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RESUMO: Para verificar uma possivel associacdo entre o carcinoma
epiderméide de tergo médio de eséfago e os habitos de beber e fumar, foi
realizado um estudo tipo caso-controle no Hospital das Clinicas de Ribeirfio
Preto, no perfodo de agosto de 1980 a outubro de 1981. Entre 25.661 pacientes
atendidos nesta instituigdo, 21 tiveram o diagnéstico deste tipo de neoplasia.
Eles foram considerados casos e pareados individualmente com 57 controles
(razdo de pareamento de 1:3) em relagdo as varidveis: sexo, idade, cor,
procedéncia, residéncia, profissdo, nivel s6cio-econdémico e o hébito de beber
ou fumar. Foi encontrada associagdo estatisticamente significativa entre o
carcinoma epiderméide de tergo médio do eséfago e o alcoolismo, com risco
relativo de 26,7. Este valor é maior que os encontrados em outras partes do
mundo, referentes & associagcio com o cancer de eséfago em geral. Em
relagio ao tabagismo, ndo ‘foi encontrada associagfo significativa: o risco
relativo obtido foi de 1,9.

UNITERMOS: Alcoolismo. Tabagismo. Cancer do es6fogo.

INTRODUCAO

Evidéncias epidemiologicas tém apontado No Brasil existem evidéncias de que o
o consumo de bebidas alcodlicas e o habito  consumo de bebidas alcodlicas, bem como o
de fumar como fatores de risco na ocor- habito de fumar tém aumentado progres-
réncia do cancer de esdfago em diferentes  sivamente 413,
partes do mundo 2.3, Schottenfeld 1¢ suge-
riu que o alcool e o fumo agiriam sinergica- Diante destes dados, a presente investi-
mente na patogénese desta neoplasia, ocor- gaglo teve como objetivo verificar, por meio
rendo com maior freqgiiéncia em homens, de de um estudo tipo caso-controle, se existe
raca negra, com baixo nivel sécio-econd- associagdo entre os habitos de beber e
mico, em idade avancada e residentes em fumar e o carcinoma epiderméide de terco
dareas urbanas. médio do esbdfago.

* Resumo apresentado na 33+ Reunido Anual da Sociedade Brasileira para o Progresso da
Ciéncia, Salvador, Bahia, 1981.

** Do Departamento de Clinica Médica da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP.
Hospital das Clinicas — 14.100 — Ribeirdo Preto, SP — Brasil.

#+* Do Departamento de Cirurgia, Ortopedia e Traumatologia da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da USP — 14.100 — Ribeirdo Preto, SP — Brasil.
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MATERIAL E METODOS

Os pacientes que participaram da presente
investigacio foram selecionados no periodo
de agosto de 1980 a outubro de 1981 entre
aqueles atendidos em regime ambulatorial
no Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto. Foram defi-
nidos como casos os pacientes com diagnos-
tico de carcinoma epiderméide médio do
es6fago, estabelecido por critérios clinicos ¢,
radiologicos, endoscopicos e confirmado por
exame histopatolégico, realizado no Depar-
tamento de Patologia da Faculdade de Medi-
cina de Ribeirdo Preto.

Estabeleceu-se que os controles seriam
pacientes portadores de outras patologias,
excluindo-se aqueles com doengas neopld-
sicas e psiquidtricas, gestantes e puérperas.

Estes pacientes foram submetidos a uma
entrevista executada por uma 1nica pessoa,
com a mesma técnica?, visando obter as
seguintes informacgdes:

— idade: agrupada nas faixas etarias de
i8 a 35, 36 a 45, 46 a 65 e de 65 a
80 anos;

— S€ex0;

— cor; classificada em branco, amarela e
outras;

— residéncia: em zona rural ou urbana;

classe socio-econdmica: grupo I — renda
familiar mensal “per capita” menor que
um saldrio minimo; grupo Il — renda
familiar mensal “per capita” maior que
um saldrio minimo;

procedéncia: regido administrativa de
Ribeirdo Preto ou nao;

profissdo: trabalhadores com atividades:
a) agropecudrias, b) industriais, c¢)
comerciais e d) inativos;

alcoolismo: a) abstémio, b) bebedor
moderado, aquele que tem o hébito de
ingerir bebida alcodlica, porém ndo ex-
cede ao equivalente a 70ml de etanol
por dia e c¢) alcodlatra: aquele que
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ingeria mais de 70 ml de etanol por dia
ha pelo menos um ano. O nilimero de
controles foi estabelecido por meio de
razdo de pareamento 3:1;

tabagismo: quanto ao habito de fumar
0os pacientes foram pareados como
fumantes e ndo fumantes. Definiu-se
como fumante aquele individuo que fumou
pelo menos 1 cigarro por dia durante
um periodo superior a um ano. Os
fumantes foram divididos em: grupo I,
aqueles que fumavam de 1 a 20 cigarros
por dia; e grupo Il, aqueles que fumavam
mais de 20 cigarros por dia. Foi consi-
derado que o uso de 28 g de fumo para
cachimbo ou para cigarro de palha, por
semana, era equivalente a 4 cigarros por
dia 13,

A andlise dos resultados foi feita em duas
etapas:

1¢ etapa: considerou-se variavel a in-
gestdo de etanol, fixando-se as demais, in-
clusive o tabagismo, tanto para os casos
como para os controles. Nesta situagdo foi
calculado o risco relativo de se ter carci-
noma epidermédide de ter¢co médio de esdfago
em relagdo ao hédbito de ingerir bebidas
alcodlicas (Forattini 5);

2* etapa: foi considerado varidvel o
tabagismo e fixadas as demais, incluive a
ingestdo de 4&lcool, nos dois grupos de
individuos estudados. Nesta nova situagio
foi também calculado o risco relativo de
se ter o citado cincer de es6fago em relagdo
ao habito de fumar.

A andlise estatistica foi feita pelo teste
x2, com 1 grau de liberdade e com corregéo
para continuidade 17,

RESULTADOS

No perfodo de estudo foram atendidos no
Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto
25.661 pacientes. Foi feito o diagnostico
de carcinoma epidermdide de tergo médio
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do esdfago em 21 pacientes, dos quais foram
entrevistados 19. Os outros dois ndo esta-
vam em condi¢cdes para a entrevista segundo
os critérios pré-estabelecidos. No total,
somando casos e controles, foram entre-
vistados 76 individuos.

A Tabela 1 mostra os dados necessarios
para o cdlculo do risco relativo de se ter
carcinoma de esdfago em relacdo & ingestdo
de bebidas alcodlicas. Neste caso, o risco
relativo foi de 26,7 (p< 0,01). No grupo
de alcodlatras, foi constatado também, que
entre os 15 casos, 11 tinham a ingestdo
didria maior que 200 m! de etanol.

Os dados necessarios para o calculo do
risco relativo da ocorréncia de carcinoma
de esdfago, em relagdo ao tabagismo, estdo
na Tabela 2. O risco relativo foi de 1,9,

ndo significativo estatisticamente. Os indi-
viduos fumantes, na maioria das vezes, fa-
ziam uso de pelo menos 20 cigarros por dia.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

O alcoolismo e o tabagismo tém sido
incriminados como fatores de risco no
aparecimento do céncer de esdfago em inu-
meras partes do mundo 18, Q carcinoma
epidermdide de terco médio de esdfago
constitui a maioria das neoplasias malignas
desta parte do tubo digestivo15. A pre-
sente investigacdo procurou mostrar uma
possivel relagdo entre este tipo de neoplasia
de esdfago e a ingestio de bebidas alcodli~
cas e/ou tabagismo nos pacientes atendidos
no Hospifal das Clinicas de Ribeirdao Preto.

TABELA 1

Distribuigio do numero de pacientes segundo hébito de beber e presenga de

carcinoma epiderméide de terco médio de esdfago.

Hospital das Clinicas de

Ribeirdo Preto, 1980/1981.

H4bito de beber

Presenga de neoplasia

Sim * N#o Total
Sim 15 7 22
Nio 4 50 54
Total 19 57 76

* Risco relativo = 26,7 (p « C,C1).

TABELA 2

Distribui¢do do
carcinoma\ epiderméide de

nimero de

paciéintes
tergo médlo de esbfago.
Ribeirdo Preto, 1980/1981.

segundo tabagismo e presenca de
Hospital das Clinicas de

Presencga de neoplasia

Tabagismo
Sim * Nio Total
Sim 16 42 58
Néo 3 15 18
Total 19 57 76

* Risco relativo = 1,9 (p > 0.10).
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Procurou-se durante a coleta dos dados
evitar que outras variaveis, reconhecida-
mente relacionadas com o cancer de esbfago,
tivessem influéncia nos resultados. Para
tanto, foram pareados: idade, sexo, resi-
déncia 16; nivel sécio-econdmico 811; corl e
riscos profissionais 12. Também foi tomado
o cuidado de se avaliar a influéncia sepa-
radamente do alcool e do fumo. Assim,
quando se calculou o risco relativo do car-
cinoma epidermoide de terqo médio do
esdbfago em relagio ao alcool, a varidvel
fumo foi pareada e vice-versa. Este cuida-
do nem sempre foi observado em alguns tra-
balhos da literatura 12,

Como a ingestio de bebidas alcodlicas
encontrada foi muito variada, esta variavel
foi também colocada em diferentes estratos,
antes do pareamento. Apés estes cuidados
foi calculado o risco relativo de se ter
carcinoma epidermoide de terco médio do
es6fago em relagdo ao alcoolismo (pareando-
-se inclusive o tabagismo) e o resultado
encontrado foi de 26,7 (estatisticamente
significativo). Estes dados concordam coni
os valores citados em vdérios trabalhos, onde
foi estudado o céncer de esdfago generica-
mente 10,19,

3

No que diz respeito a varidvel fumo
tomando-se o cuidado de nesta nova situagio
excluir o efeito de outras varidveis, inclusive
o alcool, pelo processo de pareamento, cons-
tatou-se que o tabagismo era tdo freqiiente
nos casos como nos controles. O risco rela-
tivo encontrado foi baixo e ndo significativo.
Este resultado encontrado em relagdo ao
fumo nio esta totalmente de acordo com a
literatura em relag@o ao cancer de esdfago 7.

Diante dos resultados obtidos, a presente
investigacdo reforcou o fato de existir as-
sociagéo entre o alcoolismo e o cdncer de esd-
fago; por outro lado foi incapaz de mostrar
a mesma associacdo entre esta patologia e
o tabagismo, pelo menos quando se consi-
derou o estudo feito em todos individuos
portadores de carcinoma epiderméide de
terco médio do esbfago atendidos pelo
Hospital das Clinicas da Faculdade de Me-
dicina de Ribeirdo Preto, no periodo de
agosto de 1980 a outubro de 1981.
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ABSTRACT: A case-control study was planned to show a possible asso-
ciation between middle third squamous esophageal cancer and the use of
alcohol and tobacco. The study was conducted at the outpatient department
of the TUniversity Hospital, Medical School of Ribeirfioc Preto during -the
years 1980/1981. Among 25,661 patients, 21 were diagnosed as middle third
squamous esophageal cancer and 57 were chosen as controls. The controls
were selected in a 3:1 ratio. The following item were matched: age, sex,

residence, race, socioeconomic status,

profession and use of tobacco and

alcohol. An association between middle third squamous esophageal cancer

and alcoholism was found (relative risk

26.7) (p < 0.01). The present

investigation failed to shown any association between that pathology and
tobacco (relative risk = 1.9) (p > 0.10).

UNITERMS: Alcoholism. Tobacco.

Esophageal neoplasms.
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