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Introducdo e Objetivos: O cancro colo-rectal(CCR) é a segunda forma de neoplasia mais frequente
em Portugal. Foi demonstrado que o rastreio é eficaz na diminuicdo da mortalidade, existindo
varios programas de rastreio definidos pelas diversas sociedades médicas. Apresentamos os
resultados do programa-piloto de rastreio CCR de base populacional organizado pela ARS local,
dirigido a utentes entre os 50 e os 70 anos inscritos nos Centros de Saude do Concelho. Foi
utilizada a pesquisa de sangue oculto nas fezes imunoquimica, amostra uUnica e cut-off de
100pg/mL. O servico de Gastrenterologia colaborou na realizacdo das colonoscopias de aferi¢cdo
Resultados: O rastreio foi dirigido a 17105 utentes, correspondendo a 43,4% do total da
populacdo da Regido. Foram elegiveis 93.57%(n=16006) e participaram no rastreio
50.57%(n=8095). Em 6.89%(n=558), o resultado foi positivo. Estes utentes foram convocados para
consulta do médico assistente, com estratificacdo do risco familiar e pessoal de CCR. Destes,
76.52% (n=427) realizaram a colonoscopia na nossa instituicdo. A taxa de intubacdo cecal foi de
97,6% (n=417) e a preparacao foi adequada em 90.8%(n=388). A taxa de dete¢do de adenomas foi
de 45,2%(n=189) nos exames completos. Foram referenciados para cirurgia 6%(n=26) dos utentes:
4,5%(n=19) por neoplasia, 4 por adenomas ndo excisados endoscopicamente, 2 por pdlipos
malignos sem critérios de cura e 1 doente com PAF atenuada. A demora média foi de 49 dias para
a colonoscopia e de 10 dias para a consulta de cirurgia.

Conclusao: Os resultados do rastreio cumpriram os critérios de qualidade exigidos. Acreditamos
gue um rastreio coordenado por uma entidade central seria uma mais valia para a gestdo racional
de recursos no SNS e para uma adequada analise dos resultados do mesmo. Face a adesdo e aos
resultados, a ARS local alargou o rastreio a outros concelhos da Regido.
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