Semana
Digestiva

A INCIDENCIA PRECOCE DE LESOES MALIGNAS E PRE-
2018 MALIGNAS COLORETAIS: AVALIACAO DE 310 CASOS.

20 ad 23 de ]unhO Santos AL, Peixoto A, Silva M, Moreira P, Ramalho R, Pinto E, Marque M, Macedo G.

Alfandega do Porto

INTRODUCAO
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¢ O carcinoma colorectal (CCR) apresenta elevada taxa de morbimortalidade a nivel mundial.

¢ Estudos recentes sugerem o aumento da incidéncia de lesdes esporadicas em idades precoces, questionando a antecipacao do rastreio

do CCR.

» Objectivo: Determinar a incidéncia de lesdes célicas (pdlipos/CCR) em individuos com 40-49 anos, avaliando as suas caracteristicas

clinicas e patologicas.

MATERIAL/METODOS

¢ Estudo retrospectivo e unicéntrico.

** Individuos entre os 40 e 49 anos, submetidos a colonoscopia/retossigmoidoscopia flexivel entre Janeiro/2010 e Junho/2017, com

diagnostico de polipos ou carcinoma colorectal (CCR).

** Excluiram-se os casos de doenca inflamatadria intestinal.

RESULTADOS

ldade mediana: 43 anos (IQR 41 — 46).

Incluiram-se 2106 doentes, 310 com diagndstico de pdlipos/CCR

31 casos CCR (10%) | 279 casos de palipos (90%).

Sexo masculino: 58%

ADENOMAS

Presenca de adenomas:
 Lesdes>5mm (p < 0.001)

* Evidéncia de sintomas (p =
0.017)

POLIPOS
<3:77,3%
Numero de lesoes 3-10:19,8%
>10: 2,9%
<5:33,7%
Tamanho 5-9: 38,8%

>10: 27,5%

Tubular: 78,6 %
Padrao Tubuloviloso: 20,1 %

Viloso: 1,3 %

Hiperplasicos: 38 %
Caracteristicas histologicas | Adenomas: 55 %

Serreados: 6,8 %

Displasia de baixo grau: 92,2%

Caracteristicas Displasia de alto grau: 6,5 %

Carcinoma: 1,3 %

50% lesOes sincronas
CARCINOMA o o ¢ °
51,6% com evidéncia de metastizacao e Sexo masculino (p = 0.073)
COLORRECTAL Maior risco: e Lesoes sincronas (p = 0.002)
Sintomas prévios a colonoscopia (p < 0.001)
Lesdes sincronas (p < 0.001)
CONCLUSOES

A incidéncia de lesdes do cbélon, nomeadamente adenomas avancados e CCR foi superior ao expectavel e ao descrito na literatura,

reforcando a necessidade eventual de revisao das recomendacodes atuais.




