Dentro da oncologia, quais foram os avancos
mais expressivos nos Gltimos anos?

O melanoma é um dos casos mais emblemdticos.
Ha 10 anos, a chance de um paciente com mela-
noma metastdtico estar vivo em cinco anos era de
apenas 10%. Hoje, mais da metade dos pacientes &
curada. Ver um paciente com metfastatizacdo, inclusi-
ve no sistema nervoso cenfral, e ter a perspectiva real
de que ele pode voltar a ter uma vida sauddvel em
poucos meses era algo inimagindvel. Outro grande
avanco foi no cancer de pulmao: antigamente, era
impensavel falar em sobrevida superior a cinco anos.
Hoje, acompanho pacientes com cancer de pulmdo
metastdtico vivos hd mais de 10 anos, mantendo uma
excelente qualidade de vida.

Falando sobre novas terapias-alvo, qual
o impacto das drogas que combatem
mutacoes como a KRAS, como adagrasibe
e sotorasibe?

Mutacdes no gene KRAS estdo presentes em cerca
de 30% a 40% dos tumores do frato gastrointestinal e
em até 25% dos tumores em geral. Pela primeira vez
na medicina, temos medicamentos capazes de inibir a
funcdo dessa mutacdo especifica. Isso abre um leque
fotalmente novo de opcdes terapéuticas baseadas em
um mecanismo de acdo inédito para um quarto de
fodos os diagnésticos de cancer.

E no caso do cancer de pancreas, que
historicamente apresenta maior gravidade,
qual é o cenario atual de tratamento?

O cancer de pancreas sempre feve um prog-
néstico muito reservado, com sobrevida histérica
de quatro a cinco meses. H& 10 anos, aprende-
mos a usar novos esquemas de quimioterapia que
dobraram esse tempo. Mais recentemente, com
0s novos medicamentos direcionados a mutacées
especificas, vimos pela primeira vez pacientes
apresentando melhora significativa dos sinfomas,
alivio da dor e recuperacdo do apetite. Embora
a maioria dos pacientes ainda possa apresen-
far progressdo da doenca apds certo tempo, a
ciéncia j@ consegue identificar as mutacées que
causam resisténcia a esses remédios, e desenvol-
ver novas drogas para bloqued-las. O ritmo de

avanco cientffico & muito mais rdpido hoje.

Com o envelhecimento da populacao, a
tendéncia é de que o cancer se torne a
principal causa de morte?

Sem duvida. O principal fator de risco para o
desenvolvimento do cdncer é a idade, sendo a
mediana do diagnéstico entre 60 e 65 anos. Nos
Estados Unidos, o cancer ja é a principal causa de
mortes hd anos, com cerca de 2 milhdes de novos
casos por ano. No Brasil, registramos em torno

de 700 mil novos casos anuais, o que sugere que
ainda possamos ter algum nivel de subnotifica-
cdo de diagnésticos, considerando o tamanho da
nossa populacédo.

As pessoas tém se preocupado mais com
estilo de vida e prevencao? E qual o papel das
novas canetas emagrecedoras, os analogos
de GLP-1, no combate ao cancer?

O brasileiro é um povo que acredita na medi-
cina e nas intervencoées médicas. Mas também
percebo um ganho de conscientizacdo individual:
as pessoas entendem cada vez mais que habi-
tos sauddveis, como boa alimentacdo, pratica de
exercicios e reducdo de dlcool e fumo, impactam
a longevidade. Sobre as canetas emagrecedoras,
estudos recentes mostram que elas reduzem signi-
ficativamente a incidéncia de céncer em pacien-
tes obesos. Isso comprova o quanto a obesidade
e o diabetes sdo fatores de risco graves para o
desenvolvimento tumoral, j&@ que ambientes com
niveis elevados de glicose e insulina favorecem
o crescimento celular atipico. Quando controla-
mos a obesidade com o devido acompanhamento
médico, combatendo a perda de massa muscular
([sarcopenia) e monitorando a satde metabolica,
o ganho para a prevencdo de doencas e para a
longevidade ¢ extraordindrio.
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