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RESUMO

O cancer gastrico é o quinto tumor maligno mais comum e o segundo em mortalidade no mundo; e muito desta alta mortalidade se deve ao
diagndstico tardio desta doenga. Diversos exames de imagem sdao empregados no estadiamento desta doenga, porém a acuracia, sobretudo na
deteccdo de metastases peritoneais ainda é baixa. A laparoscopia para estadiamento do cancer gastrico vém apresentando bons resultados
comparados aos exames de imagem, em especial naqueles pacientes com sinais de doenga localmente avangada. O objetivo do presente estudo é
trazer maior evidéncia cientifica sobre esta questdo através de uma revisdo sistematica da literatura e metanalise. Foi feita busca nas bases de
dados MEDLINE, LILACS e EMBASE e selecionados estudos através de critérios de inclusdo e exclusdo. A qualidade metodoldgica dos artigos foi
analisada através do instrumento QUADAS 2. Os dados foram coletados através de ficha especifica e foram analisados através do software Meta-
Disc versao 1.4 para descrever resultados primarios e explorar homogeneidade pelo teste do qui-quadrado e indice de inconsisténcia (12); para
explorar efeito de limiar pela curva ROC plana e coeficiente de correlagdo de Spearman; calcular a sensibilidade e especificidade, razdes de
verossimilhanga negativa e positiva; e a razdo de chances diagndstica. A curva ROC sumarizada (sROC) foi construida para calcular a 4rea sob a
curva (AUC). Foram obtidos 5 estudos primdrios com um total de 240 participantes. A sensibilidade global foi de 84,6 % e a especificidade global
foi de 100%. O teste de homogeneidade de sensibilidade e especificidade mostrou um valor Q de 2,51 (p< 0,6434) com teste de inconsisténcia 12
=0%e Q=0 (P=1,0), 12 =0%, respectivamente. A acurdcia global (dOR) foi de 291,31 nos 5 estudos analisados e as razdes de verossimilhanga
negativa e positiva foram de 0,197 e 49,711 respectivamente; enquanto que a area sob a curva (AUC) obtida através da curva ROC sumarizada
(sROC) foi de 98%. Conclui- se que a laparoscopia apresenta boa acurdcia na detecgdo de metdastases peritoneais, demonstrando ser importante
ferramenta diagnodstica no estadiamento do cancer gastrico.
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