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As doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNTs) —

incluindo o cancro — s3o as principais causas de
morte e incapacidade em todo o mundo.?

DE CANCRO MAIS FREQUENTES*

a0

Pulmao

Colorretal

Mama

Estébmago

Prostata

Ao abordar os fatores de risco, um terg¢o dos

cancros mais comuns podem ser evitados.®

Q

Criar escolas, locais de trabalho
e cidades saudaveis

Educar profissionais de salde para
reconhecer os sinais e sintomas

A\

Defender as politicas para apoiar as
escolhas de estilo de vida saudaveis
(p.ex., imposto sobre o tabaco)

Melhorar o acesso a detegao precoce,
ao rastreio e ao diagndstico precoce e
ao encaminhamento

Implementar programas nacionais
de vacinagao

+/ Parar de fumar

v Reduzir o consumo de alcool

+/ Praticar exercicios regularmente

+/ Adotar uma dieta saudavel

V Aproveitar o sol de forma inteligente
 Ter consciéncia dos fatores ambientais
< Ter consciéncia dos sinais e sintomas

v/ Ser vacinado

Saiba mais sobre os folhetos informativos da campanha em

www.ligacontracancro.pt/wcd

ACESSO A CIRURGIAS DE QUALIDADE E ACESSIVEIS,
RADIOTERAPIA E MEDICAMENTOS PARA TODOS

RADIOTERAPIA

50%

dos novos pacientes
com cancro precisam
de radioterapia’

MEDICAMENTOS ESSENCIAIS

46%

dos medicamentos contra o cancro
na Lista Modelo de Medicamentos
Essenciais da OMS é o primeiro passo

CIRURGIA

65%

A cirurgia é responsavel por
aproximadamente 65% de todo
o controle e cura do cancro®

para garantir que todos os paises
aumentem o acesso aos medicamentos
contra o cancro que salvam vidas®

i

Os paises com rendimentos baixos e médios apresentardo
um aumento mais significativo de mortes por cancro

o /
nos paises com

rendimentos baixos a
médios

92% da morfina mundial é consumida
por apenas 17% da populagdo global™,
localizada predominantemente em

paises com rendimentos altos

—VS—

({

1, ‘M bilioes
de dolares

em estratégias de
prevengao nos paises
com rendimentos baixos
a médios

N\

0%

rendimentos médios a
altos

90% dos paises com rendimentos
baixos ndo tém acesso a radioterapia®

100 bilioces
de dolares

em economias
potenciais nos custos
do tratamento de
cancro

Descubra como se envolver em

ligacontracancro.ptiwcd
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