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RESUMO: Os 4cidos graxos poli-insaturados 6mega-3 encontrados no éleo de peixe
e em peixes de alto teor lipidico, desempenham papel importante no tratamento
paliativo do cincer. Possuem a capacidade de inibir a transcri¢io de genes pré-
inflamatérios, inibindo a carcinogénese, retardam o crescimento de tumores, atuam
na diferenciacio celular, apoptose celular, melhoram a eficicia da quimioterapia e
radioterapia, tendo em vista que auxiliam no aumento da resposta imunolégica, na
diminui¢do da toxicidade da quimioterapia e ainda diminuem as complica¢des
associadas as feridas cirdrgicas, em virtude da diminui¢cio da magnitude da resposta
inflamatéria tipica do trauma. Além disso, diversos mecanismos de acio foram
abordados com a finalidade de descrever a maneira pela qual o 4cido graxo poli-
insaturado 6mega-3 pode alterar o processo de carcinogénese. O estudo ora exposto,
trata-se de revisdo de literatura, a qual possui como principal objetivo apresentar os
diversos beneficios da suplementacio de 6mega-3 no tratamento paliativo do cincer,
trazendo como consequéncia a melhoria da qualidade de vida desses pacientes.

Palavra-chave: Cancer. Tratamento paliativo. Omega-3. Suplementacio.

ABSTRACT: Omega-3 polyunsaturated fatty acids found in fish oil and high-lipid
fish play an important role in palliative cancer treatment. They have the ability to
inhibit the transcription of pro-inflammatory genes, inhibit carcinogenesis, slow the
growth of tumors, act on cell differentiation, cellular apoptosis, improve the efficacy
of chemotherapy and radiotherapy, since they help in increasing the immune
response, reducing the toxicity of chemotherapy and further reducing complications
associated with surgical wounds, due to the decrease in the magnitude of the typical
inflammatory response of trauma. In addition, several mechanisms of action have
been addressed in order to describe the way in which omega-3 polyunsaturated fatty
acid can alter the carcinogenesis process. The study, as presented, is a literature
review, whose main objective is to present the various benefits of omega-3
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supplementation in palliative cancer treatment, resulting in improving the quality of
life of these patients.

Keyword: Cancer. Palliative treatment. Omega-3. Supplementation.

INTRODUCAO

O cincer é a patologia que mais causa morte no mundo. Cerca de um tergo
dos casos de cincer estd relacionado com aspectos comportamentais e alimentares
inadequados, como alto indice de massa corporal, baixo consumo de frutas e vegetais,

auséncia de atividade fisica e uso de 4lcool e tabaco (MARIANO, et al., 2019).

Atualmente o cincer, em algumas situagdes pode ser prevenido, porém se ja
diagnosticado ainda é possivel submeter o individuo a um tratamento curativo. Além
disso, n3o se pode descartar um diagndstico letal, situacdo essa em que o paciente
necessitard de cuidados paliativos, a fim de que se possa oferecer um maior conforto

e qualidade de morte em determinados casos (MARIANO, et al., 2019).

Segundo o Instituto Nacional do Caincer (INCA), o tratamento paliativo
refere-se aos cuidados de sadde ativos e integrais prestados a pessoa com doenca
grave, progressiva e que ameaca a continuidade de sua vida. S3o indicadas
interveng¢des baseadas em cuidados multiprofissionais, composto por nutricionistas,
psicélogos, assistente social, médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos, os

quais irdo exercer atividades diretamente ligadas as necessidades biopsicossociais.

Apés o diagnédstico do cincer, o médico discutird com o paciente sobre a
melhor opcdo de tratamento, o qual dependerd do tipo de tumor, localizacdo, estado
geral de satide do paciente, bem como os possiveis efeitos colaterais (ONCOGUIA,

2021).

Assim, o tratamento do cincer deve ser realizado de maneira individualizada,
verificando-se as necessidades e possibilidades terapéuticas de cada paciente. O
paciente oncoldgico pode ser submetido a diferentes modalidades de tratamentos,

como cirurgia, quimioterapia, radioterapia ou transplante de medula éssea, sendo
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possivel em muitos casos, a combina¢io de mais de uma modalidade de tratamento

(INCA, 2021).

Os 4cidos graxos, até o inicio do século XX, eram observados tio somente
como uma maneira eficiente de armazenar energia, possibilitando a ocorréncia de
sintese pelo organismo, a partir de proteinas e carboidratos. Diversas evidéncias
apontam que uma dieta pobre em 4dcidos graxos estd relacionada a varios problemas
de satide, que podem até levar ao ébito. Assim surgiu o conceito de 4dcidos graxos
essenciais, ou seja, dcidos graxos imprescindiveis ao organismo, que nio podem ser

sintetizados e, portanto, devem ser fornecidos mediante a alimentagio (SOUZA,

2014,).

O bmega-3 trata-se de um 4cido graxo poli-insaturado de cadeia longa, que
consiste em um lipidio essencial composto por trés icidos graxos, que sio: ALA
(4cido alfa-linolénico), presente em vegetais, como a linhaga, precursor de EPA
(4cido eicosapentaenoico) e DHA (4cido docosaexaenoico), encontrados em fontes

animais, como 6leo de peixe, entretanto, esses dcidos graxos n3o sio sintetizados

(MACHADO et al., 2019).

Estudos indicam que, enquanto compostos bioativos, os 4cidos graxos 6mega-
3 utilizados no tratamento oncolégico, sdo vantajosos em comparagio as drogas
convencionais, uma vez que suas doses administradas para o tratamento s3o de baixa

ou nenhuma toxicidade, e além disso, podem contribuir reduzindo a toxicidade da

quimioterapia (CORREIA et al., 2020).

O o6mega-3 possui diversos beneficios, ou seja, pode atuar inibindo a
transcricio de genes pré-inflamatérios, inibindo a carcinogénese, retardando o
crescimento de tumores, aumentando a eficicia da quimioterapia, radioterapia e

melhorando a sintese muscular (LIMA, et al., 2014).

Além disso, o 6mega-3 também mostra bons resultados nos pacientes
) g
oncolédgicos que precisaram passar por procedimento cirirgico, uma vez que diminui

a magnitude tipica do trauma, bem como, em paciente com caquexia proveniente do
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cincer, uma vez que auxilia na terapia nutricional de maneira a manter e restabelecer

a massa magra do paciente (CORREIA et al., 2020).

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL
Apresentar os beneficios da suplementacio de 6mega 3 no tratamento
paliativo em pacientes acometidos pelo cincer, visando a melhora da qualidade de

vida desses pacientes.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Expor a fisiopatologia e o tratamento do cincer
e Descrever o mecanismo de a¢do do dmega 3 em pacientes oncolégicos
e Relacionar os efeitos colaterais do tratamento oncolégico com a
~ A
suplementacio do dmega 3

e Relacionar a suplementagio de 6mega 3 com pacientes oncoldgicos cirtrgicos
3 METODOLOGIA

O respectivo trabalho baseia-se em consulta a artigos cientificos eletrdnicos
mediante consulta na base de dados do Google académico, Scielo, (INCA) Instituto
Nacional do Céincer. Além disso, utilizou-se as palavras chave: cincer, tratamento

paliativo, 6mega 3 e suplementagio.

4JUSTIFICATIVA

O tratamento do cincer inclui quimioterapia, radioterapia e até
procedimentos cirdrgicos, que por serem agressivos, contribuem para evolugio de

grandes complicacdes e efeitos colaterais. Contudo, a ingestdo de 6mega 3 pode tratar
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de forma paliativa esses efeitos, tendo em vista a melhora da resposta imunolégica e

inflamatéria, trazendo um impacto positivo da qualidade de vida dos pacientes.

s REVISAO DE LITERATURA

5.1 O CANCER

Segundo o Instituto Nacional do Caincer (INCA), o termo cincer abrange
mais de 100 tipos distintos de doencgas malignas em que ocorre um crescimento
desordenado de células, as quais podem invadir tecidos e érgios.

O cincer surge a partir de uma mutagio genética. Essas alteracdes celulares
podem ocorrer em genes especiais, denominados proto-oncogenes, que a principio
sdo inativos em células normais. Quando ativados, os proto-oncogenes tornam-se
oncogenes, responsiveis por transformar as células normais em células cancerosas
(INCA, 2021).

Figura 1: Surgimento do Cancer
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Fonte: INCA, 2021.
5.2 ESTAGIOS DO CANCER
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Segundo o Instituto Nacional do Cincer (INCA), a formagio do cincer
ocorre através de um processo denominado carcinogénese ou oncogénese. Esse
processo é composto por trés estagios:

Estigio de iniciagdo: Os genes sofrem alteraces, em virtude da acdo de
agentes cancerigenos. Nesse estigio, as células apresentam-se geneticamente
alteradas, entretanto ainda nio é possivel clinicamente a deteccio de um tumor. As
células tornam-se preparadas para a atuagio de novos agentes que atuario em um

préximo estagio (INCA, 2021).

Estigio de promogdo: A célula iniciada é transformada gradativamente em
célula maligna, ou seja, as células geneticamente alteradas (iniciadas) sofrem o efeito
dos agentes cancerigenos oncopromotores. Contudo, a suspensio do contato com

esses agentes pode interromper o processo nesse estidgio (INCA, 2021).

Estdgio de progressdo: Nesse estigio, o cAncer j4 se encontra instalado. Assim,
ocorre a multiplicacdo descontrolada e irreversivel das células alteradas, que irdo

evoluir para as primeiras manifesta¢des clinicas da doenga (INCA, 2021).

Dessa forma, o cincer surge apés uma alterag¢io no DNA da célula, a qual
recebe instrucGes erradas para suas atividades. Essas alteraces celulares possuem

uma origem multicausal por fatores endégenos e exégenos (CORREIA, et al., 2020).

Nota-se, portanto, que o cincer ndo possui uma dnica causa. Ha intiimeras
causas externas, as quais estdo relacionadas ao meio ambiente. Assim, o ambiente em
geral (4gua, terra e ar), ambiente de trabalho (inddstrias quimicas e afins), produtos
de consumo (alimentos e medicamentos), bem como agdes comportamentais (fumo e
sedentarismo), sdo fatores de risco do cincer, denominados agentes cancerigenos ou

carcinégenos, os quais contribuem para a alteracdo da estrutura genética das células

(INCA, 2021).

Existem também as causas internas, as quais estdo relacionadas a horménios,
condi¢des imunoldgicas e mutagdes genéticas, que ao interagir de diversas formas
podem dar origem ao cincer, tratando-se, portanto, da capacidade que o organismo

tem de se defender dos fatores externos (INCA, 2021).
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Além disso, alguns fatores genéticos tornam determinadas pessoas mais
suscetiveis a doenca, bem como o envelhecimento natural do ser humano, trazendo
alteracdes celulares e contribuindo para uma maior vulnerabilidade ao processo

cancerigeno (INCA, 2021).

5.3 O TRATAMENTO DO CANCER

O tratamento oncoldégico dependerd de diversos fatores, isto é, tamanho do
tumor, localizacdo e extensdo. Além disso, a saide geral do paciente também deve
ser levada em consideragio, podendo-se aplicar diferentes tipos de modalidades
terapéuticas, como quimioterapia, radioterapia, cirurgia e transplante de medula
éssea. Contudo, a associagio de duas ou mais modalidades terapéuticas podem ser

realizadas em virtude da localizacio tumoral, obtendo-se um melhor resultado e

maiores chances de cura (MAURICIO, 2014).

A quimioterapia consiste na modalidade de tratamento em que s3o utilizados
medicamentos especificos para combater o cincer. Esses medicamentos atuam na
destruicdo das células malignas, impossibilitando a formacio de novo DNA,
bloqueando fungdes essenciais das células ou induzindo a apoptose. Além disso, a

quimioterapia pode ser realizada de maneira associada ao tratamento cirirgico e a

radioterapia (MAURICIO, 2014).

A radioterapia trata-se da utilizacdo de radiagdo ionizante que tem por
finalidade destruir ou inibir a proliferagio do nimero de células do tumor, podendo
ser associada a quimioterapia ou a outros recursos adjuvantes como tratamento

paliativo. Na radioterapia ocorre uma aplicacio de dose de radiacio na zona que

engloba o tumor (SOUZA, 2014).

A cirurgia oncolédgica consiste na remogio do tumor, bem como do tecido
circundante, a qual pode ser utilizada como tinico meio de tratamento do cincer ou
associada a quimioterapia e radioterapia. O tratamento cirdrgico possui
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aplicabilidade com objetivo curativo ou paliativo, podendo ser indicado na maioria

dos casos iniciais de tumores sélidos (SOUZA, 2014).

O transplante de medula éssea consiste em um tratamento proposto para
algumas doencas que afetam as células sanguineas, como as leucemias e os linfomas.
Neste tipo de tratamento, ocorre a substitui¢io de uma medula 6ssea doente por

células normais de medula éssea, com a finalidade de reconstituicio de uma medula

saudavel (INCA, 2021).

5.4 ACIDOS GRAXOS POLI-INSATURADOS

Os 4cidos graxos poli-insaturados sio obtidos através do consumo de
alimentos ou ainda podem ser produzidos pelo organismo a partir dos &cidos
linoleicos e alfa-linolénicos. Existem dois tipos de 4cidos graxos essenciais, que sio
os 4cidos graxos dmega-3 representado pelo icido alfa-linolénico, e os 4cidos graxos
dmega-6, representados pelo acido linoleico e araquidénico (SOUZA, 2014).

Figura 2: Estrutura quimica do dmega-3 e dmega-6 1554
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Fonte: Souza, 2014.
O 4cido alfa-linolénico é um 4cido poli-insaturado que se encontra presente
nas plantas (linhaga, girassol, soja) e quando ingerido por animais, sofre

desnaturacdo e alongamento de sua cadeia por enzimas que o converterdo em EPA e
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DHA, obtidos principalmente de fontes animais, como éleo de peixe. Nota-se,
portanto, que o ALA (4cido alfa-linolénico), trata-se de um precursor de EPA (4cido
eicosapentaenoico) e DHA (4cido docosaexaenoico), os quais sio considerados como
dcidos graxos essenciais, uma vez que podem ser produzidos por vias enddgenas

mediante a ingesta do 4cido alfa-linolénico (CORREIA et tal., 2020).

Podemos dizer, portanto, que uma das principais fun¢des do dmega-3 e
dmega-6 estid relacionada a sua conversio enzimitica em eicosanoides, uma vez
possuir intimeras atividades bioldgicas, como a modula¢io da resposta inflamatéria,
imunolégica e além disso, desempenham papel de suma importincia na agregagio

plaquetdria, bem como no crescimento e diferenciagio celular (CARMO &

CORREIA, 2009).
s.s MECANISMO DE ACAO DO 6MEGA-3 NO CANCER

O 6mega-3 estd relacionado a alguns mecanismos que atuam na modificagio
do processo da carcinogénese. Dessa forma, apontam-se alguns mecanismos de agdo

como:

Supressio da biossintese dos eicosanoides que derivados do 4cido
araquidénico, resultando em modulacio da resposta imunolégica e
inflamatéria. as células tumorais; impacto na proliferacio celular; na
apoptose, na disseminagio de metéstases e na angiogénese; influéncia na
atividade do fator de transcrigdo nuclear, na expressio génica e nas vias de
transdugdo de sinais, levando a mudangas no metabolismo celular,
crescimento e diferenciacio das células; alteracio no metabolismo do
estrogénio, gerando menor estimulo ao crescimento das células horménio
dependentes; aumento ou diminuicdo da produgdo de radicais livres;
envolvimento em mecanismos diretamente relacionados a sensibilidade a
insulina e 4 fluidez das membranas.(SOUZA, 2014, p.27).

A producio de eicosanoides inicia-se perante a liberagio dos 4acidos graxos
poli-insaturados da membrana fosfolipidica pela agdo de viarias fosfolipases. Apds
essa liberacdo, esses 4acidos graxos poli-insaturados servirdo como substrato para

cicloxigenases (COX), lipoxigenases (LOX) e citocromo P4s50 monoxigenase

(CARMO & CORREIA, 2009).
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A COX e a LOX atuam nos 4cidos graxos de 20 carbonos onde produzirio
moléculas de sinalizacdo celular, como as prostaglandinas, tromboxanos e
leucotrienos. As prostaglandinas (PGE2) e os leucotrienos (LTB4) sdo produzidas
pelo 4cido araquidénico (AA), as quais apresentam, na maior parte dos tecidos, acdo
pré-inflamatéria e proliferativa, responsivel pela indugio da febre, aumento da
permeabilidade vascular, causando dor e edema intensos. Entretanto, o EPA produz
as PGE3, que por sua vez possuem efeito anti-inflamatério, fator que desfavorece o

desenvolvimento e crescimento de células cancerosas (SOUZA, 2014).

As cicloxigenases (COX) possuem duas isoenzimas denominadas COX 1 e
COX 2. A COX 1 é produzida pela maioria das células, enquanto que a COX 2 ¢é
produzida como parte da resposta inflamatéria. A presenca do dmega-3 acarreta na
inativagdo da COX 2, podendo trazer redugio da resposta inflamatéria com a
modificacio dos eicosanoides, passando a produzir os da série impar (anti-
inflamatéria) e deixando de produzir os da série par (pré- inflamatéria) (CARMO &
CORREIA, 2009).

O EPA corresponde ao substrato de preferéncia da (LOX), e por isso, se o
dmega-3 estiver disponivel, esses 4cidos graxos serdo utilizados como substratos
tanto pela LOX quanto pela COX, incorporando-se as membranas celulares,
havendo uma diminui¢do do processo inflamatério. Dessa forma, os produtos da
LOX e da COX provenientes do AA, estimulam a mitose, enquanto os que derivam

do EPA diminuem o crescimento do tumor (SOUZA, 2014).

O fator de transcri¢do nuclear, ao ser ativado, promove o bloqueio da apoptose
(morte celular). Nas células tumorais, este fator nuclear encontra-se normalmente

alterado, resultando na resisténcia celular perante as drogas quimioterdpicas e a

radiacio (CARMO & CORREIA, 2009).

A expressdo dos genes da familia Bcl-2 e COX 2 também tem o poder de
bloquear a morte celular. Assim, os 4cidos graxos 6mega-3 possuem funcio

reguladora do fator nuclear, regulando a expressio da COX 2, bem como a expressio
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dos genes da familia Bcl-2, restaurando a apoptose fisiolégica (CARMO &
CORREIA, 2009).

Alguns estudos indicam que tumores de vasta vascularizacdo sdo mais
invasivos e agressivos. Dessa forma, a angiogénese trata-se de uma estratégia para a
inibi¢do do crescimento tumoral. O émega-3 possui uma capacidade inibitéria em
relacdo 4 angiogénese através de intimeros mecanismos, como por exemplo, a

alteragio na producdo de prostaglandinas e proteina cinase C (CARMO &
CORREIA, 2009).

Além disso, no cincer de mama dependente de estrogénio, a prostaglandina
E2 ativa a P450 aromatase, resultando no aumento da produgio de estrogénio. Assim,
o 6mega-3 poderia diminuir o crescimento do cincer nesse caso, tendo em vista a

capacidade de reduzir a estimulagio de estrogénio desses tumores (SOUZA, 2014).

5.6 OMEGA-3 E OS EFEITOS COLATERIAS DO TRATAMENTO
ONCOLOGICO

A caréncia nutricional acompanha a rotina do paciente acometido pelo cincer,
sendo uma das maiores causas de morbidade e mortalidade na doenca avancada.
Assim, a perda de peso apresenta-se associada ao pior prognéstico da doenga,
resultando na piora da qualidade de vida. Vale ressaltar ainda, que o declinio do
estado nutricional diminui a resposta do paciente ao tratamento, resultando em

aumento da toxicidade e favorecendo o desenvolvimento de infeccio (MAURICIO,

2014).

A caquexia do cincer consiste em uma sindrome multicausal caracterizada
por uma inflamag3o sistémica e uma importante diminui¢io da massa magra, a qual
afeta cerca da metade de todos os pacientes oncolégicos principalmente em estégio
avancado, ocorrendo dentre virias manifestagdes clinicas, a anorexia e perda de peso.
Os pacientes com caquexia normalmente sio anoréxicos, tendo em vista a redugio
do apetite em razio do quadro inflamatério, bem como pelos efeitos colaterais do

tratamento medicamentoso. Contudo, estudos recentes apresentam resultados
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benéficos com a utilizacdo dos 4cidos graxos poli-insaturados 6mega-3 (CORREIA et

tal., 2020).

Diante do exposto, estudo conduzido por Moses et al., apresentou resultados
de melhora na qualidade de vida e aumento de peso em pacientes acometidos pelo
cincer pancreitico e caquexia debilitante, mediante a suplementacdo hipercalérica
(610 kcal), hiperprotéica (32,2g de proteina), contendo 2,2g de EPA e 0,96g de DHA.

Ja os pacientes que receberam a suplementagﬁo sem Omega-3, n3o apresentaram

ganho de peso (CARMO & CORREIA, 2009).

O paciente com cincer, em média de 1 a 2 semanas apds ser submetido ao
tratamento quimioterdpico, apresenta uma grande probabilidade do aparecimento de
xerostomia, isto é, boca seca. Dessa forma, em relacio aos efeitos colaterais da
doenca e do tratamento quimioterdpico, obteve-se resultado na melhora da
xerostomia em pacientes submetidos a suplementa¢io de 6mega-3, sob a dosagem de
2,4g (4 cépsulas) em uma propor¢io de 2:1 de DHA e EPA, num periodo de 3 a 6
meses, melhorando a qualidade de vida desses pacientes (OLIVEIRA & MELO,

2020).

Ademais, o processo inflamatério consiste em um potencial fator que
interfere e compromete a farmacocinética e a farmacodinimica dos antineoplasicos.
Verifica-se, portanto, que a suplementagio de dmega-3 contribui para o controle da

resposta inflamatéria (LIMA, et al., 2014).

Dessa forma, demonstra-se em estudos, que a suplementagio com dmega-3
pode atenuar a resposta inflamatéria aguda, o que consequentemente previne o
catabolismo, trazendo melhora na captagio dos substratos energéticos e na resposta
imune, contribuindo para um prolongamento da sobrevida de pacientes com céncer.
Em contrapartida, outros estudos trazem evidéncias desfavoriveis com relacio a
suplementacio do &mega-3, uma vez demonstrar que esses icidos graxos poli-
insaturados podem inibir a resposta imune medida por linfécitos T, trazendo

prejuizos principalmente aos pacientes imunossuprimidos (GAROFOLO &

PETRILLI, 2006).
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5.7 SUPLEMENTACAO DO OMEGA-3 NA CIRURGIA ONCOLOGICA

O procedimento cirdrgico pode ser uma das alternativas aplicadas aos
pacientes acometidos pelo cincer, o qual terd um propdsito curativo ou paliativo.
Dessa forma, possui finalidade curativa quando ocorre a remogio do tumor primério
com margem de seguranca e, caso seja necessirio, a remocio dos linfonodos das
cadeias de drenagem linfitica no érgdo do tumor primadrio. J4 de forma paliativa, tem
por objetivo diminuir a quantidade de células tumorais ou realizar o controle de
sintomas que coloquem em risco a vida do paciente (MAURICIO, 2014).

A suplementacdo de dmega-3 em pacientes submetidos a cirurgia oncolégica

se mostra vantajosa, tendo em vista a possibilidade na diminui¢io da magnitude da

resposta inflamatéria tipica do trauma (CARMO & CORREIA, 2009).

De maneira conjunta com outros nutrientes, o EPA tem se mostrado benéfico
ao sistema imune. Dessa forma, o Instituto Nacional do Cincer (INCA), tem
indicado a suplementacio com férmulas imunomoduladoras no pré-operatério de
cirurgias oncolédgicas de grande porte, o que resulta na diminui¢io das complicacdes,

bem como do periodo de internacgdo dos pacientes (SOUZA, 2014).

Frequentemente os pacientes com cincer apresentam complicacdes

relacionadas a demora na cicatrizagio das feridas cirdrgicas. Assim, estudos
. o~ e A

demonstram que a imunonutrigio (férmula composta por arginina, émega-3 e RNA)

no pré-operatdrio de pacientes que seriam submetidos a cirurgia em virtude de cincer

gastrico, obtiveram efeitos benéficos, uma vez que apresentaram uma diminui¢io nas

complicacdes associadas as feridas cirdrgicas, em comparacdo aos pacientes que nio

receberam a férmula (CARMO & FORTES, 2019).

CONCLUSAO
Diante do exposto, podemos observar que a suplementacio do 6mega-3 traz
beneficios importantes aos pacientes submetidos ao tratamento oncolégico, uma vez
. ’ . . ’ . ’ :
que melhora a resposta inflamatéria e imunolégica, a sintese muscular, a caquexia
associada ao cancer, xerostomia, melhorando também a cicatrizacio das feridas
cirtrgicas, contribuindo para uma maior sobrevida do paciente.
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Verifica-se, também, que existem diferentes beneficios e formas de atuagio
do 6mega-3, uma vez que diversos mecanismos contribuem de maneira simultinea

para a supressio dO crescimento C].O cincer.

Portanto, é possivel observar a possibilidade de boas respostas com a
suplementacdo de dmega-3 no tratamento paliativo do cincer. Contudo, a melhor
abordagem no combate ao cincer ainda é a prevencio, tendo em vista que os

resultados dependerdo do estdgio da doenca e do tipo de cincer.
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