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RESUMO

Introdugdo: O tumor mais comum nas mulheres é o cancer de mama, sendo a segunda causa de
morte relacionada a canceres nesse sexo. Entre 70-80% dos pacientes nos estagios precoce nao
metastaticos acabam sendo curados. No Brasil hd uma incidéncia proxima a 58 mil casos novos por
ano. O tratamento envolve aspectos multidisciplinares, desde atuacdo local, como a cirurgia e
radioterapia, quanto sistémica, como a quimioterapia. Objetivo: Analisar a importancia do
tratamento cirurgico do cancer de mama. Método: Trata-se de uma revisao integrativa dos ultimos 5
anos, do periodo de 2019 a 2024, utilizando como site de pesquisa a Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), com as bases de dados: Literatura Latino—Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Secretaria Municipal de Sdo Paulo, indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud
(IBECS) e Medline. Os descritores que foram utilizados "tratamento" "cancer" "mama" "manejo"
"cirurgico". Com a busca foram encontrados 58 artigos. Além disso, foi utilizado um documento da
FEBRASGO. Os critérios de inclusdo foram artigos disponibilizados na integra e que se relacionavam
a proposta. Os critérios de exclusdo foram artigos disponibilizados na forma de resumo. Resultados
e Discussdo: O tratamento cirdrgico inicialmente era feito com a mastectomia radical,
posteriormente, comegou-se a utilizar cirurgias menos invasivas. As cirurgias preservadoras
apresentam vantagens estéticas. E importante na resseccdo cirurgico a observa¢do das margens
livres, além da associagcdo com radioterapia, afim de diminuir as chances de recidiva local e logo,
melhora do progndstico da paciente. O esvaziamento axilar em casos de pacientes tratados com
qguimioterapia neoadjuvante com anatomopatoldégico de células tumorais isoladas ou
micrometdstases é indicada. Com os avancos tecnolégicos auxilia na excisdo mais precisa e menor
taxa de re-excisdo. A mastectomia bilateral pode ser usada como profilaxia. Conclusao: O tratamento
cirdrgico é importante para melhora do progndstico do paciente.
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Surgical Treatment of Breast Cancer

ABSTRACT

Introduction: The most common tumor in women is breast cancer, which is the second leading
cause of cancer-related deaths in this gender. Between 70-80% of patients in early non-metastatic
stages end up being cured. In Brazil, there is an incidence of approximately 58,000 new cases per
year. Treatment involves multidisciplinary aspects, including local interventions such as surgery
and radiotherapy, as well as systemic approaches like chemotherapy. Objective: To analyze the
importance of surgical treatment for breast cancer. Method: This is an integrative review of the
last 5 years, covering the period from 2019 to 2024, utilizing the Virtual Health Library (BVS) as the
research site, with databases including the Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature (LILACS), the Sdo Paulo Municipal Health Department, the Spanish Bibliographic Index
in Health Sciences (IBECS), and Medline. The descriptors used were "treatment," "cancer,"
"breast," "management," and "surgical." A total of 58 articles were found through the search.
Additionally, a document from FEBRASGO was used. Inclusion criteria comprised articles available
in full text that related to the proposal. Exclusion criteria included articles available only as
abstracts. Results and Discussion: Initially, surgical treatment was performed using radical
mastectomy; later, less invasive surgeries began to be employed. Breast-conserving surgeries offer
aesthetic advantages. It is important in surgical resection to observe clear margins, along with the
association with radiotherapy, in order to reduce the chances of local recurrence and thereby
improve the patient's prognosis. Axillary dissection is indicated for patients treated with
neoadjuvant chemotherapy who show isolated tumor cells or micrometastases in the pathology
report. Technological advancements assist in more precise excision and lower rates of re-excision.
Bilateral mastectomy can be used as prophylaxis. Conclusion: Surgical treatment is important for
improving the patient's prognosis.
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INTRODUCAO

O tumor mais comum nas mulheres globalmente é o cancer de mama, sendo a
segunda causa de morte relacionada a canceres nesse sexo (Shi et al., 2020). Entre 70-
80% dos pacientes com essa doenca no estagio ndo metastdtico precoce, acabam
curados (Shi et al., 2020). Porém o cancer nos estagios mais avancados com metdstase
é considerado incuravel atualmente (Shi et al., 2020). O Brasil tem uma incidéncia

aproximada de 58 mil casos novos de cancer de mama por ano (FEBRASGO, 2019).

O tratamento dessa condigdo envolve aspectos multidisciplinares, desde atuagao
local, como no caso da cirurgia e radioterapia, quanto sistémica, como no caso da

quimioterapia (Shi et al., 2020).

Nos ultimos anos houve um avanco significativo no tratamento dessa doenca,
devido a melhora dos métodos diagndstico e tratamento, com sua detecc¢do precoce e

melhora da morbimortalidade (Chopra, 2023).

O objetivo do trabalho é analisar a importancia do tratamento cirdrgico do

cancer de mama.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa dos ultimos 5 anos, do periodo de 2019 a
2024, utilizando como site de pesquisa a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com as bases
de dados: Literatura Latino—Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),

Secretaria Municipal de Sdo Paulo, Indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud

nn nn

(IBECS) e Medline. Os descritores que foram utilizados "tratamento" "cancer" "mama"
"manejo" "cirurgico" . Com a busca foram encontrados 58 artigos, sendo eles
submetidos aos critérios de selecdo. Além disso, foi utilizado um documento da
FEBRASGO.

Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos independentes do idioma do

periodo de 2019 a 2024 que se relacionavam a proposta estudada e que foram
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disponibilizados na integra. Os critérios de exclusdo foram: artigos que ndo foram
disponibilizados na integra e que ndo se relacionavam a proposta estudada.

Apdbs a selegdo restaram 4 artigos, além do documento da FEBRASGO. Os
artigos foram submetidos a uma analise minuciosa para coleta de dados. Os resultados

foram mostrados de forma descritiva.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A detecgdo precoce do cancer é importante para a melhora do prognéstico do
paciente (FEBRASGO, 2019). Essa deteccdo se dd pelas manifestacdes clinicas e o

rastreamento (FEBRASGO, 2019).

O primeiro tratamento efetivo de cancer de mama que foi descrito e estd
presente atualmente é a mastectomia (FEBRASGO, 2019). Primeiramente, o
procedimento realizado foi a mastectomia radical, posteriormente foi se observando
gue tratamentos cirdrgicos menos radicais, apresentavam resultados semelhantes
referentes a sobrevida, passando se adotar o termo como tratamento minimo
necessario, em vez de cirurgia radical (FEBRASGO, 2019). Essa evolugao cirurgica pode

ser evidenciada na Tabela 1 (FEBRASGO, 2019).

Tabela 1: Principais evolucGes da mastectomia

Extenséao da cirurgia

Mama Musculos Linfonodos
peitorais
M. radical Halsted, 1894 Sim Maior & menor Niveis 1,2e 3
M. radical Patey, 1948 Sim  Somente menor Niveis 1,2e 3
modificada Auchincloss,  Sim N3o Niveis 1 e 2
1963
Madden, 1965 Sim Néo Niveis 1,2e 3
M. radical estendida Urban, 1956 Sim Maior & menor Niveis 1,2e 3 +
CMI

M: mastectomia; CMI: cadeia mamaria interna.

Fonte: FEBRASGO, 2019.

A técnica dessa cirurgia consiste na incisdo fusiforme horizontal e depois na

confeccdo dos retalhos cutdaneos, além do acesso aos linfonodos axilares na mesma
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incisdo (FEBRASGO, 2019). As principais indica¢Oes a esse procedimento sdao pacientes
com carcinoma localmente avangado sem quimioterapia neoadjuvante ou com pouca
resposta ao tratamento inicial, além dos pacientes com carcinoma inflamatdrio apds

quimioterapia (FEBRASGO, 2019).

Mastectomias poupadoras ou preservadoras sao aquelas que preservam a pele
ou complexo areolopapilar (CAP) (FEBRASGO, 2019). Essa técnica tem como vantagem

melhores resultados estéticos (FEBRASGO, 2019).

E importante a observacdo das margens cirlrgicas, pois as recidivas, na maioria
dos casos, ocorrem na pele sobre o tumor primario (FEBRASGO, 2019). A avaliacdo na
margem retroareolar deve ser avaliada pelo risco de disseminag¢do (FEBRASGO, 2019). A
cirurgia convencional tem menos chances de complica¢gdes que as de com preservagao
do CAP, porém referente as taxas de recidiva tem resultados semelhantes (FEBRASGO,

2019).

A cirurgia conservadora retira o tumor primario com uma margem livre, seguida,
posteriormente, de radioterapia (FEBRASGO, 2019). Esse procedimento é indicado nos
pacientes que ndo apresentam contraindicacdes (FEBRASGO, 2019). As
contraindicagbes absolutas incluem microcalcificagbes extensas e difusas,
impossibilidade do paciente, uso de radioterapia tordcica prévia, lesdes muito grandes
quando se comparado ao volume da mama, além do desejo do paciente (FEBRASGO,
2019). As contraindicacOes relativas sdo tumores > 5 centimetros (cm), gestacao,
tumores multicéntricos, doencas vasculares do coldgeno em atividade (menos artrite
reumatoide). Faz-se a radioterapia em seguida, por reduzir em até 50% as taxas de

recorréncia local, tendo um impacto na reducdao da mortalidade (FEBRASGO, 2019).

Um dos principais objetivos do tratamento cirdrgico conservador é o controle
oncolégico de modo adequado, somado a manutencdo da estética corporal (FEBRASGO,

2019).
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A cirurgia tem que vir acompanhada de ressec¢ao com margens livres, ou seja,
auséncia de tumor nas margens, além da associagdo com tratamento adjuvante para
diminuir chances de recorréncia e logo, melhorar o progndstico do paciente (FEBRASGO,

2019).

Ha estudos que apontam o uso do esvaziamento axilar em casos de pacientes
tratados com quimioterapia neoadjuvante que apresentaram no anatomopatoldgicos

células tumorais isoladas ou micrometastases (FEBRASGO, 2019).

Gradualmente ha uma crescente do uso cirdrgico com conserva¢dao da mama
(Chopra, 2023). Técnicas como a localizacdo por radiofrequéncia apds quimioterapia
neoadjuvante auxilia em uma excisdo mais precisa do tecido que associado ao uso do
Raio X intraoperatério tem auxiliado na reducdo das taxas de reexcisdo da margem da
mama, além da melhora estética, quando se comparado as tradicionais (Chopra, 2023).
Isso proporciona uma melhora da satisfacao do paciente e diminuigdao das readmissdes

(Chopra, 2023).

Na atualidade hd um crescente uso referente a inteligéncia artificial no
tratamento dessa doenca (Chopra, 2023). Ha estudos que estdo explorando seu uso na
cirurgia, indo desde andlise de imagem, planejamento cirdrgico, até na tomada de

decisdo e previsao dos resultados (Chopra, 2023).

E importante um planejamento adequado para o tratamento cirtrgico, ndo sé do
ponto de vista cirlrgico da retirada do cancer propriamente, como também do préprio
cirurgido plastico na reconstrucdo do defeito acarretado da cirurgia, além de buscar
obter uma ferida fechada e duravel para o paciente apresentar melhores resultados

(Billington et al., 2019).

Ha um aumento do nimero de mastectomias bilaterais nos pacientes com cancer de
mama, além da reconstrucdo imediata (Cabafiuz, 2019). Mesmo em casos de cancer
unilateral, ha relatos do beneficio da cirurgia bilateral, principalmente, nos pacientes

com mutagao nos genes BRCA1 ou 2, que apresentam um risco gradual com o passar
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dos anos de desenvolver essa condigdo na outra mama, tendo beneficio da mastectomia

bilateral na redugdo em até 95% do risco (Cabafiuz, 2019).
CONSIDERACOES FINAIS

Nessa perspectiva, nota-se a importancia do tratamento cirurgico como método
terapéutico do cancer de mama, sendo um importante método para melhora do progndstico e

logo, da reducdo da mortalidade.
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