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A International Agency for Research on Cancer (larc) publicou, em setembro, as estimativas do Globocan 2018
sobre a incidéncia e a mortalidade por cancer no mundo. Os dados apresentados sio provenientes de 185 paises e se
referem ao cincer em geral e a 36 tipos especificos. Foram estimados 18,1 milhées de novos casos e 9,6 milhées de
morte por cancer em todo mundo em 2018'. Estratificando por sexo, significa dizer que um em cada cinco homens e
uma em cada seis mulheres serdo diagnosticados com cincer, e um em cada oito homens e uma em cada dez mulheres
poderio morrer pela doenca. Esses achados revelam que o cAncer permanece sendo um importante problema de satide
publica, condicionado por um processo de transicio epidemioldgica, demogrifica, tecnolégica e de hébitos de vida.

E importante destacar que esses resultados sio muito desiguais quando se considera o desenvolvimento social e
econdmico dos diferentes paises, uma vez que 75% das mortes por cAncer sio esperadas em paises de baixa e média
rendas'. Se medidas de prevencio e controle nao forem adequadamente adotadas, e melhorias no acesso aos servicos de
satde nao forem implementadas, serd impossivel alcancar uma das metas da Agenda 2030, da Organizagao das Nagoes
Unidas (ONU), que envolve a redugio em um terco das mortes por Doencas e Agravos nio Transmissiveis (Dant)*.

As iniquidades sociais e de cuidados de satde também se refletem nos dados de incidéncia. Enquanto na maioria
dos paises o cAncer de mama aparece como o tipo mais incidente entre as mulheres, em paises menos desenvolvidos da
Africa e da Asia esses ndmeros sio superados pelo cincer do colo do ttero, sendo este um cAncer totalmente evitdvel.

A exposicio a fatores de risco e a auséncia de adogio de cuidados preventivos demonstraram ser determinantes
para a distribuicio dos casos novos de cancer de pulmio, colorretal e figado. Diante desses resultados, faz-se necessirio
reforcar a importincia do Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT), uma vez que o tabaco é o principal
fator de risco para o cAncer de pulmao, responsdvel pelo maior nimero de ébitos na populacao mundial'. Os dados
revelam o quanto o modelo de atengio a satide dos diferentes paises tem impacto para o desenvolvimento da doenga.

Melhorias no processo de vigilancia epidemiolédgica local e em especial de registro de cincer se fazem necessdrias.
Atualmente, apenas 15% da popula¢iao mundial ¢ coberta por um registro de alta qualidade®. A auséncia ou insuficiéncia
desses registros compromete o processo de planejamento e a organizacio do cuidado em oncologia.

E preciso que mudangas ocorram com a finalidade de inverter os atuais indicadores epidemiolégicos. Muitos
tipos de cAncer sdo preveniveis ¢ poderiam ser evitados. Outros, ainda, sdo curdveis. Evitar a exposicio aos agentes
carcinogénicos, nio fumar, ter uma alimentacio sauddvel, praticar atividade fisica, promover agoes educativas sobre os
principais sinais e sintomas sugestivos de cincer, e ampliar o acesso da populagio ao diagnéstico e ao tratamento de
qualidade estao entre as principais medidas a serem adotadas para reduzir a incidéncia, aumentar a sobrevida e melhorar
a qualidade de vida das pessoas que vivem com a doenga. A melhoria de resultados depende, ainda, de informagao
qualificada, de adogao de medidas que visem & qualidade de vida dos pacientes ¢ seus cuidadores, e da implementacgio
de politicas publicas que priorizem a prevencao ¢ o controle do cincer.

A Revista Brasileira de Cancerologia (RBC), comprometida com a divulgacio do conhecimento sobre a epidemiologia
do céncer e a atengdo oncoldgica, deseja continuar contribuindo para o debate sobre o controle do cincer no Brasil
e no mundo.
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Aproveitamos a oportunidade para agradecer a todos os autores que submeteram seus trabalhos para serem publicados
em nosso periddico, e aos pareceristas e membros do corpo editorial por suas contribui¢oes ao longo do ano 2018.
Que em 2019 possamos continuar contando com a confianga de todos!
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