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RESUMO

Cancer colorretal (CCR) representa importante problema de saude publica devido a
elevada morbimortalidade e ao aumento de casos em adultos jovens.
Tradicionalmente mais frequente em individuos acima de 50 anos, observa-se
crescimento progressivo da doenca em faixas etarias mais jovens, muitas vezes
associado ao diagnostico tardio e a auséncia de estratégias especificas de
rastreamento. O presente estudo teve como objetivo analisar os fatores associados a
detecgdo precoce do céancer colorretal em adultos jovens. Trata-se de uma reviséo
integrativa de literatura, de carater descritivo e exploratorio, realizada por meio de
buscas nas bases de dados SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE e documentos
oficiais do Instituto Nacional de Cancer (INCA). Foram utilizados descritores
padronizados combinadosao operador booleano AND, selecionando-se estudos
publicados entre 2021 e 2026. Os resultados evidenciaram que fatores como habitos
alimentares inadequados, sedentarismo, obesidade, predisposi¢do genética, doencgas
inflamatorias intestinais e baixa suspeita clinica contribuem para o diagnéstico tardio
em adultos jovens. Além disso, observou-se que o fortalecimento das estratégias de
rastreamento, da educagdo em saude e da vigilancia clinica podera favorecer a
identificacdo precoce da doencga e melhorar o prognéstico dos pacientes. Conclui-se
que a detecgao precoce do CCR em adultos jovens representa medida essencial para
reducao da morbimortalidade e fortalecimento das acdes preventivas.

Palavras-chave:Cancer colorretal; Diagndstico precoce; Rastreamento; Adultos
jovens; Deteccao.
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ABSTRACT

Colorectal cancer (CRC) represents an important public health problem due to its high
morbidity and mortality rates and the increasing number of cases among young adults.
Traditionally more frequent in individuals over 50 years old, a progressive increase in
the disease has been observed in younger age groups, often associated with late
diagnosis and the absence of specific screening strategies. This study aimed to
analyze the factors associated with early detection of colorectal cancer in young adults.
This is an integrative literature review with a descriptive and exploratory approach,
carried out through searches in the SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE databases,
and official documents from the National Cancer Institute (INCA). Standardized
descriptors combined with the Boolean operators AND were used, selecting studies
published between 2021 and 2026. The results showed that factors such as
inadequate eating habits, sedentary lifestyle, obesity, genetic predisposition,
inflammatory bowel diseases, and low clinical suspicion contribute to late diagnosis in
young adults. Furthermore, it was observed that strengthening screening strategies,
health education, and clinical surveillance may favor early disease identification and
improve patient prognosis. It is concluded that the early detection of CRC in young
adults represents an essential measure to reduce morbidity and mortality and
strengthen preventive actions.

Keywords:Colorectal cancer; Early diagnosis; Screening; Young adults; Detection.
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1. INTRODUGAO

O céancer colorretal (CCR) € uma das neoplasias malignas mais incidentes no
mundo e representa um importante problema de saude publica devido a sua elevada
morbimortalidade (Silva et al., 2025). Tradicionalmente, a doenga é mais prevalente
em individuos acima dos 50 anos; entretanto, estudos recentes tém evidenciado um
aumento progressivo da incidéncia em adultos jovens, o que tem despertado atengéo
da comunidade cientifica e dos servigos de saude (Souza et al., 2020).

A identificagao precoce do CCR é determinante para um prognéstico favoravel,
pois permite o diagnostico em estagios iniciais e amplia as chances de cura (Silva et
al., 2025). Compreender a ocorréncia da doenga em individuos mais jovens e
identificar os fatores associados ao seu surgimento é fundamental para subsidiar
acdes de prevencéo, rastreamento e intervengcdo em saude (Silva ef al., 2025).

Diante desse cenario, torna-se relevante investigar a incidéncia do CCR em
adultos jovens e os fatores relacionados ao seu desenvolvimento, contribuindo para
estratégias de educagdo em saude, adogao de habitos preventivos e fortalecimento
de politicas publicas voltadas ao rastreamento precoce da doenga (Silva et al., 2025;
Souza et al., 2020).

No contexto brasileiro, entretanto, persistem desafios adicionais:
desigualdades regionais, diferengas no acesso a exames diagndsticos, além de
barreiras socioecondmicas que dificultam tanto o rastreamento quanto o tratamento
adequado (Souza et al., 2023). Muitos pacientes jovens apresentam sinais de alerta,
como sangramento retal e alteragao do habito intestinal, mas tais manifestagcées séo
frequentemente atribuidas a condigdes benignas, atrasando a investigagéo
diagndstica e reduzindo as chances de cura (Silva et al., 2022).

Assim, compreender a evolugao da mortalidade do CCR em adultos jovens,
bem como as caracteristicas clinicas e os fatores associados a essa populagao, é
fundamental para subsidiar estratégias de prevengao, rastreamento precoce e
formulacdo de politicas publicas eficazes. Tal compreensdo também permite
minimizar o impacto social e econébmico da doencga, uma vez que acomete individuos
em plena vida produtiva, repercutindo em custos elevados para o sistema de saude e
em perdas significativas para o paciente, sua familia e a sociedade.

A literatura nacional e internacional aponta ainda que o CCR em pacientes

jovens esta frequentemente associado a diagnéstico tardio, devido a baixa suspeigcao
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clinica e a auséncia de programas de rastreamento para essa faixa etaria. Esse
cenario resulta em maior impacto socioeconémico, uma vez que afeta individuos em
plena idade produtiva, gera custos elevados para o sistema de saude e compromete
a qualidade de vida dos pacientes e familiares.

Diante desse contexto, este estudo tem como objetivo analisar os fatores
associados a detecgcdo em fases iniciais do cancer colorretal em adultos jovens. A
realizagao deste trabalho é relevante devido a necessidade de ampliar o entendimento
sobre os fatores relacionados ao diagnéstico precoce da doenga, contribuindo para o
fortalecimento das agdes preventivas, das estratégias de rastreamento e da educacgao
em saude.Nesse sentido, questiona-se: quais sdo os fatores associados a detecgao
precoce do cancer colorretal em adultos jovens?

Pressupde-se que o reconhecimento precoce dos sinais clinicos, associado a
identificac&o dos fatores de risco e ao acesso as estratégias de rastreamento, podera
favorecer diagnosticos mais precoces e melhores desfechos clinicos nessa

populacéao.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Cancer: conceitos, epidemiologia e fatores de risco

O cancer colorretal (CCR) € uma das neoplasias malignas mais prevalentes no
Brasil, com impacto significativo na morbimortalidade. Embora a maior parte dos casos
ocorra em faixas etarias mais avancadas, observa-se aumento proporcional em
adultos jovens, especialmente entre 40 e 49 anos (Piferua- Gonsalvez et al., 2023).
Essa mudancga exige revisdo das diretrizes de rastreamento e diagndstico precoce,
incluindo a populacéo jovem para detecgao oportuna.

No Brasil, a relevancia epidemioldgica do CCR é expressiva. De acordo com o
Instituto Nacional de Cancer (INCA), estima-se que entre 2023 e 2025 surjam cerca
de 45.630 novos casos anuais, sendo 21.970 em homens e 23.660 em mulheres,
correspondendo a um risco médio de 21 casos por 100 mil habitantes. Além disso, as
projecdes apontam para mais de 21.200 6bitos em 2025, configurando-se como um
grave problema de saude publica (INCA, 2023).

No Brasil, estudos recentes demonstram que a mortalidade por CCR vem
apresentando uma dindmica espacial e temporal crescente ao longo de quatro
décadas, com variagdes regionais importantes, refletindo desigualdades no acesso a
prevencgao, diagnostico e tratamento (Souza et al., 2023).

Fatores modificaveis, como obesidade, sedentarismo, dieta rica em
ultraprocessados e consumo excessivo de alcool, aumentam o risco de CCR. Entre
os fatores ndo modificaveis destacam-se histérico familiar e sindromes hereditarias
(Sardinha et al., 2021). Muitos casos em jovens sao esporadicos, o que reforga a
necessidade de investigar a interagcdo entre estilo de vida, exposicées ambientais e
predisposi¢cao genética (Barbosa et al., 2025).

O desenvolvimento doCCR é multifatorial, englobando fatores ndo modificaveis
(como idade e predisposigcao genética) e modificaveis (ligados ao estilo de vida). Entre
os principais fatores, destacam-se:

Predisposicao genética: sindromes hereditarias como a Polipose Adenomatosa
Familiar (PAF) e a Sindrome de Lynch elevam significativamente o risco de
desenvolvimento precoce do CCR.

Doencas inflamatodrias intestinais: pacientes com doencga de Crohn e retocolite
ulcerativa apresentam risco aumentado de desenvolver CCR, especialmente apds

longos periodos de inflamacéo intestinal.
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Esses fatores interagem entre si, favorecendo o desenvolvimento da doenca e
justificando a importédncia de estratégias preventivas baseadas em mudancgas

comportamentais e rastreamento.

2.2 Manifestagdes Clinicas, Diagndstico Tardio e Rastreamento

Pacientes jovens frequentemente apresentam sintomas inespecificos, como
sangramento retal, alteragdes intestinais, dor abdominal e perda de peso, podendo
ser confundidos com quadros benignos. Essa subestimacdo contribui para
diagnosticos em estadios avangados, evidenciando lacunas no reconhecimento
precoce do CCR em adultos jovens (Moura et al., 2020; Silva et al., 2020).

Apesar de avancos nas politicas de detecgcao precoce, a cobertura de
rastreamento ainda é limitada. Eventos como a pandemia de COVID-19 impactaram
negativamente a realizagdo de exames diagnosticos. A efetividade do rastreamento
depende da qualidade técnica dos exames e da capacidade do SUS de absorver maior
demanda caso critérios etarios sejam ampliados (Pifierua-Gonsalvez et al., 2023;
Barbosa et al., 2025).

A literatura sugere que o aumento da incidéncia em jovens pode estar
relacionado a mudancas no estilo de vida, maior exposicéo a fatores ambientais e, em
alguns casos, predisposi¢do genética. No entanto, a auséncia de programas de
rastreamento para individuos com menos de 50 anos contribui para diagndsticos
tardios.

O rastreamento do cancer colorretal (CCR) constitui uma das estratégias mais

eficazes para reducdo da mortalidade e identificacdo precoce de lesbes
precursoras, como o0s polipos adenomatosos. Programas estruturados de
rastreamento tém demonstrado impacto significativo na diminui¢ao da incidéncia e no
aumento das taxas de sobrevida, especialmente quando iniciados antes do
surgimento de sinais clinicos (INCA, 2022). Em paises onde essas estratégias séo
amplamente adotadas, observa-se redugao progressiva da mortalidade ao longo das
ultimas décadas.

Tradicionalmente, o rastreamento é recomendado para individuos a partir de
50 anos; entretanto, estudos mais recentes apontam um aumento expressivo da
incidéncia de CCR em adultos jovens, o que tem motivado discussdes sobre a

necessidade de antecipacdo da idade de inicio do rastreamento (Melo et al., 2025).
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Essa tendéncia emergente é reforgada por dados nacionais que mostram crescimento
progressivo da mortalidade por CCR entre brasileiros mais jovens, indicando
mudancgas no perfil epidemiolégico da doenca.

Evidéncias clinicas também revelam que adultos jovens frequentemente
apresentam diagnostico tardio, devido a baixa suspeita clinica e a interpretagéo
equivocada de sintomas como hematoquezia, dor abdominal ou alteracdes do habito
intestinal, que s&o, muitas vezes, erroneamente atribuidos a condi¢des benignas
(Barbosa et al., 2025). A auséncia de protocolos de rastreamento especificos para
essa faixa etaria contribui diretamente para o atraso no diagnéstico e maior proporgéo
de casos avancados.

Estudos longitudinais reforcam a necessidade de ampliar as estratégias de
deteccao precoce para além das faixas etarias tradicionalmente cobertas.
Experiéncias clinicas tém demonstrado que uma parcela significativa de pacientes
jovens apresenta tumores agressivos e evolugao rapida, justificando a adogéo de
protocolos diferenciados, sobretudo para individuos com fatores de risco associados,
como histérico familiar, dieta inadequada, sedentarismo e obesidade (Melo et al.,
2025).

Entre os métodos disponiveis, destacam-se:

1. Pesquisa de sangue oculto nas fezes, teste de baixo custo e boa
sensibilidade para lesdes precursoras;

2. Colonoscopia, considerada padrao-ouro para identificacdo e remocgao de
polipos;

3. Retossigmoidoscopia flexivel, utilizada em programas populacionais de
paises desenvolvidos;

4. Testes imunohistoquimicos, que apresentam maior especificidade para
detecgédo de hemoglobina humana.

Apesar da eficacia dos métodos, estudos brasileiros mostram que barreiras
estruturais, desigualdades regionais e baixa adesao dificultam a implementacao de
programas de rastreamento em larga escala (Moura et al., 2024). Tal cenario reforga
a importancia da vigilancia epidemioldgica, da educagao em saude e da capacitagao
dos profissionais da atenc&o primaria, que s&o porta de entrada para o diagnostico
precoce.

Diante do aumento da incidéncia em adultos jovens e das lacunas existentes

nas politicas publicas, o fortalecimento de estratégias de rastreamento oportunistico,

14



aliado a investigagao precoce de sintomas de alerta, torna-se medida urgente para
reducdo da mortalidade e melhoria do prognostico. Assim, o rastreamento precoce,
quando alinhado a realidade epidemioldgica do pais, constitui uma ferramenta

essencial para o enfrentamento do cancer colorretal.

2.3 Barreiras e Desigualdades

Barreiras de acesso incluem desconhecimento, falta de recomendacao médica,
oferta restrita de colonoscopia e tempo de espera prolongado, sendo mais
pronunciadas em populag¢des vulneraveis e regides com menor cobertura oncologica
(Sardinha et al., 2021). Portanto, a detecgdo precoce depende de ajustes nas
recomendacgdes etarias e politicas que enfrentam desigualdades no acesso ao
percurso oncolégico completo.

A evidéncia nacional indica aumento de casos em adultos jovens, diagndsticos
tardios e escassez de estudos longitudinais que integrem incidéncia, barreiras ao
rastreamento e avaliagdo de politicas publicas. Essas lacunas justificam pesquisas
adicionais com bases populacionais, considerando desigualdades regionais e
subsidiando estratégias de prevencao, rastreamento precoce e politicas publicas
eficazes.

Entretanto, observa-se uma escassez de estudos longitudinais que analisem
de forma integrada a incidéncia, os fatores de risco, as barreiras ao rastreamento e a
efetividade das politicas publicas voltadas a prevencao e deteccao precoce do cancer
colorretal em populagbes jovens. Essa lacuna compromete a formulagdo de
estratégias assertivas de saude, especialmente quando se considera a
heterogeneidade socioeconémica e cultural existente entre as diferentes regides do

pais.
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3. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo de literatura integrativa, de carater descritivo e
exploratdrio, cujo objetivo é reunir, analisar e sintetizar evidéncias cientificas acerca
da detecgéo precoce do cancer colorretal em adultos jovens, incluindo incidéncia,
fatores associados e praticas de rastreamento. Esse tipo de estudo permite
compreender o estado atual do conhecimento sobre o tema, identificar tendéncias e
apontar lacunas que justifiquem futuras investigagdes. A revisao integrativa permite a
inclusdo de estudos experimentais e nao-experimentais para uma compreensao
completa do fenébmeno analisado (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

A pesquisa foi desenvolvida no ambiente digital, utilizando bases de dados
nacionais e internacionais de acesso aberto e institucional, incluindo: SciELO,
LILACS, PubMed/MEDLINE, e documentos oficiais do Instituto Nacional de Cancer
(INCA) e de organizagdes internacionais de saude.

A populagéo deste estudo corresponde ao conjunto de publicagdes cientificas
relacionadas ao cancer colorretal em adultos jovens.A amostra é formada pelos
artigos, diretrizes e documentos oficiais encontrados nas bases de dados
selecionadas que atenderam aos critérios de inclusdo e foram considerados
relevantes para a discussao sobre incidéncia, deteccao precoce e fatores associados
em individuos com menos de 50 anos.

Os critérios de Inclusdao foram publicagcbes de estudos prioritariamente entre
2021 até 2026; Artigos originais, diretrizes clinicas e documentos oficiais; Estudos que
abordam: Cancer colorretal em adultos jovens (<50 anos), Rastreamento, diagnostico
precoce e fatores de risco, incidéncia, epidemiologia ou mortalidade; E textos
disponiveis na integra e nos idiomas portugués, inglés ou espanhol. Com relagéo
aoscritérios de exclusao foram descartados artigos duplicados nas bases; Estudos
que nao abordam especificamente a faixa etaria adulto jovem; Trabalhos incompletos,
Pesquisas que tratem apenas de tratamentos farmacoldgicos sem relagdo com
rastreamento ou deteccao precoce.

A coleta de dados foi realizada entre fevereiro e maio de 2026, utilizando
descritores padronizados do DeCS/MeSH, combinados com operador booleano AND.
A busca foi organizada de forma sistematica, registrando-se titulos, objetivos, métodos
e principais resultados para posterior analise.

Foi utilizado um formulario de extracdo de dados elaborado pela pesquisadora,
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contendo: Autores e ano; Tipo de pesquisa; relevancia do estudo, objetivo e os
principais resultados. O instrumento permitiu organizar e comparar as informagdes de
maneira estruturada.

A analise dos dados ocorreu por meio da analise qualitativa descritiva, com
leitura minuciosa, identificagdo de categorias tematicas e sintese critica das
evidéncias encontradas. Os estudos foram agrupados em temas centrais, como
fatores de risco, diagndstico precoce, rastreamento em adultos jovens e lacunas na
literatura. Dentre os 73 artigos encontrados apds aplicagéo dos critérios supracitados,
foram selecionados 9 artigos para compor a amostra dessa pesquisa.

Por se tratar de uma revisédo de literatura, sem envolvimento direto de seres
humanos, o estudo ndo necessita de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa,
conforme Resolucdo CNS n° 510/2016.Ainda assim, foram respeitados os principios
éticos da pesquisa, garantindo integridade das informagdes, a fidedignidade das

fontes e a correta citagado dos autores consultados.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os 9 artigos foram selecionados detalhadamente e organizados no Quadro 1

contendo informacdées como o nome dos autores, ano de publicacdo, o tipo de

metodologia utilizada, relevancia, objetivos e o0s principais resultados que se

correlacionava com os objetivos dessa pesquisa.

Quadro 1 — Artigos selecionados que compuseram a amostra do estudo

Autor (es) Ano Tipo de Relevancia Objetivos Principais
trabalho resultados
Identificar 0s
fatorgs . [Melhor qualidade da
relacionados a .
. colonoscopia e
colonoscopia seguimento rigoroso
Condida. Artigo Cientifico indce e as ogem fevenir
TN 2024 Estudo Alta caracteristicas P P
etal. . . casos.
retrospectivo dos pacientes ~
. . Destaca prevengao e
que influenciam o .
. qualidade
desenvolvimento assistencial
de CCPPC '
associado a DII.
Analisar o padrao
de  distribuicdo
elspac’lal. do Fortalece a
diagnéstico em -
- fundamentacéo
estadio avangado epidemioléaica
e da mortalidade P . g
N auxiliando na
por cancer discusséao sobre
Dantas etal. | 2025 | Artigo Cientifico Alta coIorreta! (CCR) impacto do céncer
no Brasil e sua .
relacio com colorretal no Brasil,
) .9 desigualdades
indicadores . .
opulacionais regionals ©
P . . importancia do
socloeconomicos diagndstico precoce
e de oferta de '
servigos de
saude.
Avaliar a
incidéncia (2002 O estudo demonstrou
a 2018) e a L
mortalidade aumento da incidéncia
NRdos S, L (2000 a 2020) das e mortalidade por
M do RD de Artigo cientifico fincipais cancer em adultos
O,RAG, S 2026 —estudo Alta 2eo Igsias em jovens em regides do
DRMe, C epidemioldgico b . estado de Sao Paulo,
. adultos  jovens| . )
AM da, F observacional. evidenciando o]
(20 a 39 anos)|.

JHTG. . impacto crescente da
residentes em doenca nessa
duas localidades : ~

populagao.

do Estado de Sao
Paulo: municipio
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de Sdo Paulo e

Artigo Cientifico

Regiéo de
Barretos.
Avaliar as|O cancer colorretal

tendéncias
temporais e os
padrbes espago-

tornou-se um
problema crescente
de saude publica no

Melo, L. R. 2024 ESt,Ud.o Alta temporais da|Brasil, exigindo maior
S.etal. ecoldgico . . !
populacional mortalidade por |nvest|m?nto em
CCR em todos os|prevencgao,
estados rastreamento e
brasileiros. diagndstico precoce.
Analisar a adesao
a vigilancia
Artigo Cientifico fandoscépica, seu Col?noscopia de
Rodriguez,E Estudo de |mp~acto er.n gua |d.ade, preparo
nrique et al, 2022 coorte Alta lesdes colorretais |ntest~|nal :adegu.ando .e
multicéntrico avangadas e. os|adesao g vigilancia
fatores de risco|reduzem riscos
para a nao
adesao.
O estudo identificou o
Descrever os|perfil epidemiolégico
aspectos dos pacientes com
sociodemografico [cancer colorretal em
s e clinicos de|Sao Luis-MA,
Artigo cientifico pacientes com|demonstrando
Sardinha, A. — estudo cancer colorretal|predominancia da
2021 . e Alta
H.L. etal epidemioldgico no Centro de|doenca em
descritivo. Atendimento determinados grupos
Oncoldgico  de|etérios e evidenciando
Alta a importancia do
Complexidade de|diagnéstico precoce e
Sao Luis, MA. do acompanhamento
clinico.
Pacientes mais jovens
e mais velhos podem
apresentar
Investigar a|manifestagdes
diferenga no|clinicas diferentes; A
Artigo Cientifico padréo de|idade interfere no
Silva,F. M. Estudo sintomas entre padrdao de sintomas
2022 . Alta ) n
M. da et al. observacional pacientes adultos|do cancer colorretal,
clinico e idosos com|sendo importante
cancer de célon e|considerar essas
reto. diferencas para
diagndstico mais
rapido e abordagem
clinica adequada.
Takada Kazu Artigo Cientifico Esclarecer as|Fortalece discussodes
’ 2022 - Estudo Alta caracteristicas do|sobre prevencao,

nori, et al.

Observacional

cancer colorretal

deteccdo precoce e
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clinico

de inicio precoce
e comparar o0s
resultados a
longo prazo do
cancer colorretal
detectado por
rastreamento e

importancia da
reducdo da idade de
rastreamento em
adultos jovens.

do cancer
colorretal nao
detectado por
rastreamento.
O maior risco de
Avaliar a|cancer colorretal esta
associagao entre|relacionado a
historico delinflamacao intestinal
. D doenca ativa no réprio
Artigo cientifico . : . : P p_
Wang, Kai et estudo caso inflamatdria paciente e nao
’ 2023 Mediana intestinal (DII) em|apenas ao histérico
al. controle .
. parentes de|familiar.
nacional. . . : ~
primeiro grau|Auxilia na discussao
(RPG) e o risco|sobre fatores de risco
de cancer|e diferencia

colorretal (CCR)

predisposi¢cao familiar

de risco clinico direto.

Fonte: Elaborado pela autora (2026).

Os artigos analisados apontaram que o desenvolvimento do cancer colorretal
em adultos jovens esta relacionado a multiplos fatores, incluindo habitos alimentares
inadequados, sedentarismo, obesidade, predisposi¢ao genética, histérico familiar e
alteracdes no estilo de vida. Atualizagdes recentes também reforcaram a influéncia de
fatores ambientais e comportamentais no crescimento de casos, destacando a
importancia de estratégias preventivas e vigilancia direcionada (Barbosa et al., 2025).

O autor Silva et al., (2022) apresentaram evidéncias de que a detecgéo precoce
do cancer colorretal em adultos jovens representa fator decisivo para melhores
desfechos clinicos, possibilitando diagndstico em estagios iniciais, maior possibilidade
terapéutica e redugédo da mortalidade.Além disso, no que se refere aos fatores de risco
para o desenvolvimento do CCR, observou-se que a inflamacgao crbnica intestinal
apresenta relagao significativa com o surgimento da doenga. Processos inflamatorios
persistentes podem favorecer alteragdes celulares e comprometer o funcionamento
adequado do organismo, contribuindo para o desenvolvimento tumoral (Mandle et al.,
2025).
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De acordo com a analise dos estudos selecionados, a Figura 1 apresenta
sintetize dos principais achados relacionados a detecgéo precoce do cancer colorretal

em adultos menores de 50 anos.

Figura 1. Sintese dos principais achados da revisdo integrativa sobre a
deteccdo precoce do cancer colorretal em adultos com idade inferior a 50 anos.

PRINCIPAIS ACHADOS DA REVISAO INTEGRATIVA

* Métodos de rastreamento identificados na literatura.
+ Fatores associados ao cancer colorretal em adultos <50 anos.
* Barreiras para a detecgao precoce.

* Beneficios da identificacdo precoce para melhores desfechos clinicos.

. 4

POPULACAO-ALVO

Adultos com idade inferior a 50 anos.

4

METODOS DE RASTREAMENTO

* Pesquisa de sangue . -
9 g * Teste imunolégico

oculto nas fezes fecal (FIT)

* Colonoscopia * Retossigmoidoscopia
(PSOF) g

FATORES ASSOCIADOS AO DESENVOLVIMENTO DO CANCER COLORRETAL

» Dieta rica em
: carnes processadas
« Histérico familiar i+ Sedentarismo i * Consumodedlcool | o Doenca inflamatéria

e Idade ¢ Obesidade e Tabagismo

intestinal

BARREIRAS PARA A DETECCAO PRECOCE

¢ Baixo conhecimento | ¢ Baixaadesioao | e Dificuldade deacesso | e Diagnéstico | ¢ Medo ou resisténcia
da populagéo rastreamento aos servigos de saide ! tardio a realizagdo dos
: H H ; exames

)

IMPACTO DA DETECGAO PRECOCE

* Diagnostico em * Maior possibilidade * Reducéo da * Aumento da * Melhora da

estagios iniciais de tratamento morbimortalidade sobrevida i qualidade de vida
; curativo : i i

L 4

Estratégias educativas e o fortalecimento do rastreamento
favorecem a deteccgéo precoce do cancer colorretal em adultos
com idade inferior a 50 anos, contribuindo para melhores desfechos clinicos.

Fonte: Elaborado pela autora, 2026.

Ainda no estudo de Mandle et al., (2025) concluiu que a persisténcia do

processo inflamatoério podera favorecer alteracdes no ambiente intestinal, contribuindo
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para progressao da doenga e dificultando a resposta do organismo frente as células
anormais, o que reforga a importancia da prevengao e do diagnostico precoce.

Foi evidenciado que pacientes abaixo de 50 anos demonstraram que a
identificacao tardia permanece associada a quadros mais avangados, pior prognéstico
e maior complexidade no tratamento, reforcando a necessidade de atengao ampliada
a sinais precoces nessa populagao (Silva et al., 2022).

Nesse sentido, o estudo realizado por Beddard et al. (2025), reuniu 71
pacientes através da captacao de informagdes por meio de um questionario online
com individuos que possuiam CCR no pais de Gales. Dentre os achados, foi
evidenciado a dificuldade na deteccao precoce e os efeitos que a ma comunicagao
reflete na qualidade do atendimento. Nesta mesma pesquisa o autor trouxe o impacto
da “falsa garantia” dada em casos de pacientes considerados jovens demais para a
possibilidade de desenvolver CCR, o que resultava no atraso para a busca de
atendimento médico para sintomas posteriormente.

Diante disso a pesquisa apontou que sintomas como alteragdo do habito
intestinal, sangramento retal, dor abdominal e anemia frequentemente sao
subestimados ou associados a condi¢des benignas, retardando a investigagéo
diagndstica. Assim tambeém, verificou-se que a auséncia de protocolos especificos de
rastreamento para individuos jovens contribui para baixa suspeita clinica e maior
ocorréncia de diagnésticos em fases avangadas, dificultando intervengdes precoces
(Piferua- Gonsalvez et al., 2023).

Os dados demonstraram que o fortalecimento do rastreamento oportunistico,
da educagdo em saude e da atuacdo da atencdo primaria podera favorecer o
reconhecimento precoce de sintomas sugestivos e fatores de risco. Diretrizes recentes
destacam a relevancia de métodos como pesquisa de sangue oculto nas fezes,
colonoscopia e avaliagédo clinica direcionada como ferramentas importantes para
prevencao e diagndstico precoce (INCA, 2021).

Desta forma, os achados desta revisdo reforcam que a detecgao precoce do
cancer colorretal em adultos jovens representa desafio crescente, especialmente
devido a mudancga no perfil epidemiolégico da doenga e ao aumento de casos em
faixas etarias tradicionalmente menos rastreadas. Estudos nacionais demonstraram
crescimento importante da mortalidade e necessidade de maior vigilancia clinica,
especialmente diante de sintomas sugestivos e fatores predisponentes (Melo et al.,
2025).
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Sintomas iniciais frequentemente subestimados dificultam o reconhecimento
precoce da doenga e favorecem atrasos diagndsticos, reduzindo as possibilidades
terapéuticas e impactando negativamente a qualidade de vida dos pacientes. A
associagao entre fatores de risco modificaveis e o aumento de casos em jovens
evidencia a necessidade de politicas preventivas voltadas a promog¢ao de habitos
saudaveis, educagao em saude e identificacdo precoce de sinais clinicos. Além disso,
a literatura aponta que o fortalecimento das estratégias de rastreamento e a
qualificagao profissional poderédo contribuir para reducéo de diagndsticos tardios e
melhoria da assisténcia prestada, especialmente em populagdes mais vulneraveis
(Sardinha et al., 2021).
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5. CONCLUSAO

O presente estudo permitiu analisar os fatores associados a deteccéo precoce
do céncer colorretal em adultos jovens, evidenciando a importancia do diagnostico
precoce como estratégia fundamental para redu¢cdo da morbimortalidade e melhoria
do progndstico. A literatura analisada demonstrou que o aumento de casos nessa
populacgao representa importante desafio para a saude publica, especialmente devido
a baixa suspeita clinica, a auséncia de protocolos especificos de rastreamento e a
frequéncia de diagnosticos em estagios avangados.

As estratégias como rastreamento oportunissimo, vigilancia clinica, educagao
em saude e fortalecimento da atencdo primaria poderdo contribuir para o
reconhecimento precoce dos sinais e sintomas, ampliando as possibilidades de
prevencgao e tratamento.

A atuacao da enfermagem também possui papel importante na promog¢ao da
saude, orientacdo da populagdo e identificacdo precoce de alteragdes clinicas,
especialmente no ambito da ateng¢do primaria, contribuindo para encaminhamento
adequado e fortalecimento das agbes preventivas.

Por fim, espera-se que este estudo contribua para ampliar a discussao cientifica
acerca do cancer colorretal em adultos jovens e incentive o desenvolvimento de novas
pesquisas voltadas a detecgao precoce, fatores associados e estratégias preventivas,
subsidiando acgbes assistenciais e politicas publicas mais eficazes para essa

populacao.
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