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ARTIGO COMENTADO - TEMA: GERIATRIA

ESTUDO AVALIA FERRAMENTAS QUE AJUDAM
OS ONCOLOGISTAS A TRATAR PACIENTES

IDOSOS COM CANCER

A recomendacdo da Sociedade Internacional de Oncologia Geriatrica (SIOG)
é realizar uma avaliacao geriatrica ampla (AGA), mas quando nao for possivel,
a proposta é utilizar ferramentas de rastreio como o G-8 e o VES-13.

O G-8 tem melhor sensibilidade e o VES-13, maior especificidade

O envelhecimento populacional é um fendémeno
mundial, e o Brasil segue essa tendéncia. Cerca
de 60% dos pacientes com cancer no pais tém
mais de 60 anos de idade e mais de dois tercos
dos 6bitos s&o registrados em idosos. Diante
das alteracdes fisioldgicas e funcionais que
caracterizam essa faixa etaria, os especialistas
consideram que € fundamental uma avaliacdo
médica abrangente para determinar o
tratamento mais adequado. “A senescéncia

nao pode ser quantificada perfeitamente pelos
exames complementares existentes”, afirma o
oncogeriatra André Felipe Junqueira dos Santos,
médico que integra a equipe INORP Oncoclinicas
SP. “A idade cronolégica pode néo refletir a

reserva funcional e a expectativa de vida da

pessoa em questao, necessitando assim que o
idoso seja avaliado clinicamente de forma global

e individualizada”, complementa.

Geriatras e gerontdlogos costumam utilizar
escalas para avaliar e quantificar a fragilidade,
as diferencas relacionadas a fatores ambientais
e genéticos, o nivel de atividade fisica e
mental, os habitos e as doencas pregressas
do paciente. A Sociedade Internacional de
Oncologia Geriatrica (SIOG) recomenda a
realizacdo da avaliagédo geriatrica ampla
(AGA) para auxiliar na definigdo do melhor
tratamento oncoldgico para pacientes

idosos, principalmente no momento inicial do
diagndstico. “A AGA é considerada o padréo-

ouro para avaliagdo em oncogeriatria, pois




contempla todas as dimensdes necessarias
para entender o contexto de saide do idoso”,
diz Santos.

Entretanto, a AGA n&o foi incorporada na pratica
clinica do oncologista por ser um processo
complexo, ter necessidade de treinamento

para aplica-la e, dependendo do nimero de
instrumentos utilizados, requerer muito tempo
para sua completa aplicacéo. Diante disso, tem
sido proposta a utilizacdo de instrumentos de
triagem que funcionam como rastreio e déo
pistas que ajudam no diagndstico. “Existem varios
instrumentos disponiveis, alguns ja validados

no Brasil, e sempre surgem novos. Esses
instrumentos devem ser aplicados de acordo
com as necessidades de cada servico para
direcionar os pacientes que se beneficiariam
de uma avaliacdo geriatrica mais completa para
caracterizacao de sua condicéo de saude”,
complementa o geriatra Daniel Rolo, que atua
como médico assistente do Grupo de Cuidados
Continuados da Oncoclinicas CPO PB “E
importante lembrar que esses instrumentos ndo
substituem a AGA, mas direcionam os pacientes
que mais necessitam dessa avaliacdo”, diz.

O presente artigo faz uma revisdo sistematica de
dezessete estudos incluidos nas principais bases
de dados (Medline, Embase, CINAHL e Pubmed),

analisados de marco de 2018 a marco de

2020. Doze ferramentas de triagem oncolégica
geriatrica foram usadas para avaliar entre seis e
nove dominios funcionais, psicolégicos e sociais.
Os dados mostraram que os instrumentos mais
indicados sdo o Geriatric-8 (G-8) e o Vulnerable
Elders Survey-13 (VES-13), e as evidéncias
apoiaram sua aplicac&o para estratificar com
preciséo a necessidade de avaliacdo mais ampla

dos pacientes.

O G-8, assim denominado por possuir oito itens
derivados de varios testes de referéncia da AGA,
versa sobre reducéo do apetite, perda de peso,
mobilidade, problemas neuropsicoldgicos, indice
de massa corpdrea (IMC), nimero de medicacdes
de uso diario, autopercepcéo de saude e idade
cronoldgica. O VES-13 é constituido por 13 itens
que contemplam idade, saude autorreferida,
capacidade fisica e capacidade funcional.

Ao escolher essas ferramentas, o oncologista
deve pesar o equilibrio entre sensibilidade

e especificidade. O G-8, aplicado em uma
populagéo de idosos com céancer, tem melhor
sensibilidade; e o VES-13, criado nos Estados
Unidos para identificar idosos com maior risco
de deterioracdo de saude ou de morte, tem

maior especificidade.
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ESTUDOS EM DESTAQUE - HEALTH

Veja abaixo o resumo de pesquisas multidisciplinares
relevantes no més para o aprofundamento nos temas:

(L ELTGERL YL T L LT TTT o110 ETiT) - Associacéo do primeiro cancer primario com maior risco de cancer primario subsequente entre sobreviventes
de cancer em adultos nos Estados Unidos

Trata-se de um estudo de coorte retrospectivo com 1.537.101 pessoas com idade entre 20 e 84 anos com diagndstico de primeiro cancer primario no
periodo de 1992 a 2011 e que sobreviveram por pelo menos cinco anos.

Entre os homens, estatisticamente, o risco geral de desenvolver qualquer cancer primario subsequente foi significativamente maior para 18 dos 30 tipos
de primeiro cancer primario, e o risco de morrer de qualquer cancer primario subsequente foi significativamente maior para 27 dos 30 tipos de primeiro
céncer primario em comparagdo com os riscos na populacéo geral. Entre as mulheres, estatisticamente, o risco geral de desenvolver qualquer cancer
primério subsequente foi significativamente maior para 21 dos 31 tipos de primeiro cancer primario e o risco de morrer de qualquer cancer primario
subsequente foi significativamente maior para 28 dos 31 tipos de primeiro cancer primario em comparacdo com os riscos na populacéo geral.

Os autores concluem que entre os sobreviventes de canceres de inicio na idade adulta nos Estados Unidos, vérios tipos de canceres primarios foram
significativamente associados a um maior risco de desenvolver e morrer devido a um cancer primario subsequente em comparacdo com a populacéo
geral. Os canceres associados ao tabagismo ou a obesidade representaram proporgdes substanciais da incidéncia geral de cancer primario subsequente
e mortalidade entre todos os sobreviventes. Esses dados s&do um alerta para a importancia da vigilancia continua e dos esforcos para prevenir novos
cénceres entre os sobreviventes.

Sung H, Hyun N, Leach CR, Yabroff KR, Jemal A. Association of First Primary Cancer With Risk of Subsequent Primary Cancer Among Survivors of Adult-
Onset Cancers in the United States. JAMA. 2020;324(24):2521-35.

https://jamanetwork.com/journals/jamal/article-abstract/2774406

e e o o R e R R R L e Il - Avaliacéo do uso de acido acetilsalicilico em relacao a incidéncia e a sobrevivéncia de cancer

entre adultos mais velhos no estudo de triagem de cancer de préstata, pulméo, colorretal e
de ovario

Um total de 139.896 individuos foi incluido neste estudo. Durante o periodo de acompanhamento, 32.580 canceres foram diagnosticados, sendo 54% de
bexiga, 14,0% de mama, 1,0% de esofago, 1,2% de estdmago, 2,7% de pancreas e 2,2% de colo do Utero. Nesta coorte, o uso de &cido acetilsalicilico ndo
foi associado & incidéncia de nenhum dos tipos de cancer investigados entre individuos com 65 anos de idade ou mais.

Os autores observaram que qualquer uso de acido acetilsalicilico e seu uso pelo menos trés vezes por semana foram associados a uma melhora na

sobrevivéncia ao cancer de bexiga e mama. Nao foram observadas associacoes entre o uso de acido acetilsalicilico e a incidéncia de qualquer um dos
cénceres investigados ou entre o uso de acido acetilsalicilico e a sobrevida em casos de cancer esofagico, gastrico, pancreatico ou uterino.

Loomans-Kropp HA, Pinsky F Umar A. Evaluation of Aspirin Use With Cancer Incidence and Survival Among Older Adults in the Prostate, Lung, Colorectal,
and Ovarian Cancer Screening Trial. JAMA Netw Open. 2021;4(1):e2032072.

https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2775219

(cCUENER LI [T:) - Ferramentas de triagem para identificar idosos com cancer que podem se beneficiar de uma avaliagcao geriatrica: Uma revisao
sistematica

Esta & uma revisao sistematica de quatro bancos de dados (MEDLINE, Embase, CINAHL e PubMed), referente ao periodo de 1° de janeiro de 2000 a 14 de
marco de 2019, e inclui 17 estudos que relatam a precisao do diagndstico e o uso de ferramentas de triagem validadas para identificar adultos mais velhos
com céancer que precisem de uma avaliacéo geriatrica. Os dados foram analisados de 14 de marco de 2019 a 23 de marco de 2020.

O geriatric-8 (G8) (n = 12) e vulnerable elders survey-13 (VES-13) (n = 9) foram os instrumentos de triagem avaliados com maior frequéncia nesta reviséo.
O G8 teve melhor pontuacdo em sensibilidade e o VES-13, em especificidade. Os autores concluem que, até o momento, o G8 e o VES-13 tém a maioria
das evidéncias para que se recomende seu uso a fim de verificar a necessidade de avaliacao geriatrica.

Os autores alertam que, ao escolher uma ferramenta de triagem, os médicos precisarao pesar as compensacoes entre sensibilidade e especificidade, e
que pesquisas futuras precisam validar ou melhorar as ferramentas de triagem atuais e explorar outros fatores que podem influenciar seu uso.

Garcia MV, Agar MR, Soo W, To T, Phillips JL. Screening Tools for Identifying Older Adults With Cancer Who May Benefit From a Geriatric Assessment: A
Systematic Review . JAMA Oncol. Published online January 14, 2021. doi: 10.1001/jamaoncol.2020.6736.

https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/article-abstract/2774872
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[eITE [ EL LY LRV ERYENTTY - Necessidad: iais e qualidade de vida relacionada a saude entre afro-americanos sobreviventes de cancer:
Resultados do estudo Detroit Research on Cancer Survivors

A coorte do Detroit Research on Cancer Survivors contou com 1.754 participantes. Trata-se de um estudo populacional, com pacientes afro-americanos,
sobreviventes de cancer de mama, colorretal, de pulmao e préstata. As necessidades sociais incluiam itens relacionados a inseguranca alimentar,
fechamento de servigos publicos, instabilidade habitacional, falta de atendimento de saude por causa do custo ou de transporte e percepcao de
seguranca no bairro.

Mais de um terco dos sobreviventes (36,3%) relatou necessidades sociais. A prevaléncia variou de 14,8% para inseguranca alimentar a 89% para
fechamento de servicos publicos. Os autores concluiram que as necessidades sociais foram comuns nessa amostra e associadas a diferencas
clinicamente significativas na qualidade de vida.

Hastert TA, McDougall JA, Strayhorn SM, Nair M, Beebe-Dimmer JL, Schwartz AG. Social needs and health-related quality of life among African American
cancer survivors: Results from the Detroit Research on Cancer Survivors study. Cancer. 2021 Feb 1;127(3):467-75.

https://acsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/cncr.33286

\IGTEERTTIETEN ETE W (e EH IR WSS NEE R LILEY - Uso de midia social pelo investigador para o recrutamento de pacientes para estudos clinicos
em oncologia

Este é um estudo de pesquisa para avaliar a prevaléncia e as atitudes dos investigadores de cancer em relacéo ao uso da midia social no recrutamento
de pacientes para estudos clinicos. Realizado pelo Southwest Oncology Group Cancer Research Network — um dos quatro grupos de ensaios clinicos
patrocinados pelo National Cancer Institute (NCI) —, o estudo analisou 220 investigadores principais ou coinvestigadores entre 21 de outubro e 30 de
dezembro de 2019.

Quase um em cada quatro investigadores de céncer relatou que usou a midia social para recrutar pacientes para estudos. Embora a maioria dos
investigadores esteja otimista sobre o uso da midia social para esse propdsito, muitas barreiras permanecem. Com mais de 2,9 bilhdes de individuos
em todo o mundo usando plataformas de midia social regularmente, seu uso permite disseminar informacoes de saide com velocidade, alcance e
penetracéo sem precedentes, afirmam os autores.

Eles concluem que o uso de tais plataformas tornou-se cada vez mais importante em meio & pandemia, sugerindo discussdes na literatura cientifica e na
imprensa sobre a potencial aplicacao dessas plataformas como ferramenta para melhorar o recrutamento de pacientes para ensaios clinicos.

Sedrak MS, Sun C, Hershman DL, Unger JM, Liu J, Dale W, Dizon DS. Investigator Use of Social Media for Recruitment of Patients for Cancer Clinical
Trials. JAMA Netw Open. 2020;3(12):2031202.

https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2774491

Geri

[L(JLTeTI=]Y - Prioridades para o avanco global dos cuidados com os idosos com cancer: Uma atualizacéo da International Society of Geriatric
Oncology Priorities Initiative

Em 2011, uma década depois da implantacdo de sua iniciativa de prioridades (SIOG 10), a International Society of Geriatric Oncology (SIOG) avalia
o impacto das medidas adotadas para a melhoria do cuidado de idosos com cancer em todo o mundo. Avaliou-se o progresso cientifico, clinico e
educacional ocorrido no periodo. Os autores observam que ocorreram avancos em politicas de saulde internacionais, como a mudanca de énfase da OMS
de doencas transmissiveis para ndo transmissiveis e a adocdo pela ONU de seus Objetivos de Desenvolvimento Sustentével para 2030.

A revisdo mostra que a SIOG atualizou sua lista de prioridades em educacao, pratica clinica, pesquisa e fortalecimento de colaboracdes e parcerias.
A SIOG espera agora oferecer orientacéo para esforcos internacionais e nacionais para uma cobertura universal de saude adequada para idosos com
céancer, que representam um grupo importante e em rapido crescimento na epidemiologia global.

Extermann M, Brain E, Canin B, Cherian MN, Cheung KL, de Glas N, et al.; International Society of Geriatric Oncology. Priorities for the global advancement
of care for older adults with cancer: an update of the International Society of Geriatric Oncology Priorities Initiative. Lancet Oncol. 2021 Jan;22(1):e29-36.

www.thelancet.com/journals/lanonc/article/P1IS1470-2045(20)30473-3/fulltext

VICIEEETISEICY L1 - Tratamentos alternativos para pacientes com cancer em grupos do Facebook: Publicidade disfarcada de apoio a comunidade
Para escrever este artigo, os autores se inscreveram em 25 grupos publicos ou privados do Facebook, cujos titulos ou descricdes incluiam varias

palavras-chave além de “cancer”, como “alternativa”, “holistica”, “a base de plantas”, “natural” e “vacina”.

Alguns grupos eram comunidades de individuos que estavam envolvidos em conversas de apoio e boas-vindas, com poucos anuncios ou apelos
para doacdes. Na maioria dos casos, entretanto, as postagens eram — pelo menos parcialmente — dedicadas & propaganda de remédios e servicos
duvidosos ou pediam doacdes. Isso mostra, segundo os autores, que embora o Facebook tenha tomado medidas para mitigar produtos ou servicos
cientificamente duvidosos ou potencialmente prejudiciais, as comunidades de suporte on-line continuam sendo alvo de interesses comerciais e politicos.

Sissung TM, Figg WD. Facebook groups for alternative treatments for cancer: advertising masquerading as community support. Lancet Oncol. 2021
Jan;22(1):25-6.

www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S1470-2045%2820%2930457-5




LEDI NG ERETIELICERIEL B L Y - Caracteristicas clinicas, experiéncias e resultados de pacientes transgénero com cancer

Mais de 1 milhdo de individuos nos Estados Unidos se identificam como pessoas transgénero. No entanto, poucos estudos examinaram as experiéncias
e os resultados de pacientes transgénero com céancer. Partindo dessa premissa, os autores examinaram as caracteristicas clinicas, as experiéncias e os
resultados de pacientes transgénero com cancer.

Neste estudo, participam 37 pacientes transgénero com cancer. Quinze pacientes (40,5%) tinham canceres malignos hematolégicos e 25 pacientes
(67,6%) tinham tumores malignos sélidos. Os principais resultados s&o: 16 pacientes (43,2%) iniciaram terapia hormonal de afirmacéo de género ou
realizaram cirurgia depois do diagndstico de cancer; 5 pacientes (13,5%) tinham documentagdo de um médico oncologista que abordava uma interacédo
potencial entre seus cuidados de afirmacéo de género e seu tratamento de cancer; 33 pacientes tiveram visitas de acompanhamento com médicos
oncologistas depois do inicio da transicao. Desses pacientes, os pronomes usados foram documentados por um membro da equipe oncoldgica para 4
pacientes (12,1%). No entanto, para 3 dos 4 pacientes, a documentagao nao usou consistentemente as informacdes relatadas pelo paciente.

Os autores observam que pacientes trans foram diagnosticados com diversos tipos de cancer, e muitos iniciaram terapia hormonal de afirmacao de
género ou realizaram cirurgia depois do diagnéstico. A documentacdo dos médicos oncologistas raramente incluia os pronomes usados pelo paciente
ou a discussé@o em torno das interacdes entre o tratamento do cancer e os cuidados de afirmacéao de género, significando que melhorias urgentes sdo
necessdrias no tratamento do cancer para pacientes trans.

Burns ZT, Bitterman DS, Perni S, Boyle PJ, Guss CE, Haas-Kogan DA, Liu KX. Clinical Characteristics, Experiences, and Outcomes of Transgender Patients
With Cancer. JAMA Oncol. 2021;7(1):e205671.

https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/article-abstract/2772836

Tratamento sist L CYIELG I EREREEY - Beneficios do tratamento de consolidacéo local de oligometastases de canceres sélidos: Uma analise
agrupada hierarquica e revisao sistematica

Este trabalho é uma metanalise de 31 estudos sobre a eficacia da terapia consolidativa local contra oligometastases — as quais sdo um grupo de
lesdes metastaticas em pequena quantidade e limitadas a poucos ¢rgéos. Os autores observam que o beneficio da terapia consolidativa local foi mais
proeminente em pacientes com cancer de pulméo de células ndo pequenas e colorretal do que em pacientes com cancer de préstata e de pulmao
de células pequenas. Além disso, o beneficio da terapia consolidativa local foi menor em pacientes com cargas metastaticas altas. Em geral, a terapia
consolidativa local é benéfica para pacientes com oligometastases, porém os casos devem ser cuidadosamente selecionados, considerando sua
viabilidade, o tipo de doenca e a carga metastatica.

Rim CH, Shin IS, Park S, Lee HY. Benefits of local consolidative treatment in oligometastases of solid cancers: a stepwise-hierarchical pooled analysis and
systematic review. NPJ Precis Oncol. 2021 Jan 21;5(1):2.

www.nature.com/articles/s41698-020-00141-4
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