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RESUMEN

El cancer de estdbmago ha ido ganando importancia en Brasil debido al aumento
cuantitativo de la patologia en la poblacién. Los principales factores de riesgo
evidenciados a partir de estudios epidemiolégicos son los factores genéticos y
ambientales, principalmente la alimentacidn caracteristica del pais, rica en alimentos
con alto contenido de sodio y almidén. Ademas, se destaca el consumo de bebidas
alcoholicas y el tabaquismo, asi como la infeccibn ocasionada por la bacteria
Helicobacter pylori, la cual esta relacionada con procesos patoldgicos del estbmago
gue pueden llevar al desarrollo de cancer gastrico. Por lo tanto, este estudio concluyo
que la regidon Norte de Brasil es la mas afectada por este tipo de cancer en
comparacion con las otras regiones del pais, debido a la predominancia de los factores
de riesgo en esa localidad y a los altos indices de cancer de estbmago registrados
durante el periodo analizado en este estudio.
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1. INTRODUCCION

El cancer gastrico es una patologia agresiva que generalmente se diagnostica en
etapas avanzadas debido a la demora en la aparicién de sintomas (Arco et al., 2021).
Ocupa el quinto lugar entre los tumores malignos mas frecuentes en el mundo y el

tercero en cuanto a mortalidad por cancer (Lozano et al., 2021).

Segun el INCA (Instituto Nacional del Cancer), es el cuarto tumor maligno mas
frecuente en hombres y el sexto en mujeres en Brasil, excluyendo el cancer de piel no
melanoma. En ambos géneros, la incidencia aumenta a partir de la cuarta década de
vida, lo que ejemplifica su importancia, ya que esta patologia ocupa una posicion
elevada en el ranking de prevalencia de cancer en el pais (INCA, 2019; Zilberstein et
al., 2013).

El desarrollo del cancer es multifactorial, con componentes genéticos y ambientales.
En la literatura, los principales factores ambientales asociados con el surgimiento y la
evolucion del cancer gastrico son: 1) habitos alimentarios, como el consumo excesivo
de alimentos ricos en sal y almidon, alimentos en conserva y mal conservados, y una
dieta pobre en frutas y verduras frescas; 2) habitos de vida como el tabaquismo y el
consumo de alcohol; 3) infeccibn gastrica por la bacteria Helicobacter pylori
(Zilberstein et al., 2013; Lozano et al., 2021).

La dieta con alimentos ricos en sal y almidén promueve los estadios iniciales de la
gastritis crénica, a través de la atrofia de la mucosa gastrica, lo que promueve la
muerte celular y, consecuentemente, una proliferacion regenerativa de las células, lo
que puede llevar a una displasia. Ademas, estos alimentos son ricos en nitratos/nitritos
y favorecen la formacion de nitrosaminas, que contribuyen a la irritacion de la mucosa

gastrica (Machlowska et al., 2020; Resende; Mattos; Koifman, 2006).

Por otro lado, una dieta rica en frutas y verduras actia como factor de proteccion
debido a la presencia de acido ascorbico y vitamina E, agentes antioxidantes que
inhiben la produccién de estos factores irritantes de la mucosa gastrica (Resende;
Mattos; Koifman, 2006).
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En los dltimos afios, se ha observado una tendencia mundial, incluido Brasil, hacia la
reduccion de las tasas de incidencia y mortalidad por cancer gastrico. Los factores
atribuidos a esta reduccion son: mejor almacenamiento e higienizacion de los
alimentos, mayor consumo de frutas y verduras frescas y disminucion de los casos de

Helicobacter pylori (Machlowska et al., 2020; Resende; Mattos; Koifman, 2006).

Sin embargo, en la regién Norte de Brasil, se observa lo contrario de esta tendencia,
con continuas altas tasas de incidencia y mortalidad por cancer gastrico, que estan
vinculadas a los factores de riesgo mas prevalentes en esta parte del pais (Zilberstein
et al., 2013).

2. OBJETIVOS

Analizar cuantitativamente las muertes por cancer de estdbmago en el periodo de 2015
a 2019 con enfoque en la region Norte de Brasil.

3. METODOLOGIA

Los datos fueron recopilados en el sitio web DATASUS (http://datasus.saude.gov.br/),

a través de la siguiente ruta:

1) Se accedio al enlace http://datasus.saude.gov.br/, en el cual se seleccioné el icono
"TABNET", y luego se eligié la opcion "Estadisticas vitales". De esta manera,
aparecieron algunas opciones y se opto6 por "Cancer (sitio del INCA)". En esta pagina,

se siguid la opcion "Atlas de Mortalidad por Cancer".

2) En la pégina abierta a continuacion, en el lado izquierdo aparecieron varias
opciones de busqueda con iconos de mapas de Brasil, se hizo clic en la segunda
opcion que ofrece datos sobre "Distribucion proporcional del total de muertes por
cancer, segun la localizacién primaria del tumor, por sexo, localidad, por periodo

seleccionado”.
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3) Después de esta etapa, se seleccioné el periodo 2015-2019, la region, el sexo
(todos), la topografia por tipo de cancery el CID C-16 Estomago, estos procedimientos

se realizaron con todas las regiones de Brasil.

4) Nuevamente, se hizo clic en la opcion que ofrece datos sobre "Distribucion
proporcional del total de muertes por cancer, segun la localizacion primaria del tumor,

por sexo, localidad, por periodo seleccionado”.

5) Después de esta etapa, se seleccion6 el periodo 2015-2019, la regién Norte, el
sexo, pero esta vez se seleccion6 el masculino, la topografia por tipo de cancery el
CID C-16 Estdmago, luego se repitio la busqueda, pero esta vez se selecciond el sexo

femenino.

Las estimaciones de cancer de estomago para el afio 2020 se recopilaron mediante

los siguientes pasos:

1) Se accedi6 al enlace https://www.inca.gov.br/, en el cual en el lado izquierdo, en la

opcion "Destaque”, se seleccionoé el elemento "Cancer" y luego "NUmeros de cancer".

2) Luego, en la pestafa que se abrid, justo debajo del texto con el titulo "Estadisticas

de cancer", se hizo clic en el elemento "Acceda aqui a la estimacion de casos nuevos".

3) Después de este proceso, se seleccion6 la opcién "por Estado/Capital”, la region
Centro-Oeste, y también se eligio la opcidn "por Neoplasia (tasa ajustada), cancer de

estbmago”. Este procedimiento se repitié con todas las demas regiones del pais.

A partir de estos datos disponibles y recopilados en el sitio web del Ministerio de Salud
- DATASUS vy del INCA, hasta el momento de la investigacion de este trabajo
cientifico, se seleccionaron los tres ejes tematicos a trabajar. El primer eje se refiere
al porcentaje de muertes por cancer de estbmago en cada region de Brasil, el segundo
describe las estimaciones para el afio 2020 de las tasas ajustadas de incidencia por
100,000 habitantes de cancer de estdmago, y el tercero relaciona la cantidad de

muertes por cancer de estbmago segun el sexo en la region Norte del pais.
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4. RESULTADOS

Se encontraron resultados diferentes de muertes por cancer de estbmago entre las
regiones brasilefias, siendo la region Norte la de mayor indice con aproximadamente
un 10,86 %, seguida de las regiones Nordeste 7,08 %, Sudeste 6,41 %, Centro-Oeste
6,08 % y Sur 5,98 %.

Se observlé una mayor tasa ajustada de nuevos casos de cancer de estbmago por
100,000 habitantes en la region Norte, con 18,22 casos en hombres y 8,46 en mujeres.
En las demas regiones: Centro-Oeste 9,49 casos en hombres y 5,95 en mujeres,
Nordeste 11,37 casos en hombres y 6,12 en mujeres, Sudeste 8,81 casos en hombres

y 3,27 en mujeres, y en la regién Sur 11,78 casos en hombres y 5,06 en mujeres.

En la region Norte del pais se reportaron un 13,88 % de muertes por cancer de
estdbmago en hombres y un 7,47 % en mujeres. Los datos estan dispuestos en los
graficos 1,2y 3.

Gréfico 1 - Distribucion proporcional del total de muertes por cancer de estbmago, segun la localizacion
primaria del tumor, hombres y mujeres, regiones de Brasil, periodo de 2015-2019

12

10

8
X
o}
S,

5 6
o
2
o

1

2

0

Centro-Oeste Nordeste Norte Sudeste Sul
Titulo do Eixo
Regides geograficas do Brasil
Fuente: Ministerio de Salud - TabNet, 2022.
9
RC: 152276

Disponivel em: https://www.nucleodoconhecimento.com.br/salud/posibles-factores-de-riesgo



https://www.nucleodoconhecimento.com.br/
https://www.nucleodoconhecimento.com.br/salud/posibles-factores-de-riesgo
https://www.nucleodoconhecimento.com.br
https://www.nucleodoconhecimento.com.br/wp-content/uploads/2024/02/Distribuicao-proporcional-do-total-de-mortes-por-cancer-de-estomago-segundo-localizacao-primaria-do-tumor-homens-e-mulheres-regioes-do-Brasil-periodo-de-2015-2019.png

MULTIDISCIPLINARY SCIENTIFIC JOURNAL  REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR NUCLEO DO

¥LL@J§ NUCLEO DO CONHECIMENTO ISSN: 2448-0959
w CONHECIMENTO https://www.nucleodoconhecimento.com.br

Graéfico 2 - Estimaciones para el afio 2020 de las tasas ajustadas de incidencia por 100,000 habitantes
de cancer de estbmago, segln sexo y localizacién primaria del tumor, hombres y mujeres, regiones de
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Fuente: Instituto Nacional de Céancer - Ministerio de Salud (INCA), 2022.

Gréfico 3 - Distribucién proporcional del total de muertes por cancer de estémago, segin localizacién
primaria del tumor, hombres y mujeres en la region Norte, periodo de 2015-2019
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5. DISCUSION

La region Norte de Brasil presenta la mayor incidencia y porcentaje de muertes por
cancer de estbmago. Esta enfermedad estaria asociada al estilo de vida, factores
ambientales, factores socioeconomicos y factores nutricionales, siendo este ultimo
uno de los mas importantes en el desarrollo y relevante para explicar los altos nimeros
de incidencia y muertes en la region Norte (Gongalves et al., 2020; INCA, 2019; Silva
e Felicio, 2016).

5.1. FACTORES NUTRICIONALES

Segun Gongalves et al. (2020), la dieta es un factor de riesgo importante para el
desarrollo de malignidades en el estbmago. Se destaca el riesgo de una alimentacion

con exceso de sal, almiddn, nitratos/nitritos y pobre en frutas y verduras frescas.

El consumo de alcohol también tiene este efecto lesivo en la mucosa géstrica, debido
a la accion de las nitrosaminas, que son componentes de las bebidas alcohdlicas, las
cuales dafian la mucosa géastrica y conducen al proceso de desarrollo del cancer (Avila
et al., 2019).

En la Region Norte se ha observado un elevado consumo de sal, utilizada en la
conservacion de carnes y mariscos, como por ejemplo el charque y el camarén salado.
La sal actua irritando la mucosa gastrica, favoreciendo el proceso de desarrollo del
cancer gastrico debido a las agresiones continuas a este epitelio, promoviendo asi la
muerte celular y la consiguiente degeneracion celular, lo que puede llevar a displasias
(Machlowska et al., 2020; Resende; Mattos; Koifman, 2006).

Los alimentos en conserva y enlatados tienen altas tasas de consumo en la Region
Norte. Los carcindgenos presentes en estos alimentos interactian con las células
epiteliales de la mucosa gastrica, causando mutaciones genéticas estructurales y en

su expresion (Machlowska et al., 2020).

Segun Resende, Mattos y Koifman (2006), la alimentacién de la poblacién nortefia

tiene como una de sus principales caracteristicas el elevado consumo de harina de
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mandioca, presente en diversos platos regionales. En esta harina, suele haber anilina,
fuente de radicales de NH2 y NO2. Estas sustancias quimicas, durante la digestion,
sufren procesos quimicos que resultan en la formacion de nitrosaminas, carcindgenos
significativos para la patogénesis del cdncer de estdbmago, ya que causan dafios al
material genético de las células estomacales, disminuyendo la producciéon de moco
(factor protector de la mucosa gastrica) y llevando a la aparicion de lesiones
(Goncalves et al., 2020; Resende; Mattos; Koifman, 2006).

Ademas, el bajo consumo de verduras y legumbres identificado por Resende, Mattos
y Koifman (2006) conduce a una disminucion relativa de antioxidantes (como el acido

ascorbico y la vitamina E), lo que contribuye a la formacion de nitrosaminas.

Por otra parte, el tucupi, salsa acida derivada de la mandioca muy utilizada en la
gastronomia diaria en el Norte, especialmente en los estados de Para y Amapa, dafia
el epitelio del estbmago, haciéndolo mas propenso a la infeccién por H. pylori y al
desarrollo de patologias como Ulceras gastricas, factores de riesgo para las
neoplasias gastricas (Resende; Mattos; Koifman, 2006).

5.2. FACTORES SOCIOECONOMICOS

Segun Guimaraes y Sales (2017), las viviendas en la Regién Norte tienen la menor
tasa de distribuciébn de agua con el tratamiento adecuado. Cerca del 50% de los
ciudadanos brasilefios utilizan sistemas alternativos para la recoleccién de aguas
residuales, como el vertido en rios, o no tienen sanitarios, y el mayor déficit de

tratamiento de aguas residuales se encuentra en la regién Norte.

La mayoria de las poblaciones con niveles socioecondmicos mas bajos no tienen un
saneamiento basico adecuado. En comparacion con las poblaciones con un alto nivel
socioecondémico, presentan mayores tasas de incidencia de cancer de estmago, ya
gue estan mas expuestas a factores de riesgo para esta patologia (Silva; Felicio, 2016;

Guimarées; Sales, 2017).

Entre los factores de riesgo de que una poblacion no tenga un tratamiento adecuado

del agua, se destaca la mayor posibilidad de infeccion por H. pylori. Se cree que esta
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bacteria esta asociada con una probabilidad elevada de desarrollo de céancer de

estbmago (Resende; Mattos; Koifman, 2006; Guimaraes; Sales, 2017).

5.3. HELICOBACTER PYLORI

Helicobacter pylori es una bacteria gramnegativa que tiene cientos de cepas con
ascendencia amerindia, europea, africana, asidtica y maori, lo que demuestra su
amplia variabilidad y el desafio que ha supuesto tratar a los pacientes afectados por

este microorganismo (Costa, 2021).

La infeccion por H. pylori esta intimamente relacionada con diversas patologias, como
la gastritis, las Ulceras y el linfoma asociado al tejido linfoide de la mucosa (MALT) y
el adenocarcinoma gastrico (Costa, 2021; OMGE, 2021).

La prevalencia promedio de la infeccidén por H. pylori en el pais es de alrededor del
71,2%, pero alcanza el 90% en la region Norte. H. pylori esta relacionado con el
desarrollo del cancer gastrico, lo que se debe al gen CagA, ya que altas
concentraciones de anticuerpos anti-CagA provocan la liberacién de citocinas
proinflamatorias. Por lo tanto, H. pylori pasé a ser considerado un carcinégeno tipo |
por la OMS en 1994 (Costa, 2021).

El mecanismo que lleva al cancer gastrico relacionado con H. pylori se basa en
infecciones repetidas por la misma, lo que provoca que la gastritis cronica activa
conduzca a la atrofia de la mucosa gastrica. Estas lesiones premalignas de la mucosa
pueden evolucionar hasta la displasia y posteriormente al cancer gastrico (OMGE,
2021; Gongalves et al., 2020).

El hecho de que algunos pacientes con infeccion por H. pylori desarrollen cancer
gastrico se ha asociado con algunos genotipos de la bacteria, como por ejemplo, los
genotipos CagA+ y VacA/slml, por lo que se cree que la variabilidad genética de H.

pylori favorece la aparicion de la neoplasia (Rosero et al., 2022).
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Ademas, las cepas de la bacteria estan volviéndose cada vez mas resistentes a los
antibioticos, lo que dificulta su erradicacion en los pacientes y facilita el proceso hasta

el desarrollo del cancer gastrico (Sharifi et al., 2017).

5.4. FACTORES AMBIENTALES Y SU RELACION CON EL SEXO EN
LA REGION NORTE DEL PAIS

El gréfico 3 muestra que el porcentaje de cancer de estbmago es mayor en hombres
que en mujeres en la region Norte de Brasil. El grafico 2 también revela una mayor
estimacion de desarrollo de cancer de estdmago en la region Norte, siendo mas
prevalente en hombres. Se cree que estos porcentajes de cancer de estbmago estan
asociados con factores ambientales, destacando el alcohol y el tabaquismo, siendo
que en la regién Norte estos factores son mas prevalentes en hombres (Machlowska
et al., 2020; Guimaraes; Sales, 2017).

Individuos que consumen alcohol tienen 3 veces mas probabilidades de desarrollar
cancer de estbmago en comparacion con aquellos que no lo consumen. Se cree que
esto esta relacionado con la irritacion de la mucosa géastrica causada por el consumo
excesivo de alcohol, es decir, el aumento de acetaldehido del alcohol causa dafios en
el ADN, aumentando la posibilidad de desarrollo de cancer de estbmago (Goncalves
et al., 2020; Guimaraes; Sales, 2017).

Segun Figueiredo Junior et al. (2019), el tabaco aumenta el riesgo de cancer de
estdbmago, principalmente en aquellos que consumen mas de 20 cigarrillos al dia,
siendo que los fumadores ocasionales tienen mayores posibilidades de desarrollar
cancer de estdbmago en comparacioén con los exfumadores. Ademas, alrededor del
30% de los pacientes fumadores fallecen por cancer de estdbmago (Gongalves et al.,
2020).

6. CONCLUSION

Los resultados indicaron que las altas tasas de incidencia y mortalidad por cancer

gastrico en la Regién Norte de Brasil, en comparacién con otras regiones del pais,
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pueden estar asociadas con los factores comportamentales, ambientales y sociales
de esta poblacion, que posiblemente predisponen a estos individuos a estos niumeros

significativos.

Entre las causas que predisponen a la aparicion y desarrollo de malignidades
gastricas, se abordaron en este trabajo los habitos de vida, los factores
socioambientales y nutricionales. Entre los habitos de vida, se destaca el consumo de
bebidas alcohdlicas y el tabaquismo; entre los factores socioambientales, la infeccion
por H. pylori es el principal antecedente. Y, por altimo, en la alimentacion, los factores
de riesgo estan asociados con el consumo excesivo de sal, almidon, nitratos/nitritos y
alimentos en conserva, este conjunto de factores tiene una expresion significativa en

la poblacion de la Region Norte.

Se observa la relevancia del tema, que requiere un mayor enfoque en los estudios,
principalmente orientados a la prevencion, ya que los principales factores de riesgo
para los canceres gastricos son evitables. Por lo tanto, seria muy valioso que se
implementen politicas publicas destinadas a educar a la poblacién sobre como evitar
los factores de riesgo de la enfermedad, ademas de la inclusion de programas de
deteccién de este tipo de cancer, como ya ocurre con otros tipos de cancer en el pais,

como el de mama.
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