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INTRODUCAO: A neoplasia do recto é uma patologia frequente na populacdo mundial, correspondendo a
uma das principais causas de morbilidade e mortalidade relacionadas com cancro. O rastreio organizado e
o diagndstico precoce sdo nucleares para a abordagem da doenca em estadios iniciais. A terapéutica
heoadjuvante, quando indicada, associada a disseccdo total do mesorecto, integram o tratamento actual
desta patologia, correlacionando-se com uma melhoria das taxas de sobrevida global e de recidiva local.

O Hospital do Litoral Alentejano - Unidade Local de Saude do Litoral Alentejano (HLA-ULSLA) serve uma
populacdo de cerca de 100000 habitantes distribuidos por cinco concelhos, onde esta patologia apresenta
uma elevada incidéncia.

OBJETIVOS: O presente trabalho visa avaliar o tratamento cirdrgico dos doentes com cancro do recto no
HLA-ULSLA nos ultimos 6 anos.

MATERIAL E METODOS: Estudo retrospectivo de 6 anos (entre Janeiro de 2010 e Dezembro de 2015) por
consulta de processos clinicos dos doentes operados no HLA-ULSLA por cancro do recto.

RESULTADOS: No periodo de 6 anos (2010-2015) foram operados 139 doentes por cancro do recto, 90 do
sexo masculino e 49 do sexo masculino (aproximadamente 9:5), com uma média de idades de 70 anos,
maxima de 91 anos e minima de 45 anos. Foram realizadas 118 cirurgias electivas e 21 em contexto de
urgéncia. Todos os doentes foram discutidos em reunido de decisdo terapéutica oncoldgica. Do total de
doentes, 50 apresentavam tumores do recto alto e 89 do recto médio/baixo. Foram realizadas 121 cirurgias
com intuito curativo, 114 com resseccdo RO e 7 com resseccdo R1. Destas, 68 fizeram terapéutica
neoadjuvante, com 16,18% de resposta patoldgica completa. O exame histopatoldgico revelou a presenca de
adenocarcinoma bem diferenciado em 53 casos, moderadamente diferenciado em 57 casos, pouco
diferenciado em 2 casos e ndo foi avalidvel em 9 casos. 32,37% dos doentes foram abordados em estadio
patoldgico Il ou superior. A sobrevida global aos 3 anos foi de 72,67% e aos 5 anos de 67,63%.

DISCUSSAO E CONCLUSOES: O rastreio organizado e a sensibilizacdo junto dos cuidados de salde
primdrios sdo fundamentais na abordagem desta patologia, permitindo o seu diagndstico e tratamento em
estadios mais precoces. O tratamento neoadjuvante, quando indicado, e a técnica cirdrgica adequada,
ger%m n']lelhc])res resultados oncoldgicos, com aumento da taxa de sobrevida global e diminuicdo da taxa de
recidiva local.



