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INTRODUCAO RESULTADOS

O céncer renal, classificado globalmente como FAIXA ETARIA
o0 14° fipo de cdncer mais comum e o 16° em
termos de mortalidade, enfrenta uma série de

desafios significativos: estratégias de

rastreamento pouco eficazes, o que leva a

subdiagndsticos e, consequentemente,

dificuldades no acesso ao  tratamento

adequado. Apesar disso, tem-se observado uma e PO ea®  marcado pelo cuments acentuado da hoidénaa a
maior taxa de diagndstico nos Ultimos anos, o populaggomasculina oo

que ressalta a necessidade premente de REGIAO Al gl g el
entender melhor os padroes de incidéncia e R

desfechos clinicos associados. =i, R
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OBJETIVOS yi

Analisar a distribuicdo epidemioldgica dos casos

~ . Figura 3 - Distribuicdo dos casos por Figura 4 - Andlise da incidéncia de casos/ano,
de cancer I’en0| no BI’OSI|, ao |Oth de umdad regido, marcada por maior atentando a possibilidade de subnotificacdes
déCO do ViSO ndo OrienTOI’ eSTrOTég|OS poro noftificagdo no Sudeste no ano da Pandemia por Covid-19
melhorar a assisténcia de saude em Oncologia. TIPO DE TRATAMENTO

MATERIAIS E METODOS

Estudo retrospectivo, a partir de dados
secunddrios coletados no DataSUS, referente

aos anos de 2013 a 2023. As varidveis analisadas P

InC|UIrom SeXO, fo IXa eTO rlo' numero de Figura 5 - Modalidades terapéuticas Figura 6 — Andlise temporal do intervalo entre o
d|og nésﬂcosl regldo do d|Og néSﬁCO, utilizadas para o CA renal diagnéstico e inicio do tratamento.
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2 Regilo Nordeste Figura 7 - Andlise da
taxa de mortalidade
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DISCUSSAO E CONCLUSAO

Mesmo com o aumento dos casos, seja pelo nimero de diagndsticos ou de nofificacdes, hd uma
quantidade substancial de lacunas no banco analisado. Tal achado reforca a necessidade de
estratégias de coleta de dados mais especificas, visando ampliar a compreensdo do perfil
epidemioldgico e insfituir fratamentos mais eficazes, garantindo melhores desfechos em pacientes
com cancer renal.
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