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RESUMO

As calcificaces arteriais mamarias (CAM) sdo depdsitos de calcio nas paredes dos vasos que
irrigam as mamas, identificdveis em exames radiograficos como pequenas opacidades
brancas. Ademais, a aterosclerose é a principal causa dessas calcificacdes, resultando da
deposicdo de placas de gordura e gerando inflamagdo. Outrossim, estudos relacionam o
aparecimento de calcificagdes mamadrias em mulheres assintomdticas como preditivo do
surgimento de doencga arterial coronariana. O presente artigo pretende avaliar a rela¢ao
entre as calcificagGes arteriais mamarias e o surgimento de doenca arterial coronariana em
mulheres assintomdticas. Trata-se de uma revisdo retrospectiva de literatura utilizando as
bases de dados PubMed, Medline e SciELO. Os descritores utilizados foram “Calcificacao
Mamaria”, “Doenca arterial coronariana” e seus correspondentes em inglés “Breast
Calcification”, “Coronary Artery Disease” no periodo de 2005 A 2024. A partir desse estudo
foi possivel observar que as calcificacGes arteriais mamarias em mulheres assintomaticas
podem ser um importante indicativo de risco para o desenvolvimento de doenca arterial
coronariana. A revisao da literatura evidenciou uma correlagao significativa entre a presenga
dessas calcificacdes e um aumento na incidéncia de eventos coronarianos. Em sintese, esse
estudo evidenciou a importancia de considerar as calcificacdes arteriais mamarias como um
possivel fator preditivo para doenca arterial coronariana em mulheres assintomaticas.

PALAVRAS-CHAVE: calcificacdo mamadria, doenca arterial coronariana, saude cardiovascular.
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INTRODUCAO

As calcificagBes arteriais mamarias sdo depositos de calcio nas paredes dos vasos que irrigam
as mamas, identificAveis em exames radiograficos como pequenas opacidades brancas,
devendo ser analisado suas caracteristicas morfoldgicas, distribuicdo, agrupamento e
tamanho. Nesse contexto, o processo de aterosclerose € o principal causador e envolve a
deposicao de placas de gordura nas paredes das artérias, gerando um quadro inflamatério e a
deposicao de célcio, ademais, doengas crénicas como artrite reumatoide, doengas autoimunes,

diabetes mellitus também favorecem esse quadro. 12

Com relacéo aos mecanismos de formagéo podem-se mencionar a mineralizagdo vascular que
ocorre quando fibroblastos e células musculares lisas, alteram sua funcdo e passam a
acumular célcio, sendo todo o processo regulado por proteinas da matriz extracelular e
hormbnios. Ja 0 processo de apoptose celular, conhecido por morte celular programada de
células musculares lisas, pode liberar vesiculas ricas em célcio que culminam no depdsito de
minerais nas paredes arteriais. Outrossim, estudos relacionam o aparecimento de calcificacdes
mamarias em mulheres assintomaticas como preditivo do surgimento de doenca arterial
coronariana, ademais, sabe-se que as doengas arteriais coronarianas sdo uma das principais
causas de morte no mundo e no Brasil, no Brasil, a DAC é responsavel por cerca de 120 mil

mortes por ano.?®

Diante dessa correlagéo, a identificacdo das CAM em mamografias de rotina pode ter um
valor duplo: além de auxiliar no rastreamento do cancer de mama, também pode servir como
um sinal de alerta para o risco de eventos cardiovasculares. A abordagem preventiva baseada
nesse marcador pode ser uma estratégia valiosa, especialmente para mulheres assintomaticas
que ainda ndo apresentam sintomas de doencas cardiovasculares, mas que se beneficiariam de
um monitoramento e intervencgdes precoces. >4 Portanto, explorar a importancia das CAM
como possivel marcador de DAC é fundamental para promover uma pratica clinica mais

abrangente e eficaz possibilitando a reducéo da incidéncia de eventos cardiovasculares fatais.

METODOLOGIA

Este trabalho foi elaborado a partir de uma revisdo retrospectiva da literatura por meio das
bases de dados PubMed, Medline e SciELO. Os descritores utilizados foram ‘“Calcificagao
Mamaria”, “Doengas arterial coronariana” e seus correspondentes em inglés “Breast
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Calcification”, “Coronary Artery Disease”, ademais o descritor booleriano utilizado foi
“AND” para a pesquisa na base de dados. Os critérios de exclusdo foram: artigos que ndo se
correlacionam a temaética acerca da associacdo entre doenca coronariana e calcificacdes
arteriais mamarias, bem como artigos publicados que ndo abrangem o periodo estudado de
2005 a 2024. Foram encontrados 153 artigos, somando todos os bancos de dados. Apés a
leitura dos titulos dos artigos, observou-se que alguns deles ndo atendiam aos critérios de
inclusdo deste estudo. Desse modo, foi possivel remover 23 artigos duplicados e foram
selecionados 130 artigos para leitura do resumo. Destes 120 trabalhos foram removidos com
base na analise do resumo e que ndo atendiam o objetivo de elucidar a relacdo da calcificacdo
mamaria e o maior risco de desenvolvimento de doenca arterial coronariana bem como seus
fatores preponderantes, resultando em 10 textos completos incluidos nesta revisdo da
literatura. Os critérios de selecdo foram estudos que tiveram obrigatoriamente os seguintes
critérios: estudos publicados em inglés e portugués, revisdes sistematicas, relatos de casos,
estudos clinicos e artigos publicados entre 2005 e 2024.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir desse estudo foi possivel observar que as calcificacbes arteriais mamarias em
mulheres assintomaticas podem ser um importante indicativo de risco para o desenvolvimento
de doenca arterial coronariana. A reviséo da literatura evidenciou uma correlagdo significativa
entre a presenca dessas calcificacbes e um aumento na incidéncia de eventos coronarianos,
sugerindo que a mamografia pode ser uma ferramenta Gtil ndo apenas para a deteccéo precoce
do céncer de mama, mas também como um marcador de risco para doengas

cardiovasculares.*®

Diversos estudos analisados indicam que a presenca de CAM em exames de mamografia esta
associada a um aumento significativo no risco de eventos cardiovasculares como infarto
agudo do miocardio e angina, uma possivel explicacdo para essa associagdo estd no processo
fisiopatologico compartilhado entre a formagdo de calcificagbes nas artérias mamarias e as
artérias coronarianas, uma vez que as calcificacbes sdo resultado de processos de
mineralizacdo vascular, nos quais a deposi¢do de calcio nas paredes arteriais € desencadeada
por inflamagdo cronica e acimulo de lipidios devido a presenca de fibroblastos e células
musculares lisas que acumulam calcio, regulados por proteinas da matriz extracelular e
hormonios.>® Ademais, a apoptose celular libera vesiculas ricas em calcio, que se depositam
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nas paredes arteriais. Esse mecanismo se assemelha ao desenvolvimento de placas
aterosclerdticas nas artérias coronarianas, sugerindo que a presenca de CAM reflete um estado

inflamatério de risco cardiovascular.®’

Outrossim, a analise demonstra que a deteccdo de CAM em mamografias de rotina pode
oferecer beneficios adicionais além do rastreamento do cancer de mama. Sobretudo porque
em mulheres que apresentaram calcificagbes mamarias apresentaram maior propensao ao
desenvolvimento de DAC, independentemente da presenca de outros fatores de risco
convencionais, como hipertenséo, diabetes e tabagismo.”® Isso sugere que a mamografia pode
funcionar como uma ferramenta ndo invasiva e economicamente viavel para a identificacdo
precoce de mulheres em risco cardiovascular, principalmente em ambientes de recursos
limitados onde exames especificos para deteccdo de doenca arterial coronariana sdo0 menos
acessiveis. Além disso, € importante destacar a aplicacdo préatica dessa descoberta na rotina
clinica, ja que incorporar a avaliacgdo de CAM como um marcador de risco cardiovascular
implica em uma abordagem multidisciplinar, envolvendo ndo apenas radiologistas, mas
também cardiologistas e clinicos gerais. Em mulheres que apresentam calcificacGes
mamarias, recomendam-se uma avaliacdo mais detalhada do perfil cardiovascular a fim de

estimar 0s riscos e, se necessario, iniciar medidas preventivas.®®

A revisdo da literatura sugere ainda que a CAM pode ser um marcador de risco cardiovascular
tdo significativo quanto outros métodos tradicionais de triagem, como a escore de célcio
coronariano em tomografia. Embora o escore de céalcio seja amplamente utilizado, ele exige
equipamento especifico e pode ndo ser viavel em alguns contextos. A mamografia, sendo um
exame mais comum e amplamente disponivel, pode representar uma alternativa para triagem
de doenca coronariana em mulheres, particularmente as assintomaticas e na pos-menopausa.
Apesar dos resultados promissores, existem limitacdes na utilizacdo desse achado radiografico
como marcador de DAC.%% A sensibilidade e especificidade da calcificacio mamaria como
preditor de risco cardiovascular variam conforme a populacdo estudada, e € necessario que
novos estudos estabelecam critérios padronizados para a avaliacdo e quantificacdo das CAM.
Desse modo, faz-se necessario mais estudo que demonstrem o impacto de intervencdes
precoces em mulheres identificadas com CAM, avaliando se estratégias preventivas, como
mudangas no estilo de vida e terapias farmacologicas, reduzem efetivamente a incidéncia de

eventos cardiovasculares.51°

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 11 (2024), Page 1028-1035.



CONCLUSAO

Em sintese, esse estudo evidenciou que a presenca de calcificacbes arteriais mamarias
(CAM), detectada em mamografias de rotina, estd associada a um maior risco de eventos
cardiovasculares, como infarto e angina. Isso sugere que a mamografia como um importante
indicador de risco cardiovascular, permitindo intervencGes preventivas oportunas,
especialmente em mulheres de alto risco. A aplicacdo clinica desse achado requer uma
abordagem multidisciplinar, por meio do monitoramento e orientacdo as pacientes. Embora
promissora essa abordagem necessita de mais estudos para padronizar a avaliagdo das CAM

bem como as estratégias de intervencao.

Portanto, o estudo refor¢a a importancia de considerar as calcificacdes arteriais mamarias
como um importante fator preditivo para doenca arterial coronariana em mulheres
assintomaticas. Sendo essencial a identificacdo precoce desse marcador em exames de rotina
pode auxiliar na prevencdo de eventos cardiovasculares fatais, especialmente em populagdes

de alto risco, promovendo uma abordagem preventiva e multidisciplinar na pratica clinica.
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