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Resumo: O céancer é uma doenca causada por uma multiplicagdo celular desordenada, ocasionada por mutacées
nos genes que codificam as proteinas, reguladoras do ciclo celular, fazendo com que as células cancerosas
multipliguem-se desordenadamente. Trata-se de uma revisdo integrativa sobre neoplasia de mama, que visa uma
sintese do conhecimento sobre o0 assunto, apontado as falhas a serem reparadas com a realizagdo de novos estudos.
Utilizou-se as bases de dados nacionais disponiveis a partir da BVS (Biblioteca Virtual em Saude), com os critérios
de inclusdo sendo documentos do tipo artigo, ndo convencional, tese, monografia, congresso e conferéncia
publicados em portugués com texto completo disponivel, de 2004 a 2016. Os resultados nos levaram a demonstrar
gue o programa de rastreamento a partir da mamografia é de grande importancia e eficacia para o diagnostico
precoce do cancer de mama, juntamente com um maior conhecimento da populacdo feminina sobre o assunto.
Mulheres mais atentas aos sintomas caracteristicos da doenga, recorreram com maior frequéncia aos médicos para
se obter o diagnéstico precoce, aumentando suas chances de sobrevida e qualidade de vida.
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Breast Cancer X Diagnosis

Abstract: Cancer is a disease caused by disordered cell multiplication, caused by mutations in the genes that code
for proteins, regulating the cell cycle, causing cancer cells to multiply in disorder. This is an integrative review on
breast neoplasia, aiming at a synthesis of the knowledge about the subject, pointing out the failures to be repaired
with the realization of new studies. We used the national databases available from the Virtual Health Library
(VHL), with the inclusion criteria being non-conventional, thesis, monograph, congress and conference documents
published in Portuguese with full text available, from 2004 to 2016. The results led us to demonstrate that the
screening program from mammography is of great importance and efficacy for the early diagnosis of breast cancer
along with a greater knowledge of the female population on the subject. Women more attentive to the characteristic
symptoms of the disease, have appealed more frequently to doctors to obtain the early diagnosis, increasing their
chances of survival and quality of life.
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Introducéo

O céncer é uma doenca causada por uma multiplicacdo celular desordenada ocasionada
por mutacdes nos genes que codificam as proteinas reguladoras do ciclo celular, fazendo com
que as células cancerosas apresentem diferentes caracteristicas, como por exemplo, a
capacidade de multiplicar-se mesmo com a auséncia de fatores ou sinais de proteinas que
estimulam o crescimento, além da metéastase (que é a capacidade de migrar para outras partes
do corpo) e de ndo se submeterem a apoptose (morte celular programada).

No Brasil, hd um 6rgdo chamado Instituto Nacional de Cancer (INCA) que administra
métodos de prevencdo e controle dessa doenca auxiliando o Ministério da Salde com
estratégias e equipamentos modernizados para o diagnostico precoce. Dentre as estratégias, 0
INCA oferece recomendac@es para reduzir a mortalidade por cancer de mama no Brasil, j& que
ele é considerado a principal causa de morte no mundo entre as mulheres, acometendo pessoas
entre 20 e 69 anos (sendo mais ocorrente apos 0s 40 anos).

Além da idade, existem alguns fatores de risco que também podem levar ao
desenvolvimento da neoplasia como: terapia de reposicdo hormonal, historico familiar de
parentes de primeiro grau que tiveram a doencga (como mae, irma ou filha), exposicao a radiacao
ionizante, multiparidade e densidade mamaria aumentada.

Os principais métodos de diagnostico da doenca sdo a mamografia e o exame clinico,
além de outros como ultrassonografia, ressonancia, exames de sangue, raio-X, cintilografia,
biopsia, exames citopatoldgico e histopatoldgico e exames de BRCAL e BRCA2, porém,
mesmo com todos esses métodos de diagnostico, o principal desafio ainda esta em se ter um
diagndstico precoce da doenca, algo que s6 seria resolvido com um maior investimento na satde
publica, visando uma maior acessibilidade aos métodos de prevencdo e maior informacéo das
mulheres sobre o cancer de mama, pois a maioria dos casos é diagnosticado tardiamente
dificultando as chances de sobrevida das pacientes.

Dados os varios meios de diagnostico e a continua falta de deteccdo precoce a partir do
rastreamento da neoplasia o objetivo do trabalho é abordar os principais meios de diagndstico
do cancer de mama e sua eficiéncia para a reducdo da mortalidade, além de assegurar uma
melhoria na qualidade da saude das mulheres com uma maior divulgagdo e conscientizagdo

sobre o0 assunto.
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Materiais e Métodos

Este estudo refere-se a uma revisdo integrativa sobre neoplasia de mama, gque visa a

andlise de estudos relevantes para a sintese do conhecimento sobre o assunto constatando as

falhas que devem ser reparadas com a realizagéo de novos estudos.

Para a realizacdo desta revisdo foram utilizadas as bases de dados nacionais disponiveis

a partir da BVS (Biblioteca Virtual em Saude), com os critérios de inclusdo sendo documentos

do tipo artigo, ndo convencional, tese, monografia, congresso e conferéncia publicados em

portugués com texto completo disponivel, de 2004 a 2016 com os descritores: neoplasia da

mama, mamografia, saide da mulher, autoexame de mama, diagndstico precoce, deteccao

precoce de cancer, mama, diagnostico, progndéstico, feminino. Para os critérios de exclusdo nao

foram considerados os tipos de documento néo relacionados ao tema proposto, publicados em

outras linguas que ndo o portugués, ndo disponiveis como texto completo e publicados antes de

2004.

Resultados e discussao

Foram selecionados vinte e trés artigos, sendo que quatro ndo estavam mais disponiveis.

Dos dezenove artigos restantes, apenas trés eram irrelevantes para o estudo ja que nao abordava

nenhum método de diagnostico de neoplasia mamaria.

Tabela 1 — Artigos selecionados

Artigos Titulo Ano Autor Tipos de diagnéstico
. Avaliacdo de Indicadores para cancer de Mamografia, Exame
Artigo 1 mama no periodo de 2009 a 2013 2016 | Tavares etal Clinico
Mamografia, Auto-
Mortalidade por cancer de mama nos Ultra(sa;(oarrwr;&raﬁ a
Artigo 2 estados do nordeste do Brasil: Tendéncias | 2015 | Barbosa et.al R o gR S
atuais e projecdes até 2030 €ss0nancla, Ralo-x,
Exame Clinico, Teste de
Gene BRCA1/BRCA2
Recomendac6es para deteccdo precoce do
Artigo 3 cancer de mama no Brasil (Texto ndo 2016 | Assis, Ménica Né&o Disponivel

disponivel)
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. Alteragdes funcionais ap6s o tratamento Fernandes, Mamografia, Auto-
Artigo 4 A R 2016 . o
cirlrgico para o cancer de mama Bianca Vieira exame
Detecgdo precoce do cancer de mama ho
Artigo 5 Brasil: Um olhar a partir dos exames 2014 Assis, et.al Mamografia
realizados no SUS
Assisténcia em Mastologia em uma Mamoarafia. Auto-
Artigo 6 unidade de Referéncia do SUS no Ceara, | 2012 | Cavalcanti, et.al 9 e
. exame, Exame Clinico
Brasil.
Avaliacdo de uma estratégia para ampliar a Mamografia, Auto-
. x . exame,
Artigo 7 | adesdo ao rastreamento do cancer de mama | 2012 Barreto, et.al .
o Ultrassonografia,
no nordeste brasileiro L o
Bidpsia, Exame Clinico
Hofelmgn, Mamografia, Auto-
N , A Doroteia
. Auto avaliacdo de salde e cancer de mama - exame,
Artigo 8 : . 2012 Aparecdia; .
em mulheres de cidades do sul do Brasil - . Ultrassonografia,
Anjos, Juliana Citopatolégico
Cristine dos P g
Rastreamento de cancer de mama no gg;/rae’a?:%??;?&
Artigo 9 Brasil: quem, como e por que? (Texto ndo | 2012 da: Hortale Né&o Disponivel
disponivel) Virginia Alonso
Mamografia,
A experiéncia da unidade de diagndstico Oliveira, Ultrassonografia, Raio-
Artigo 10 mamario do hospital Clementino Fraga 2011 | Afranio Coelho X, Exame Clinico,
Filho- UFRJ de Citopatoldgico,
Histopatolégico
Instituto
Rastreamento organizado do cancer de Nacional de i
] S . o . Mamografia, Biopsia,
. mama: a experiéncia de Curitiba e a Cancer; L
Artigo 11 : . - 2011 ; Exame Clinico e
parceria com o Instituto Nacional de Prefeitura . -
A - Citopatolégico
Céncer Municipal de
Curitiba
. RecomendacGes do INCA para reduzir a In§tituto . .
Artigo 12 . N .| 2011 Nacional de Mamografia, Raio-X
mortalidade por cancer de mama no Brasil Ca
ancer
Instituto Mamografia,Exame
Artigo 13 Detecgdo precoce do cancer de mama 2011 Nacional de glinic'o
Céncer
Detec¢éo do cancer de mama:
Artigo 14 Conhecimento, atitude e préatica dos 2011 | Jacomé, et.al Mamografia, Auto-

médicos e enfermeiros na estratégia, satde
da familia de Mossor6, RN, Brasil

exame, Exame Clinico
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Anaélise do complexo génico
. FANCD2/FANCI em mulheres brasileiras Amstalden, U .
Artigo 15 com cancer de mama hereditario (Texto 2011 Lucila Gobby Nédo Disponivel
ndo disponivel)
Perfil antropométrico e conhecimento
Artigo 16 nutricional de mulheres sobreviventes de | 2010 Rubin, et.al Irrelevante
cancer de mama do sul do Brasil
SISMAMA: Informacdo para 0 avanco das Instituto Mamografia,
Artigo 17 acOes de controle do cancer de mamano | 2010 Nacional de Ultrassonografia, Raio-
Brasil Cancer X, Citopatoldgico
As préticas preventivas para o cancer de AMori Mamografia, Auto-
, . morim,
. mama, do colo Utero e da prdstata em e exame,
Artigo 18 e x .| 2010 Vivian Mae .
municipios do estado de S&o Paulo, Brasil: S Ultrassonografia,
: Schmidt Lima 2
Um olhar sobre a equidade Exame Clinico
Artigo 19 O cancer dg mama no Brasil: Situagéo 2009 | Ramalho, Ana Mamogra}fl_a, Exame
epidemioldgica e rastreamento Clinico
Politica nacional de atencédo oncoldgica e o
Artigo 20 papel da atencéo basica na prevencéo e 2008 Parada, et.al Né&o Disponivel
controle do cancer (Texto ndo disponivel)
Neoplasia de mama em mulheres com 70
ou mais anos tratadas em hospital de Torres, Luiz
Artigo 21 referéncia do Rio de Janeiro: 2008 Gustavo Irrelevante
Caracteristicas epidemioldgicas, clinicas e Lombardo
andlise de sobrevida
Brasil. Mamografia,
Controle do cancer de mama: Documento Ministério da | Ultrassonografia, Raio-
Artigo 22 ' 2004 | Saude. Instituto X, Bidpsia, Exame
de Consenso ; P . -
Nacional de clinico, Citopatoldgico,
Cancer Histopatoldgico
Infecco no sitio cirdrgico: Vigilancia apds
Artigo 23 alta de pacientes submetidas a cirurgia 2004 | Gutierez, et.al Irrelevante
oncoldgica de mama

Os primeiros e mais relatados métodos de diagnostico do cancer de mama presentes nos
artigos 1, 2, 7,8, 10,11, 13, 14, 17, 18 e 22 (citados na tabela acima) sdo o auto-exame, 0 exame

clinico e a mamografia, que fazem parte do programa de rastreamento com finalidade de

Id on Line Rev. Mult. Psic. V.13, N. 44, p. 877-885, 2019 - ISSN 1981-1179
Edicéo eletronica em http://idonline.emnuvens.com.br/id



http://idonline.emnuvens.com.br/id

medidas preventivas voltadas as mulheres onde h4 o monitoramento, a realizacdo de métodos
de diagndstico e possiveis tratamentos.

Este programa teve inicio por volta do ano 1960 com estudos sobre importancia da
mamografia no exame de rastreamento do céncer de mama, e esses mostraram que a
mortalidade foi reduzida entre a populagdo feminina (50 a 69 anos) em 35% nas mulheres que
eram submetidas ao exame bienal. A partir dos anos 90 vérios paises como Canada, Reino
Unido, Suécia, Finlandia, Holanda e outros comecaram a aderir o programa de rastreamento, e
finalmente nos anos 2000 o Brasil também se aliou ao programa.

Apesar de sua grande eficacia, o rastreamento também apresenta resultados falso-
negativos/falso-positivos e sobrediagnostico (quando o cancer é diagnosticado, mas, caso este
ndo fosse, ndo traria danos ao paciente) que sdo consequéncia onde ndo se tem técnicas de
execucdo do exame adequadas e qualidade na mamografia.

De acordo com os artigos 2, 4, 6, 7, 8, 14, 18, mesmo o auto-exame nado tendo estudos
que comprovem sua real exatiddo no pré-diagnostico, uma vez que possui melhor eficacia em
mulheres que tenham maior conhecimento sobre seu proprio corpo e sobre a neoplasia mamaria
para ndo ter resultados errdneos e precipitados, ainda € muito recomendado ja que € uma forma
de alertar possiveis sinais.

Porém o mais recomendado € o exame clinico, citado nos artigos 1, 10, 11, 13, 19 e 22,
além dos ja citados a cima, que possui 0 mesmo principio do auto-exame mas é realizado por
profissionais capacitados da area da salde, sendo a base fundamental para a continuidade dos
exames (como por exemplo a mamografia), que s6 sdo prescritos apds algo anormal ser
identificado.

A mamografia é o principal meio de diagndstico por imagem nos casos de neoplasia
mamaria e continua em avanco digital para o seu melhoramento. Ela é recomendada em casos
que se identifica algo estranho no exame clinico, anualmente para mulheres que estdo em
grupos de risco e de dois em dois anos para mulheres com idade entre 50 e 69 anos.

Os outros exames citados nos artigos fazem parte do diagndstico final de nodulos
identificados para melhor detalhamento de tamanho e seu tipo histologico (maligno ou benigno)
sendo eles a ultrassonografia, ressonancia, exames de sangue, raio-x, cintilografia, bidpsia,

exames citopatoldgico e histopatologico e exames de BRCA | e BRCA 1.
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Concluséao

Com este estudo pode-se observar que o programa de rastreamento a partir da
mamografia é de grande importancia e eficacia para o diagndstico precoce do cancer de mama,
juntamente com um maior conhecimento da populacdo feminina sobre o assunto
(principalmente as que se encontram no grupo de risco), j& que estudos mostraram que as
mulheres mais atentas aos sintomas caracteristicos da doenca recorriam com maior frequéncia
aos médicos para se obter o diagnostico precoce, aumentando suas chances de sobrevida e
qualidade de vida.

Contudo o autoexame, que € o método de diagnostico precoce mais divulgado, nao
apresenta eficacia relevante, uma vez que as mulheres sdo erroneamente orientadas e acabam
se precipitando ao identificarem nddulos, devido ao receio destes serem malignos. Assim, é
mais recomendado o exame clinico, que é realizado por profissionais capacitados, como
médicos e enfermeiros, para se evitar o panico causado pela neoplasia.

Os outros tipos de exames apresentados como ultrassonografia e biopsia sdo de grande
relevancia para o diagnéstico final, j& que apresentam exatiddo do tamanho e tipo de nddulo,
caracteristicas que ndo sdo obtidas pela mamografia. Porém, esse conjunto de medidas ainda
ndo esta disponivel a uma boa parte da populacéo brasileira, principalmente na regido nordeste,
devido a precariedade do sistema publico de salde.

Assim, € de fundamental importancia que haja uma melhor orientacdo das mulheres e
uma maior facilidade de acesso aos meios de prevencao e diagnostico ofertados, para que se

obtenha a diminuicdo dos casos de mortalidade feminina.
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