca que se instale no
nosso corpo’, destacou.

A saltde gastrointestinal é primor-
dial para reversao desta doenca. “Isso
envolve uma boa alimentagao, livre
de alimentos inflamatérios e ultrapro-
cessados, além disso, a pratica de ati-
vidades fisicas, exposicao ao sol regu-
larmente, satide mental e espiritual s&do
forte aliados”, argumentou.

INCIDENCIA

Com relacédo aos nimeros de ca-

sos da doenca, os registros levam a um
nimero de ocorréncias muito maior no
publico feminino. “Nés mulheres so-
mos mais acometidas por esta doenca
do que homens”, disse.

A farmacéutica explica que na mu-
lher ocorre uma queda abrupta dos
niveis hormonais (menopausa) e essa
reducdo hormonal do estrogénio, que
é o0 horménio que ajuda a equilibrar
a salide dos ossos no corpo feminino,
contribui para o processo de enfraque-
cimento ésseo. ‘Ja4 os homens, como
adquirem maior massa Ossea na pu-
berdade, e também pela quantidade
de testosterona mais elevada, acabam
apresentando uma perda Gssea mais
tardia”.

PREVENCAO

A osteopenia, se nao tratada, pode
evoluir para a osteoporose que é uma
doenga que em estagios mais avanca-

Arquivo

dos é incapacitante, por isso o trata-
mento preventivo se torna ainda mais
importante e necessério.

“Independente da doencga instala-
da, a terapia ortomolecular atua nas
causadas de forma curativa e preven-
tiva, ou seja, se vocé possui alguma
doenga, conseguimos associar o tra-
tamento medicamentoso e melhora-
mos seu quadro de saide a ponto de
abandonar o uso de medicamentos.
Nos casos de ndo haver uma doenca
diagnosticada, podemos trabalhar de
forma preventiva, tratando sintomas e
desequilibrios que podem levar a uma
doencga”, garantiu.

Para evitar doengas como osteopo-
rose e a osteopenia, que nao tém cura,
a indicacéo é de que as pessoas devem
mudar hébitos ruins, adotando um es-
tilo de vida mais saudavel, com uma
alimentagao balanceada e préatica de
atividades fisicas.

| Daiani Calgaro, farmacéutica especializada em terapia ortomolecular,

CRF/PR 27155
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Perda 6ssea dos dentes: o que é e como tratar?

Cirurgia de regeneracao
0ssea guiada é uma das
op¢oes de tratamento
indicada

| Vanessa Brugnera

A perda éssea dentéaria é um pro-
blema de satide bucal que consiste no
desgaste do osso ao redor dos dentes
que déa sustentacao a estrutura dentéa-
ria. Se nao tratado, ele pode levar até
a queda dos dentes. Segundo espe-
cialistas, o mais indicado sempre sera
a prevencao, porém, em alguns casos,
apenas o tratamento cirtirgico pode tra-
tar efetivamente a doenca.

A especialista em ortodontia, Ka-
rina Sebben, explica que o proble-
ma ocorre, principalmente, quando a
maioria dos dentes que sao removidos
ocasionam perdas Osseas. “Muitos fato-
res contribuem para que estas sequelas

sejam maiores ou menores, que Sao
dentes fraturados, com lesdes cronicas,
deslocados do centro da arcada etc. Es-
tes sao alguns exemplos de causas que
deixam sequelas por grandes perdas
Osseas apos extracoes”, comentou.

Segundo a dentista para tratar da
perda Ossea, a cirurgia de regeneracao
Ossea guiada costuma ser indicada.
“Esta é uma técnica cirargica cuja fina-
lidade é evitar a perda éssea, ou mes-
mo recuperar em muitos casos, 0 0Sso
que foi perdido quando o paciente é
submetido a extragdo de um ou mais
dentes”.

Quanto a indicacao do procedi-
mento, a mesma explica que o Cirur-
gido-Dentista nao sabe exatamente a
quantidade de osso que sera perdida
apds a extracdo do dente, principal-
mente, nos casos onde ha a presenca
de complicacbes que comprometeram
0 0sso que suporta o dente. “Deste
modo, para se evitar uma perda ain-

da maior de osso, a regeneragao Ossea
guiada é uma técnica que pode ser em-
pregada em quase todos os casos de
extracao”, garantiu.

Caso o procedimento nao seja
realizado, complicacbes podem surgir
chegando ao ponto de nao ser mais
possivel tratar o problema. “Sempre
que houver a perda éssea apds uma
extragdo e dependendo da quantida-
de de osso que vai permanecer depois
da extracdo, o cirurgiao-dentista nao
conseguira restabelecer conveniente-
mente a funcdo e nem a estética da-
quela éarea afetada pela remocao do
dente”, salientou.

CASOS COMPLEXOS

De acordo com a ortodontista, ao
surgirem problemas mais graves, tra-
tamentos mais invasivos deverdo ser
adotados. “Normalmente quando ha
perda éssea o Cirurgiao-Dentista tera
que recorrer as técnicas cirtrgicas mais

Arquivo

A técnica de regeneracio éssea guiada
permite tratar o problema antes que os
sintomas se intensifiquem, evitando a
necessidade de enxerto dsseo

agressivas, como, por exemplo, enxer-
tos Gsseos”.

No caso do enxerto que é a re-
posicédo da estrutura Ossea perdida, o
profissional poderd optar por remover
0 osso do préprio paciente e transfe-
rir para a regidao onde ocorreu a per-
da (osso autégeno). “Este é o melhor
enxerto, porém nem sempre temos
condicOes ideais para utilizd-lo; e este
procedimento exige que o profissional
seja um especialista na técnica, pois
sao procedimentos, na grande maioria
das vezes, complexos”.

A dentista explica que neste caso,
sao realizadas duas cirurgias: uma para
remocgao de osso (area doadora) e ou-
tra para receber o 0sso (&rea receptora).
“Dependendo do defeito a ser corrigi-
do, os enxertos podem ser removidos
dos ossos da boca, mas nem sempre
0 paciente apresenta areas doadoras
em quantidade e qualidade ésseas su-
ficientes. Quando isso ocorre, é preciso



remover osso de outra parte do corpo.
As areas mais comuns nestes casos sao:
a crista do osso ilfaco (o osso da bacia)
ou da calota craniana”.

Em casos mais atipicos, o profissio-
nal podera recorrer também a enxertos
6sseos de animais (xendgeno), sendo
os mais utilizados o osso bovino ou
equino. “Também podem ser usados
substitutos 6sseos, que sao materiais
sintéticos, ou seja, produzidos em labo-
ratérios (biomateriais)”, observou.

A boa noticia é que a necessida-
de de enxerto dsseo pode ser evitada,
depende de quanto osso existe su-
portando o dente que serd removido.
“Quando a regeneragao 6ssea guiada
(ROQG) é feita no momento que se faz a
extracdo, esta perda pode ser na gran-
de maioria dos casos evitada ou mini-
mizada. Infelizmente, alguns pacientes,
mesmo sendo submetidos a ROG,
poderéo ser reabilitados somente por
meio de enxertos”.

REGENERACAO OSSEA
GUIADA

Para compreender como o trata-
mento ocorre na pratica, a dentista
explica que “logo apés a extracao do
dente, uma minuciosa limpeza é feita
na cavidade onde estava o dente, para
remover focos de infecgéo, restos de ra-
izes, presenca de corpos estranhos, etc.,
para nao comprometer a formacao 6s-
sea. Em seguida, o cirurgiao inspeciona
cuidadosamente se houve o completo
preenchimento com sangue a cavida-
de. Feito isso, o cirurgido-dentista pro-
tege a cavidade deixada pela remogao
do dente colocando sobre ela uma
barreira de um biomaterial sintético, ou
uma membrana de origem animal (p.
ex. suina), ou uma membrana com de-
rivados sanguineos do préprio paciente
(L-PRF). Estas membranas tem o obje-
tivo de cobrir todas os defeitos ésseos,
formando um arcaboucgo que vai apri-
sionar em seu interior o sangue, para
que seja formado um coéagulo, que vai
dar origem ao novo 0sso”.

Para compreender melhor, Karina
explica que a membrana L-PRF ou fi-
brina rica em plaquetas e leucécitos, é
um material de enxerto obtido a partir
da centrifugacao controlada do plasma
sanguineo, sem nenhum tipo de adi-
tivo. Ela é capaz de liberar fatores de
crescimento durante um periodo de
tempo, o que contribui para o proces-
so de cicatrizagdo dos procedimentos
odontolégicos. “A puncao para coleta
de sangue é feita na hora do procedi-
mento, de forma rapida, segura e com
baixo custo. Este enxerto transforma
as células tronco em células especificas
para a formacdo de osso ou gengiva,
acelerando o processo de cicatrizacéo,
além de um pds-operatério menos
doloroso. Especialmente utilizada em
cirurgias para instalagdo de implantes
dentérios, mas pode ser utilizada em
extracao de dentes terceiros molares,
entre outros procedimentos”.

A formacéo de um novo osso ocor-
re através do povoamento do coagulo
com células-tronco, que migram das
paredes do osso vizinho ao defeito que
se quer regenerar. “Estas células serdao
estimuladas por substancias quimicas
especificas, produzidas pelo nosso pré-

prio organismo, fazendo com que elas
se transformem em células produtoras
de osso. Portanto, todo processo de
formacao do novo osso vai ocorrer de
moda natural, ou seja, fisiologicamen-
te. Em alguns casos enxertos Osseos
sao inseridos na cavidade da extracao
antes da membrana com o objetivo de
formar lacunas de sustentagdo para
ajudar na manutencao do arcabougo
Gsse0”, explicou.

Com relacéo ao tempo de regene-
ragdo Ossea guiada, a dentista conta
que ela ocorre apenas com membranas
e, na grande maioria dos casos, apés
noventa dias o novo 0sso ja esta for-
mado. “Se associado ao enxerto dsseo,
leva-se mais tempo para a maturagao
Ossea, de 4 a 6 meses”.

IMPLANTE DENTAL

Uma das maiores expectativas dos
pacientes em tratamentos como o men-
cionado é o resultado final, quando nao
apenas a saude bucal é reestabelecida
quando a parte estética também. Ques-
tionada sobre a possibilidade e realiza-
¢ao do implante pés-procedimento ci-
rargico, a cirurgia-dentista explica que,
atualmente, a melhor indicacdo para
restabelecer a funcao e a estética nos
casos de extragao é a colocacao de um
implante. Por isso a regeneragao Ossea
guiada sempre deve ser feita quando
um dente é removido. “Sem osso su-
ficiente, nao é possivel a colocacao do
implante”.

Quanto aos investimentos realiza-
dos no tratamento de regeneracao 6s-
sea guiada, é importante observar que
assim como em quase todo os proce-
dimentos de saiide, quanto mais cedo
o tratamento for iniciado, mais rapido
e prético serd alcancar beneficios. “No
que se refere a esta técnica, e observa-
do os beneficios conseguidos com a re-
generagao Ossea guiada, o custo inicial
nao é caro. Todavia, se deixarmos o
osso cicatrizar sem a ROG, e mais tarde
quisermos recuperar este osso perdido,
com as varias opgdes de enxertos sse-
os, o valor serd muito maior bem como
o desconforto do paciente”, alertou.

A dentista Karina Sebben salienta,
no entanto, que “as técnicas de enxer-
tia éssea evoluem constantemente na
odontologia com o objetivo de alcan-
gar a regeneracao 6ssea e tecidual com
menor morbidade, custo e tempo de
tratamento”.

AV

SAIBA IDENTIFICARO
PROBLEMA DE PERDA OSSEA
DOS DENTES

FIQUE ATENTO A ESTES SINTOMAS E
ASPECTOS:

- Sintomas de infeccao.

« Observar que estdo surgindo espacos
entre os dentes, ou ampliando os ja
existentes.

« Movimentagao dos dentes.

« Sensacao de mordida diferente.

- Sangramento na gengiva.

« Hipersensibilidade nos dentes.

« Problemas estéticos, de mastigacao e
de fala.

”
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| Karina Sebben é cirurgid-dentista especializada em ortodontia, CRO/PR 14228
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Mortalidade prematura por cancer no Brasil
deve cair até 2030

Projecao foi feita por
pesquisadores do Inca

| Agéncia Brasil

A mortalidade prematura por can-
cer no Brasil devera diminuir no perio-
do de 2026/2030. A projecéo foi feita
por pesquisadores do Instituto Nacio-
nal de Cancer (Inca), em comparacao
a mortalidade prematura observada
entre 2011 e 2015, para a faixa etéria
de 30 a 69 anos de idade, com dados
do Sistema Nacional de Informagbes
sobre Mortalidade (SIM). Apesar disso,
a redugao prevista ficaré ainda distante
da Meta 3.4 dos Objetivos do Desen-
volvimento Sustentavel (ODS) da Or-
ganizacdo das Nagoes Unidas (ONU),
que estabeleceu até 2030 diminuicao
do risco de morte prematura de um
terco para doencas crénicas nao trans-
missiveis (DCNTs), que incluem os di-
versos tipos de cancer.

A pesquisadora Marianna Cance-
la, da Coordenacdo de Prevengao e
Vigilancia do Inca (Conprev), informou
que, para certos tipos de cancer, ha
previsao de aumento e, para outros, de
queda. Para 2026/2030, a previsao é
de uma redugao nacional de 12% na
taxa de mortalidade padronizada por
idade por cancer prematuro entre os
homens e uma queda menor, de 4,6%,
entre as mulheres. Em termos regio-
nais, h& uma variacédo de 2,8% entre
as mulheres, na Regiao Norte, a 14,7%
entre os homens, na Regidao Sul. As
previsdes foram calculadas usando o
software Nordpred, desenvolvido pelo
Registro de Cancer da Noruega, e am-
plamente utilizado para fazer previsoes
de longo prazo sobre a incidéncia e
mortalidade por cancer.

Marianna explicou que, quando
se fala em naimero de casos, todos os
tipos de cancer terao aumento no peri-
odo compreendido entre 2026 e 2030
por duas razdes. A primeira envolve o
aumento da populagao e mudanca na
estrutura populacional, com o envelhe-
cimento de boa parcela dos brasileiros,
para quem a maioria das DCNTs sao
mais prevalentes; a segunda razao é o
aumento dos fatores de risco.

De acordo com o artigo do Inca
Os Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel para o Cancer Podem Ser
Cumpridos no Brasil?, publicado na
revista cientifica Frontiers in Oncology
no ultimo dia 10 de janeiro, as DCNTs
responderam por 15 milhGes de mortes
prematuras na faixa de 30 a 69 anos,
em todo o mundo, em 2016, sendo que
mais de 85% dessas mortes ocorreram
em paises de baixa e média renda. O
cancer foi responsavel por 9 milhoes
de mortes anualmente, perdendo ape-
nas para as doencas cardiovasculares

(17,9 milhées de mortes/ano), consi-
derada a principal causa de morte por
DCNT no mundo. A perspectiva é que
as DCNTs continuem a aumentar em
paises de baixa e média renda, contri-
buindo para perdas econémicas asso-
ciadas a mortes prematuras da ordem
de US$ 7 trilhdes nesses paises, nos
préximos 15 anos.

MAIOR AUMENTO

De acordo com o estudo do Inca,
o cancer de intestino, ou colorretal,
é o0 que devera apresentar maior au-
mento de risco de Obitos prematuros
para homens e mulheres até 2030, no
Brasil, de cerca de 10%. Por regides,
o Norte do pais deve mostrar o maior
aumento (52%) entre os homens, se-
guido pelo Nordeste (37%), Centro-
-Oeste (19,3%), Sul (13,2%) e Sudeste
(4,5%). Segundo Marianna Cancela,
a incidéncia mais alta “é consequén-
cia da chamada ocidentalizacdo, dos
habitos de vida, maior obesidade, se-
dentarismo, a questédo da alimentacéo,
com preferéncia por consumir produ-
tos industrializados”. Nas regides onde
a incidéncia estd mais baixa atualmen-
te, é previsto um aumento maior. Entre
as mulheres, o Nordeste lidera, com
projecao de expansao de 38%, segui-
do por Sudeste (7,3%), Norte (2,8%),
Centro-Oeste (2,4%) e Sul (0,8%).

O cancer de intestino é o segundo
tipo mais incidente no pais, ficando
atrds do de préstata entre os homens,
e do de mama, entre as mulheres. O
Inca estima que, em cada ano do tri-
énio 2023/2025, serdo diagnosticados
cerca de 46 mil casos novos de cancer
colorretal, correspondendo a cerca de
10% do total de tumores diagnostica-
dos no Brasil, a excecao do céncer de
pele nao melanoma.

OUTROS TIPOS DE CANCER

Marianna Cancela informou que o
cancer de pulmao entre os homens foi
0 que apresentou maior projecao de
queda, préximo de 30%, evidenciando
a efetividade de todas as politicas con-
tra o tabagismo implementadas desde
a década de 1980. Para as mulheres, a
projecao é de aumento de probabilida-
de de morte prematura de 1,1%.

No cancer de colo de ttero,
observou-se queda na mortalidade
prematura em todas as regides. “Sé
que, mesmo com essa queda, a taxa
de mortalidade prematura na Regido
Norte continua sendo extremamente
elevada, na comparagdo aos outros
lugares e a média nacional”. No Nor-
te do Brasil, a mortalidade prematura
era mais alta do pais entre 2011/2015:
28 mortes por 100 mil pessoas, contra
média nacional de 16 ébitos por 100
mil.

A projecédo para 2026/2030 na Re-
gido Norte é de 24 mortes por 100 mil,
enquanto a média brasileira fica em 11
6bitos por 100 mil. “Mesmo com essa
queda, continua sendo muito eleva-
da”, avalia Marianna. A pesquisadora
destacou, que além de ser uma regiao
complicada em termos de logistica,
existe no Norte brasileiro um vazio as-
sistencial. “Para certos tipos de cancer,
a gente vé exatamente isso que, mes-
mo com queda, o nimero continua
extremamente alto.”

Em relacéo ao cancer de mama, as
projecoes para até 2030 sado de queda
no Sudeste, certa estabilidade no Brasil
e na Regido Sul e aumento nas regi-
6es Norte, Nordeste e Centro-Oeste.
Marianna esclareceu que, nesse tipo
de céncer, ha fatores hormonais que
tornam complicado evitar a doenca.
A diminuigado do nimero de filhos por
mulher e o fato de uma mulher néo ter
tido filhos aumentam o risco de cancer
de mama. “A amamentacdo é um fa-
tor protetor”. Tal como acontece com o
cancer colorretal, aumentam o risco de
cancer de mama a questao da alimen-
tacdo, p sedentarismo e o consumo de
alcool. Outro fator que aumenta o risco
¢é o fato de as mulheres ficarem gravi-
das mais velhas, adiando a materni-
dade. “Tudo isso acaba resultando em
aumento do risco.”

Sobre o cancer de estbmago, apesar
de ser projetada queda, a mortalidade
prematura continua alta na Regiao Nor-
te. E um cancer de origem infecciosa,
que acomete mais homens que mulhe-
res. “A gente tem af uma mistura de can-
cer de paises em desenvolvimento com
cancer de paises desenvolvidos que
resulta nessa dupla carga de doenca”.
Entre 2011/2015, a mortalidade prema-
tura de cancer de estémago no Brasil es-
tava em 20 6bitos por 100 mil pessoas.
No Norte, eram 21 mortes por 100 mil,
no Sudeste, 23; e no Sul, 24. “Sé que a
queda [projetada] nas outras regides foi
muito mais acentuada”. A Regiao Nor-
te tem queda prevista até 2030 para 19
6bitos por 100 mil habitantes; Sudeste e
Sul, para 13 casos, cada, e Brasil, para
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12. Ou seja, a queda é mais acentuada
nas regides mais ricas do pais, constatou
o estudo.

POLITICAS PUBLICAS

O cancer respondeu, em 2019, por
232.040 6bitos no Brasil, em todas as
idades. Na faixa de 30 a 69 anos, foram
121.264 mortes. “No geral, a gente tem
visto uma leve queda”, disse a pesqui-
sadora. Entre 2011/2015, eram 145,8
casos por 100 mil entre homens e 118,3
casos por 100 mil entre mulheres. Para
2026/2030, a projecao é de 127,1 6bi-
tos por 100 mil entre homens (queda de
14,8%), e 113 casos entre mulheres, por
100 mil (-4,7%). Isso foi observado em
todas as regides, exceto no Norte, onde
se prevé um ligeiro aumento (1,3% nos
homens e 3,5% nas mulheres). Marian-
na reiterou que, mesmo com essa que-
da, vai ter aumento de casos porque
acaba acompanhando o envelhecimen-
to populacional.

O artigo do Inca conclui que ha
necessidade de politicas publicas, es-
pecialmente para prevencao do cancer,
de maneira multissetorial. “Tem que ter
um acesso mais eficaz a todas as fa-
ses de controle do cancer: prevencao,
diagnéstico precoce, tratamento, para
poder garantir que tenha uma diminui-
¢ao’, destacou a pesquisadora.

Ela ponderou, que tal como ocor-
reu em relacdo ao cancer de pulmao,
os esforgos tém que ser continuos e de
longo prazo, porque o céncer é uma
doenga que tem uma laténcia longa,
ou seja, precisa de anos de exposicao
para se desenvolver. Por isso, precisa
de politicas de prevencao junto a po-
pulacao durante anos, para que possa
haver queda nos nimeros.

Para prevenir o aparecimento de
cancer, os especialistas recomendam
nao fumar, ndo beber, praticar ativi-
dade fisica, evitar o sedentarismo, dar
preferéncia a alimentos n&o processa-
dos. As pessoas devem sempre prestar
atencdo a sinais que o corpo da e nao
hesitar em procurar atendimento mé-
dico, recomendou a pesquisadora do
Inca.
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Exercicio breve e intenso reduz risco de morte

Pesquisa aponta
reducao de até 40%
no risco de morrer
por cancer e outras
causas gerais e de
49% no indice de
obitos por doencas
cardiovasculares

| Redagdo com MS

Uma boa noticia para as pessoas que
s&o resistentes a ideia de praticar exerci-
cios fisicos regulares. Um estudo recente
aponta que poucos minutos de a ativi-
dade fisicas vigorosas relacionadas a ati-
vidades cotidianas ja sao suficientes para
garantir mais satide, além de reduzir signi-
ficativamente os indices de mortalidade.

E comum a orientacdo por parte
de entidades e profissionais de satide
sobre a necessidade da prética de ati-
vidades fisicas em todas as idades, mas
segundo o Ministério da Saude, “nos
Gltimos anos, mesmo com os avancos.
0 nosso pais ainda possui grande parte
de sua populacao inativa fisicamente”.

O ESTUDO

Liderado por Emmanuel Stama-
takis, do Centro Charles Perkins da
Universidade de Sydney, na Austrélia,
o estudo analisou dados de 25.241
participantes disponiveis no banco bio-
médico de grande escala do Reino Uni-
do (UK Biobank) e chegou a concluséo
que um ou dois minutos de atividade
fisica intensa, algumas vezes por dia,
podem reduzir substancialmente o ris-
co de morte.

Os voluntarios tinham média de
idade de quase 62 anos, nao pratica-
vam atividade fisica regular e usaram
acelerémetros de pulso, pequenos apa-
relhos que permitem medir mudancas
na velocidade de deslocamento.

Os pesquisadores constataram que
quem realizava trés vezes por dia al-
guma atividade fisica vigorosa, como
caminhar rapidamente para chegar
ao ponto de 6nibus ou subir lances de
escadas, apresentava uma reducao de
até 40% no risco de morrer por cancer
e outras causas gerais e de 49% no de
vir a 6bito por doencas cardiovascula-
res do que as pessoas que nao o fa-
ziam. O artigo estéa disponivel na revis-
ta Nature Medicine, de 8 de dezembro
de 2022.

Segundo os pesquisadores, por re-
querer um tempo minimo e nao exigir
preparacdo especifica, essa forma de
realizar atividade fisica pode ser mais
vidvel para a maioria dos adultos do
que fazer exercicio estruturado.

“Em conclusao, descobrimos que
apenas duas ou trés sessdes curtas ou
aproximadamente 3 a 4 minutos de
atividade fisica intensa por dia foram
associados a um risco substancialmen-
te menor de mortalidade por todas as
causas, doenca cardiovascular e can-
cer”, consta na anélise.

A pesquisa conclui que “os indi-
viduos que consideram o exercicio
estruturado desagradavel ou inviavel
podem considerar explorar oportuni-
dades para introduzir episédios breves,
mas regulares, de atividade fisica vigo-
rosa em suas rotinas diarias. Isso por-
que o habito em nao praticantes pa-
rece provocar associacbes igualmente
benéficas aos que praticam exercicios
fisicos intensos”.

A abordagem revela “micropa-
droes de atividade fisica como alvos
para prevenir mortalidade prematura,
doenca cardiovascular e cancer em
populagdes que nao desejam e/ou nao
sdo capazes de se envolver em ativi-
dades estruturadas exercicio durante o
tempo de lazer”.

DIA ADIA

Para compreender como a rotina
diaria pode beneficiar a saide é impor-
tante lembrar que as agdes executadas
durante o dia podem ser consideradas
atividades fisicas.

No Guia de Atividade Fisica para a
Populacao Brasileira, o MS lista e expli-
ca as capacidades fisicas do corpo hu-
mano e como elas se relacionam com
a salde, além de exemplificar como
elas ocorrem durante a rotina diaria de
cada individuo. S&o elas:

* APTIDAO CARDIORRESPI-
RATORIA: ¢ a capacidade que ajuda

Estudo analisou voluntarios com idade média de 62 anos, nio praticantes de atividade fisica regular

a se deslocar ou fazer as atividades do
dia a dia sem ficar cansado.

* FORCA: ¢é a capacidade que
ajuda a carregar as sacolas do super-
mercado ou algum objeto.

* FLEXIBILIDADE: ¢é a capaci-
dade que ajuda a se vestir ou agachar
para pegar algum objeto no chao sem
dificuldades.

¢ EQUILIBRIO: é a capacidade
que ajuda a manter a postura e susten-
tar o corpo.

O manual explica que estas capaci-
dades fisicas podem ajudar no controle
do peso corporal, na manutencdo de
musculos fortes, além de manter um
coracdo saudavel, melhorar as ativi-
dades do dia a dia e prevenir doencas
do corpo e da mente, além disso a
atividade fisica melhora da qualidade
de vida, do humor, da disposicao, da
interagao com as outras pessoas e com
o ambiente.

Segundo o material é possivel fa-
zer atividade fisica em quatro dominios
da vida: no tempo livre; ao se deslocar;
nas atividades do trabalho ou dos estu-
dos; e nas tarefas domésticas.

“Tenha em mente que fazer qual-
quer atividade fisica, no tempo e lugar
em que for possivel, ¢ melhor que nao
fazer nada. Praticar atividade fisica, é im-
portante para a sua vida. Mesmo ao pra-
ticar um pouco de atividade fisica, vocé
pode obter beneficios para a sua satide”.

Y

PARA TER MAIS SAUDE,
QUANTO TEMPO DE
ATIVIDADE FISICA DEVEMOS
FAZER?

Criancas de até 1 ano: pelo menos
30 minutos por dia de barriga para
baixo (posicao de brucos), podendo
ser distribuidas ao longo do dia. As
criancas com qualquer deficiéncia
devem ser estimuladas dentro das suas
potencialidades desde as primeiras
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fases de vida;

Criancas de 1 a 2 anos: pelo menos 3
horas por dia de atividades fisicas de
qualquer intensidade, podendo ser
distribuidas ao longo do dia;

Criancas de 3 a 5 anos: pelo menos

3 horas por dia de atividades fisicas

de qualquer intensidade, sendo,

no minimo, 1 hora de intensidade
moderada a vigorosa que pode ser
acumulada ao longo do dia.

Criancas e jovens de 6 a 17 anos:
vocé deve praticar 60 minutos ou mais
atividade fisica por dia. Dé preferéncia
para aquelas de intensidade
moderada. Como parte desses 60
minutos ou mais por dia, inclua

em pelo menos 3 dias na semana
atividades de fortalecimento dos
musculos e 0ssos, como saltar, puxar,
empurrar ou praticar esportes.
Adultos: vocé deve realizar pelo
menos 150 minutos de atividade

fisica moderada ao longo da

semana ou pelo menos 75 minutos

de atividade vigorosa, ou uma
combinacao equivalente. Atividades
de fortalecimento muscular devem ser
realizadas envolvendo os principais
grupos musculares em dois ou mais
dias da semana.

Idosos: a partir dessa idade, a
recomendacdo é a mesma dos
adultos. Adicionalmente, aqueles

com mobilidade reduzida devem
fazer atividade fisica para melhorar o
equilibrio e evitar quedas, trés ou mais
dias na semana. Vocé pode dividir a sua
pratica de atividade fisica em pequenos
blocos de tempo ou fazer os minutos
de uma s6 vez. Faca como preferir e
como puder!

FONTE: Guia de Atividade Fisica para a
Populagdo Brasileira.
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