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H. pylori associado 

ao câncer colorretal

Estudo de revisão com dados de 48,7 milhões de pessoas em todo o mundo sugere que a infecção pela bactéria — 
conhecida por ser fator de risco de tumores estomacais — está relacionada com 22% dos casos da doença

C
onhecida principalmente pela rela-
ção com gastrite, úlcera e câncer de 
estômago, a bactéria Helicobacter 
pylori (H. pylori) pode estar asso-

ciada a um em cada cinco casos de tumo-
res colorretais em todo o mundo, segun-
do uma revisão de 43 artigos envolvendo 
48,7 milhões de participantes. A pesquisa, 
conduzida pela Universidade da Califórnia 
em San Diego, não afirma que o micro-or-
ganismo causa a doença, mas os autores 
acreditam que, se a relação for comprova-
da em pesquisas futuras, será possível es-
tabelecer novas estratégias de prevenção, 
especialmente em países com alta preva-
lência de infecção pelo patógeno.  

Shailja Shah, pesquisadora da Divisão de 
Gastroenterologia, Universidade da Califór-
nia em San Diego e principal autora do ar-
tigo, explica que a relação entre a bactéria 
e o câncer colorretal é controversa, mas diz 
que há cada vez mais estudos demonstrando 
uma associação estatística significativa. Após 
a revisão dos artigos sobre o tema, cientistas 
desenvolveram um modelo computacional 
que estimou o risco global em 22%. “Mas en-
contramos muitas variações regionais, sendo 
o oeste do Pacífico a região com maior asso-
ciação”, conta. Nas Américas, a estimativa é 
que 10,9% dos casos da doença tenham liga-
ção com a exposição à H.pylori.  

Shah lembra que o número de casos de 
câncer colorretal está aumentando global-
mente. Em 2022, 1,93 milhão de pacientes 
foram diagnosticados, e estima-se que, em 
2040, as novas ocorrências cheguem a 3,2 
milhões. Por isso, a pesquisadora reforça a 
importância de se buscar estratégias com-
plementares de prevenção. A eliminação 
da H.pylori do organismo seria uma delas. 
“Em relação à saúde pública, o controle da 
bactéria na população pode ajudar a pre-
venir não apenas o câncer gástrico. Caso 
a associação com o câncer colorretal seja 
confirmada, seria possível reduzir a carga 
dessa doença em áreas de alta prevalên-
cia do micro-organismo e do tumor”, diz. 

Mutações 

Lucas Nacif, cirurgião do aparelho di-
gestivo e membro do Colégio Brasileiro de 
Cirurgia Digestiva (CBCD), esclarece que 
o câncer colorretal tem diversos fatores de 
risco, como consumo excessivo de carnes 
vermelhas, ingestão de álcool, tabagismo, 
sedentarismo e excesso de peso. “Embora 
diversos fatores possam aumentar a pro-
babilidade de desenvolver a doença, ainda 
não se conhece completamente suas causas 
específicas”, diz. Segundo o médico, geral-
mente, os tumores se desenvolvem a partir 
de mutações genéticas que surgem em le-
sões benignas do intestino, os pólipos. 

No artigo, publicado na revista eGas-
troenterology, os autores destacam pos-
síveis mecanismos biológicos que pode-
riam estabelecer uma relação causal en-
tre a H.pylori e o câncer colorretal. Altera-
ções da microbiota causadas pela presen-
ça do micro-organismo é uma das hipóte-
ses biológicas. “A alteração da comunidade 
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desenvolvimento do câncer colorretal, o 
processo pode ser muito lento. “Uma ex-
posição ocorrida décadas antes poderia 
contribuir para alterações que só se mani-
festariam posteriormente. Isso ajuda a ex-
plicar por que estudos de curto prazo po-
dem não detectar um eventual efeito pre-
ventivo da erradicação”, acredita. 

Caso as descobertas forem confir-
madas, os pesquisadores acreditam 
que a infecção por H. pylori poderá re-
presentar um fator de risco potencial-
mente modificável, como ocorre, hoje, 
com o câncer de estômago. Eles lem-
bram, porém, que ainda não é possível 
recomendar a eliminação do patógeno 
como estratégia preventiva nem que, ao 
ser diagnosticado com o micro-organis-
mo, o paciente precisa automaticamen-
te fazer a colonoscopia antes do reco-
mendado. “Ainda não temos evidências 
suficientes para mudar as recomenda-
ções clínicas”, reforça Shailja Shah.

Por enquanto, o rastreamento é uma 
das principais ferramentas preventivas do 
câncer colorretal, porque permite identifi-
car as lesões precursoras e os tumores em 
fases iniciais. O gastroenterologista Lucas 
Nacif ressalta a importância dos exames 
periódicos, especialmente quando há his-
tórico familiar. “A prevenção sempre será o 
melhor remédio, somado a uma alimenta-
ção equilibrada e vida saudável com ativi-
dade física”, ensina.

Palavra de especialista

Os estudos mostram que as pes-
soas com H. pylori têm mais câncer 
de cólon, mas nenhum deles mostra 
a causalidade diretamente. É possí-
vel haver algum fator comum: por 
exemplo, quem tem H. pylori geral-
mente tem mais infecções intestinais, 
pior flora intestinal e, consequente-
mente, maior risco de câncer de in-
testino. Mas, ainda sem uma relação 
direta, o tratamento para H. pylori 
acaba por ter um efeito positivo pa-
ra a microbiota intestinal, o que, a 
longo prazo, induz um menor risco 
de câncer intestinal. Não existe um 
protocolo para fazer colonoscopias 
de rotina em pacientes com H. pylo-
ri, mas, em pacientes com indicação 
de colonoscopia (mais de 45 anos, 
história familiar etc) está cada vez 
mais claro o beneficio de se fazer os 
dois procedimentos ao mesmo tem-
po. Logo, temos indicado a endosco-
pia em pacientes que se submeterão 
a colonoscopia.

Adriano Colares Tolentino, médico 
gastroenterologista-endoscopista do 
Hospital Anchieta

Benefício a  
longo prazo

Diminuir o número de passos diá-
rios, mas acelerar o ritmo, ou aumentar 
a quantidade mantendo a marcha mais 
lenta pode reduzir significativamente o 
risco de morte prematura para pessoas 
com estilo de vida sedentário. É o que 
sugere uma pesquisa publicada no Bri-
tish Journal of Sports Medicine. 

Segundo as evidências atuais, um maior 
número de passos diários é fundamental 
para prevenir mortes prematuras. Porém, 
segundo os autores, da Universidade Mo-
nash, na Austrália, ainda não está claro 
qual o papel da intensidade da caminhada 
ou como diferentes combinações de pas-
sos e ritmos podem influenciar esse risco. 

Os pesquisadores analisaram dados de 
103.684 participantes de meia-idade do Rei-
no Unido que usaram um rastreador de ativi-
dades por sete dias consecutivos entre 2013 e 
2015 para monitorar o número e a intensidade 

dos passos diários dados. A contagem foi divi-
dida em quatro categorias: 0–5 mil; 5 mil–7,5 
mil; 7,5 mil–10 mil; e mais de 10 mil. A cadên-
cia das passadas também foi medida. 

Óbitos

Em seguida, acompanharam até o fim 
de novembro de 2022 o número de pessoas 
que morreram por qualquer causa ou por 
doenças cardiovasculares. Durante um pe-
ríodo médio de acompanhamento de cerca 
de oito anos, houve 1.697 óbitos por moti-
vos diversos e 502 relacionados a problemas 
do coração ou acidente vascular cerebral. 

 A análise mostrou que diferentes com-
binações de contagem e ritmo de passos fo-
ram associadas a um menor risco de morte. 
Por exemplo, a chance foi substancialmente 
menor entre aqueles que caminharam com 
mais intensidade (pelo menos 80 passos/

minuto), mas em pouca quantidade (menos 
de 5 mil). A mortalidade também foi reduzi-
da entre os que andaram mais (entre 5 mil e 
7,5 mil), porém lentamente (60 passos/mi-
nuto), comparado aos sedentários. 

Segundo os pesquisadores, uma inten-
sidade maior da atividade física com um 
volume menor pode proporcionar bene-
fícios à saúde comparáveis aos de práticas 
menos vigorosas, porém com maior dura-
ção. “Nossos resultados contribuem para 
a base de evidências de abordagens basea-
das em passos, que visam tanto a contagem 
diária quanto a intensidade da atividade fí-
sica, para reduzir o risco de mortalidade, e 
podem orientar intervenções baseadas em 
passos para adultos de meia-idade e ido-
sos, particularmente indivíduos com difi-
culdades para aumentar a contagem diá-
ria de passos ou a intensidade da ativida-
de física”, escreveram os autores.

Passos para reduzir o risco de morte
ATIVIDADE FÍSICA
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A associação encontrada no estudo 
permite afirmar que a H. pylori causa 
câncer colorretal?

Não. Esse é provavelmente o ponto mais 
importante para interpretar o estudo. En-
contrar uma associação entre a infecção 
pela H. pylori e uma maior ocorrência de 
câncer colorretal não significa, automatica-
mente, demonstrar que a bactéria é a causa 
desses tumores. Quando falamos que uma 
determinada proporção dos casos poderia 
estar relacionada à exposição ao H. pylori, 
estamos falando de uma estimativa epide-
miológica; isso não significa que 22% das 
pessoas infectadas desenvolverão a doen-
ça. O câncer colorretal é uma doença mul-
tifatorial, influenciada por idade, genética, 
alimentação, obesidade, sedentarismo, ál-
cool, tabagismo, doenças inflamatórias in-
testinais, entre diversos outros fatores. O 
que os trabalhos recentes fazem é aumen-
tar a suspeita de que o H. pylori possa ser 
mais uma peça desse quebra-cabeça. 

Como uma bactéria que coloniza 
principalmente o estômago poderia 
estar associada ao desenvolvimento 

de um câncer no intestino?
Não precisamos imaginar necessa-

riamente que a H. pylori saia do estôma-
go, chegue ao intestino grosso e provo-
que diretamente um tumor. As hipóte-
ses mais interessantes envolvem as re-
percussões que uma infecção crônica no 
estômago pode produzir em todo o trato 
gastrointestinal. A H. pylori pode modifi-
car a produção de ácido e de gastrina, al-
terar a resposta imunológica e favorecer 
mudanças na composição da microbio-
ta intestinal. A redução da acidez gástrica 
observada em algumas pessoas infecta-
das, por exemplo, modifica uma impor-
tante barreira contra micro-organismos e 
pode permitir alterações nas populações 

de bactérias que chegam ao intestino. Ao 
mesmo tempo, níveis elevados de gas-
trina vêm sendo estudados porque esse 
hormônio pode estimular a proliferação 
de células da mucosa intestinal. Outra 
possibilidade envolve a inflamação crô-
nica e a resposta imunológica desenca-
deadas pela bactéria. 

Pessoas com H. pylori devem 
antecipar exames de rastreamento do 
câncer colorretal?

Nesse momento, não há evidência su-
ficiente para recomendar que uma pes-
soa faça colonoscopia mais cedo sim-
plesmente porque recebeu o diagnósti-
co de H. pylori. A decisão continua basea-
da principalmente na idade, no histórico 
pessoal e familiar de pólipos ou câncer 
colorretal, na presença de síndromes he-
reditárias, em doenças inflamatórias in-
testinais e em outras condições de maior 
risco. Mas também não significa que o 
diagnóstico de H. pylori deva ser igno-
rado. A bactéria tem uma relação causal 
muito bem estabelecida com gastrite, úl-
cera e, principalmente, câncer gástrico, e 
por isso a infecção diagnosticada deve ser 
adequadamente tratada e sua erradica-
ção posteriormente confirmada.

bacteriana poderia favorecer um ambien-
te associado à carcinogênese”, explicam. A 
publicação também menciona inflamações 
e resposta imunológica à bactéria: “A infec-
ção poderia provocar alterações na respos-
ta imune, mantendo um estado inflamató-
rio capaz de contribuir, ao longo do tem-
po, para alterações celulares”, escreveram. 

Citando pesquisas com células e ani-
mais, o coloproctologista Danilo Mu-
nhóz, de Brasília, esclarece que múltiplos 
fatores são plausíveis. “Se essa relação 

sugerida no estudo realmente for cau-
sal, ela parece depender de uma intera-
ção entre a bactéria, suas características, 
o organismo do paciente, a genética e ou-
tros fatores ambientais. Mas vários des-
ses mecanismos ainda precisam ser con-
firmados em seres humanos.”

Tempo

Para os autores do artigo, o fator tempo 
pode ser uma peça importante na possível 

relação entre a bactéria e o câncer colorre-
tal. Os cientistas encontraram poucos tra-
balhos que demonstram o impacto da er-
radicação da H.pylori e o risco da doen-
ça: em dois deles, que acompanharam os 
participantes por mais de 10 anos, elimi-
nar o micro-organismo foi associado a uma 
redução de risco de 10%. Porém, isso não 
aconteceu nas pesquisas que seguiram os 
voluntários por menos de uma década. 

Segundo Shailja Shah, isso sugere que, 
se, de fato, a infecção contribuir para o 
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Descoberta pode orientar intervenções em passos para adultos de meia-idade e idosos

Sebástian Freire/Divulgação 

Alterações na microbiota intestinal causadas pela presença 
da bactéria H.pylori é uma das hipóteses biológicas para a 
associação entre a infecção e o câncer colorretal


