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Cancer de mama: tipo de doenca mais comum
entre as mulheres no Brasil e no mundo

Diagnostico precoce é de extrema importancia para aumentar as possibilidades de cura

Dr. Antonio Luiz Frasson

cancer de mama é o tipo

de cancer que mais aco-

mete as mulheres no Bra-
sil e também o que mais mata. Segun-
do dados do INCA (Instituto Nacional
de Céncer José Alencar Gomes da Sil-
va), no Brasil as estimativas para inci-
déncia de cancer de mama para o ano
de 2019 sdo de 59.700 casos novos,
o que representa 29,5% dos canceres
em mulheres, excetuando-se o can-
cer de pele ndao melanoma. Em 2016,
16.069 mulheres morreram por cancer
de mama no pais.

Essas e outras informacdes estdo reu-
nidas na publicagao “A situagdo do can-
cer de mama no Brasil: sintese de dados
dos sistemas de informacdo” lancada este
ano pelo INCA e esta disponivel para
consulta no site do instituto.

A deteccdo precoce é fundamental.
Quanto mais cedo um tumor invasivo
é detectado e o tratamento é iniciado,
maior a chance de cura. Contudo, ape-
sar das agbes para diagnosticar o cancer
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nos estagios iniciais, um dos fatores que
dificulta é que o cancer de mama é con-
siderado uma doenca de comportamento
dindmico que estd em constante trans-
formagdo. Segundo a publicacao, isso
acontece “em razdo da individualizagdo
orgdnica e da extrema heterogeneidade
tumoral associada a presenca de fatores
de risco conhecidos e ndo conhecidos”.

O cancer de mama pode ser perce-
bido nas fases iniciais, na maioria dos
casos, por meio dos seguintes sintomas:
nédulo (carogo) fixo e geralmente indo-
lor: é a principal manifestacdo da doen-
¢a, estando presente em cerca de 90%
dos casos quando o cancer é percebido
pela prépria mulher; pele da mama aver-
melhada, retraida ou parecida com casca
de laranja; alteragbes no bico do peito
(mamilo); pequenos nédulos nas axilas
ou no pescoco; saida espontdnea de li-
quido anormal pelos mamilos.

O INCA alerta que esses sintomas
precisam ser sempre investigados por
um médico para que seja avaliado corre-
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tamente o risco de ser cancer. Além dis-
so, ressalta a importancia das mulheres
observarem suas mamas sempre que se
sentirem confortaveis, sem técnica espe-
cifica, valorizando a descoberta casual
de pequenas alteragdes mamarias.

Criado no inicio da década de 1990, o
Outubro Rosa faz parte de um movimento
internacional de conscientizagdo para o
controle do cancer de mama. Anualmen-
te, a data tem como objetivo compartilhar
informagdes e promover conscientizagao
sobre a doenca. Para conhecer mais sobre
0 assunto, conversamos com o Dr. Ant6-
nio Luiz Frasson, presidente da Sociedade
Brasileira de Mastologia (SBM) e cirurgiao
de mama e mastologista do Centro de On-
cologia e Hematologia do Hospital Albert
Einstein em S3o Paulo.

O diagnéstico preco-
ce é um grande aliado na cura de varias
doencas. Com o cancer de mama isso nao
é diferente. Como o diagnéstico precoce
contribui para o éxito do tratamento?
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O diagnds-
tico precoce é importante porque quanto
mais cedo a mulher identificar tumores
menores e sem comprometimento da axi-
la maiores sdo as chances de cura. Daf a
importancia do rastreamento mamografico,
que possibilita identificar lesdes em mulhe-
res assintomaticas (sem sintomas) que rea-
lizam mamografia de rotina. J& os tumores
detectados clinicamente sdo maiores (me-
dem em média 2,6 cm) do que os achados
no rastreamento mamografico (em média
1,5 cm), além de serem mais propensos a
mostrar metastases axilares (entre 18% e
45% dos casos) do que os detectados no
rastreamento (entre 18% e 25%).

Quais os principais meios
de identificacao da doenca?

Para rastreamento do
cancer de mama, recomenda-se a ma-
mografia anualmente a partir dos 40 anos
para a populagao geral e alguns anos an-
tes para casos especificos de alto risco ja
que este exame é o mais indicado para
detectar a doenga precocemente, capaz
de identificar lesdes precoces e que ain-
da ndo podem ser palpadas. As pacien-
tes que apresentam mamas densas, com
grande proporcdo de tecido glandular,
devem realizar também a ultrassonogra-
fia mamaria em conjunto com a mamo-
grafia. Em alguns casos a ressondncia de
mamas pode ser indicada. Na presenca
de alguma alteracdo suspeita deve ser re-
alizada uma biépsia.

Ha uma faixa etaria em que
o aparecimento do cancer de mama é
mais recorrente?

O aumento da incidén-
cia do cancer de mama comega a partir
dos 50 anos. Um estudo realizado por
pesquisadores membros da Sociedade
Brasileira de Mastologia (SBM) revelou
que o risco de contrair a doenga aumenta
consideravelmente em mulheres na pré e
pdés-menopausa que apresentam ganho de
gordura corporal, especialmente na regiao
abdominal. Mas nos paises em desenvol-
vimento, como € o caso do Brasil e outros
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paises da América Latina, estamos vendo
muitos casos em mulheres jovens. Mulhe-
res com menos de 35 anos, inclusive.
Desta forma, a SBM recomenda for-
temente uma alimentacdo saudavel com
pouca ingestdo de gordura, agtcar e al-
cool, assim como incentiva a pratica de
atividades fisicas. A origem do cancer de
mama é multifatorial e, por isso, ndo sa-
bemos quem terd a doenga durante a sua
vida. Portanto todas as mulheres devem
fazer exames periédicos para possibilitar a
detecgdo precoce do cancer de mama ou,
melhor ainda, detectar lesdes pré-cance-
rosas. A partir dos 70 anos é quando mais
morrem mulheres por cancer de mama.

Esta associado a fatores he-
reditarios?

A hereditariedade é um
fator de risco, mas ndo o principal. Estu-
dos comprovam que apenas 5% a 10%
dos casos tém em sua base uma compo-
sicdo genética familiar. Conhecer esses
fatores (casos de cancer de mama na
familia - mae, irma e filha) torna possi-
vel o estabelecimento de estratégias para
combater e prevenir a doenga, como rea-
lizar a mamografia mais cedo, conforme
a orientagdo de seu mastologista. Ja os
testes genéticos podem ser realizados em
mulheres com alto risco de mutagdes as-
sociadas ao cancer de mama para ajudar
a decidir o melhor tratamento.

Quais formas de prevencao?

Existem fatores passiveis

de intervencgdo, ou seja, é possivel preve-
nir o cancer mantendo o peso saudavel,
uma dieta balanceada, pratica de ativida-
de fisica, amamentacdo, além de ndo fu-
mar e ndo ingerir bebidas alcodlicas em
excesso. Para mulheres na menopausa, é
aconselhavel fazer reposicao hormonal
apenas quando necessdrio, sob orienta-
¢do médica. No caso de haver histéria
familiar para cancer de mama ou ové-
rio, o que pode e deve ser feito é uma
investigacdo para identificar a possivel
presenca de uma predisposicao genética
hereditaria e, com base nesta avaliacao,
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tomar decisGes sobre intervengdes redu-
toras de risco. Estima-se que por meio da
alimentagao, nutrigdo e atividade fisica é
possivel reduzir em até 28% o risco de se
desenvolver a doenca.
Quais fatores de risco?
Os fatores de risco para

desenvolvimento do céancer de mama
podem ser modificaveis (relacionados
aos habitos de vida, portanto as pessoas
podem alterar) e ndo modificaveis (sdo
inerentes as pessoas e nao podem ser al-
terados por vias conhecidas).
Modificaveis — faca uma alimenta-
¢do equilibrada (com carboidrato, prote-
ina e salada) e ndo pule refei¢oes; faga
exercicios fisicos durante a semana (150
minutos de atividades moderadas dividi-
das entre os cinco dias ou 75 minutos de
exercicios vigorosos divididos entre os
cinco dias), gravidez apés os 35 anos.
Ndo modificaveis — idade: o cancer
de mama aumenta ap6s os 50 anos, raga
e etnia: as taxas de incidéncia e morta-
lidade sdo maiores entre mulheres bran-
cas e menores em mulheres hispanicas e
de etnia asiatica, inicio da menstruacdo
antes dos 12 anos, menopausa tardia,
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histéria familiar para cancer de ovério ou
de mama, alta densidade mamaria e mu-
tagdes genéticas (BRCAT e BRCA2) ndo
podem ser modificados.

Como funciona o tratamen-
to do cancer de mama?

Importantes avangos na
abordagem do cancer de mama aconte-
ceram nos Ultimos anos, principalmente
no que diz respeito a cirurgias menos
mutilantes, assim como a busca da in-
dividualizagdo do tratamento, que varia
de acordo com o estadiamento da do-
enga, suas caracteristicas biolégicas e as
condigdes da paciente (idade, status me-
nopausal, comorbidades e preferéncias).
O prognéstico do cancer de mama de-
pende da extensdo da doencga (estadia-
mento), assim como das caracteristicas
do tumor. Quando a doenca é diagnos-
ticada no inicio, o tratamento tem maior
potencial de cura. Quando ha evidén-
cias de metastases (doenca a distancia),
o tratamento tem por objetivos princi-
pais prolongar a sobrevida e melhorar
a qualidade de vida. As modalidades de
tratamento do cdncer de mama podem

ser divididas em: tratamento local: cirur-
gia e radioterapia (além de reconstrugao
mamaria) e tratamento sistémico: qui-
mioterapia, hormonioterapia e terapia
biolégica.

Como fazer o autoexame?

O autoexame das ma-
mas ndo é um procedimento preventivo.
E apenas um autoconhecimento do cor-
po e que poderd evidenciar alguma al-
teragdo palpavel, sendo o periodo ideal
ser realizado sete dias apés a menstrua-
¢ao (para as que menstruam) ou escolher
sempre o mesmo dia do més (para as
que nao menstruam). Quando o nédu-
lo é descoberto pelo toque, geralmente
ja esta avangado (acima de 2 a 3 cm) e
quanto mais avangado menores sdo as
chances de cura.

E importante lembrar que os exames
de imagem mamaria (mamografia e ul-
trassonografia) sdo indicados para identi-
ficar os nédulos nao palpaveis, diagnosti-
cados precocemente sem que a paciente
apresente sintomas.

: O més de outubro é mar-
cado pela campanha de conscientizacao
sobre cancer de mama. Qual a importan-
cia do Outubro Rosa?

O Outubro Rosa permi-
te que informagdes médicas mais ade-
quadas cheguem a populagao. Tentamos
quebrar os mitos com relagao a doenga e
ao tratamento.

Neste Outubro Rosa, Sociedade
Brasileira de Mastologia langa o alerta
+ Acesso + Respeito. A ideia é chamar
a atengdo da populagao e do poder pu-
blico para a falta de acesso das mulhe-
res ao diagndstico precoce e tratamen-
to do cancer de mama. Cerca de 60%
dos casos chegam aos consultérios em
estagio avangado, principalmente nas
pacientes atendidas pelo Sistema Uni-
co de Satde (SUS) e isso deve-se, prin-
cipalmente, as dificuldades para agen-
dar consultas e a mamografia, além da
demora para receber o diagnéstico e
iniciar o tratamento.



