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O cancer colorretal (CCR) € um problema mundial, com incidéncia anual de cerca de um milhao
de casos e uma mortalidade anual de mais de 500.000 (WORLD GASTROENTEROLOGY ORGANIZA-
TION, 2007). O numero absoluto de casos tende a aumentar, como resultado do envelhecimento
e da expansao das populacoes, tanto em paises desenvolvidos quanto nos paises em desenvol-
vimento (BRASIL, 2014). Os objetivos com este estudo foram rastrear a neoplasia colorretal na
populacdo adulta do Municipio de Agua Doce, Santa Catarina, por meio da Pesquisa de Sangue
Oculto Fecal (PSOF), e correlacionar a positividade da PSOF e a presenca de lesées malighas e
pré-malignas intestinais por meio da colonoscopia. Trata-se de estudo transversal, analitico e
descritivo realizado com a atencdo primaria no Municipio de Agua Doce, situado no Meio-Oeste
de Santa Catarina. Foram solicitados exames de PSOF para os pacientes com mais de 50 anos,
sem historico familiar de neoplasia colorretal, que consultaram na Estratégia Saude da Familia
no periodo de 2013 a 2015. Para os pacientes que apresentaram alteracao na PSOF, um exame
de colonoscopia foi solicitado. O estudo foi aprovado pelo CEP Unoesc/HUST sob o nimero do
CAAE 6940513.7.0000.5367. Foram avaliados no periodo 425 pacientes; destes, 57,18% (n = 53)
eram do sexo feminino. A média de idade para os pacientes com PSOF alterado foi de 63,89
anos. O exame foi positivo em 8,71% (n=37) deles, para os quais foi solicitada colonoscopia. Em
18,91% dos casos (n = 7) o exame foi normal. Em 67,56% (n = 25) foram verificadas alteracées. As
principais patologias vistas foram pélipos hiperplasicos (n = 9; 36%) e adenomas tubulares com
displasia (n = 8; 32%). Os célons ascendente e descendente foram os sitios de maior incidéncia
das lesoes, com 32% (n = 8) cada. Estudos recentes que tém utilizado a pesquisa de sangue ocul-
to nas fezes (PSOF) como forma de rastreamento e acompanhamento de pacientes sem fatores
de risco para cancer colorretal demonstraram que o exame anual de PSOF pode diminuir em até
16% a mortalidade por esse cancer (PEREZ, 2008). A PSOF se constitui um método de deteccao
precoce para o CCR, sendo uma alternativa para o rastreamento em pacientes sem fatores de
risco. Contudo, é necessaria a complementacao da investigacao quando positiva, por meio de
exame endoscopico. A colonoscopia exerce papel diagnostico e terapéutico e € considerada o
melhor exame preventivo do cancer colorretal, no entanto, em razao de seu alto custo e pelo
fato de ser invasivo, torna-se inviavel utiliza-lo como método padrao de rastreio.
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