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Resumo

O cancer de mama € uma das doencas mais comuns entre as mulheres e esta entre as
principais causas de mortalidade feminina. Embora sua maior incidéncia ocorra em
mulheres acima dos 40 anos, tem aumentado significativamente entre jovens de 19 a 36
anos. Nessa faixa etaria, os tumores tendem a ser mais agressivos, 0 que exige

diagnéstico precoce e medidas preventivas especificas.

Este estudo aborda os principais fatores de risco em mulheres jovens, incluindo
predisposicao genética, estilo de vida inadequado e uso prolongado de anticoncepcionais
hormonais. A prevencdo envolve atividades fisicas, dieta equilibrada, evitar alcool e
cigarro, além de estimular o autoexame das mamas desde cedo. Para exames, a

7

ultrassonografia € indicada para mulheres mais jovens, enquanto a mamografia

([ON

preferencial a partir dos 35 anos em casos de alto risco.

A classificagdo dos achados através do sistema BI-RADS facilita o diagndstico e orienta
intervencdes necessarias. No tratamento, adaptado ao tipo e estagio do tumor, as opc¢des
incluem cirurgia, quimioterapia e terapias hormonais. Em mulheres jovens, considera-se

ainda o impacto na fertilidade, oferecendo alternativas como congelamento de évulos.

A conscientizacdo e o diagnostico precoce sao essenciais para aumentar as chances de
cura e reduzir a mortalidade. Fortalecer politicas de saude publica, com campanhas de
autocuidado e rastreamento para jovens, é fundamental para diminuir os riscos e melhorar

a qualidade de vida dessas pacientes.
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Palavras-Chaves: Cancer de mama, Fatores de risco, Prevencao,

Deteccéao precoce, Mulheres jovens.

Abstract

Breast cancer is one of the most common diseases among women and a leading cause of
female mortality. While its incidence is higher in women over 40, cases are significantly
increasing among young women aged 19 to 36. In this age group, tumors tend to be more

aggressive, highlighting the need for early diagnosis and specific preventive measures.

This study examines key risk factors for young women, such as genetic predisposition,
lifestyle, and prolonged use of hormonal contraceptives. Prevention includes regular
physical activity, a balanced diet, avoiding alcohol and smoking, and early adoption of
breast self-examinations. For screening, ultrasound is recommended for younger women,

while mammography is preferred from age 35 in high-risk cases

The BI-RADS system aids in classifying imaging findings, guiding necessary interventions.
Treatment, adapted to tumor type and stage, may involve surgery, chemotherapy, and
hormonal therapies. For young women, considerations around fertility impact are critical,

with options like egg freezing offered for reproductive preservation.

Awareness and early diagnosis are crucial for improving cure rates and reducing mortality.
Strengthening public health policies with campaigns focused on self-care and early
screening for young women is essential to reduce risks and enhance quality of life for these

patients.

Keywords: Breast cancer, Risk factors, Prevention, Early detection, Young women.
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1- Introducéo

De acordo com o Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2023), "o cancer de mama € a
neoplasia mais frequente em mulheres em todo o mundo" (INCA, 2023). O cancer de
mama é uma das doencgas mais comuns entre as mulheres em todo o mundo e representa
30% dos casos de cancer diagnosticados em mulheres. E fundamental abordar a
prevencdo do cancer de mama, uma das principais causas de mortalidade entre as
mulheres, em diferentes faixas etarias, a incidéncia é maior em idades avancadas, porém
€ importante concentrar-se em praticas preventivas especificas para mulheres jovens,
entre 19 e 36 anos, devido ao aumento expressivo do himero de casos. De acordo com
o Instituto Nacional de Cancer (INCA), “o cancer de mama € a neoplasia mais frequente
em mulheres em todo o mundo” (INCA, 2023)

Alguns fatores de risco serdo explanados neste estudo, enfatizando a importancia de
aumentar a conscientizacdo e a educacdo para prevenir a doenca nessa populacdo. A
adocdo de métodos personalizados de prevencédo e deteccdo precoce € essencial para
diminuir a incidéncia do cancer de mama entre mulheres jovens, pois isso oferece mais
protecdo e longevidade para essa faixa etaria (AGUILAR, 2022). A qualidade de vida
dessas mulheres pode ser beneficiada pela prevencéo eficaz, incluindo estratégias como
exames de imagem adaptados e exames genéticos em casos de risco elevado (MULTI,
2023).

Diante do exposto, é evidente que as campanhas de conscientizacdo e prevencao
direcionadas a mulheres jovens devem ser intensificadas, enfatizando a importancia de

abordagens personalizadas para prevencéao e detecgéo precoce (MULTI, 2023).

O objetivo deste estudo é investigar os principais fatores de risco, métodos de prevencao
e a importancia da educacdo em saude para essa faixa etaria, com o objetivode diminuir
a incidéncia do cancer de mama e melhorar a qualidade de vida dessas mulheres. As
praticas preventivas sugeridas, os problemas enfrentados e as oportunidades para
melhorar as politicas publicas de saude feminina serdo discutidos nodesenvolvimento a
seguir (AGUILAR, 2022).

2- O cancer de mama
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O cancer de mama € uma das neoplasias malignas mais comuns encontradas em
mulheres e constitui uma das principais causas de morte feminina no mundo. Seu pico de
incidéncia ocorre acima dos 40 anos, embora a vigilancia e a deteccdo precoce em
mulheres jovens de 19 a 36 anos sejam reconhecidas como uma estratégia muito
importante no controle da morbidade e mortalidade relacionadas. Essas jovens estao mais
expostas a alguns fatores de risco, especialmente aqueles devidos a predisposicao
genética, habitos de vida e questdes hormonais (AGUILAR, 2022). O objetivo deste estudo
€ investigar medidas de prevencdo adequadas para essas faixas etarias, enfatizando
como o prognostico pode ser melhorado por meio de diagnosticos mais precoces em um
momento em que as terapias ja estdo otimizadas INCA, 2023).

O uso de classificagdes, como o BI-RADS para exames de imagem, também é essencial
para deteccdo precoce e acompanhamento, o que contribui para uma abordagem
preventiva mais eficaz (MASTO, 2024)." O cancer de mama é causado pelo crescimento
desregulado de células malignas dentro dos tecidos mamarios, o que pode levar a
formacdo de tumores localizados ou a infiltracdo de oOrgdos distantes pela corrente
sanguinea. Ele se origina nos ductos ou I6bulos do tecido mamario e €, portanto,
classificado como carcinoma ductal ou lobular. Os riscos incluem idade, fatores genéticos
(mutacdes nos genes BRCA1l e BRCA2), predisposicdo familiar, obesidade, uso
prolongado de anticoncepcionais hormonais e abuso de alcool e tabaco. Mulheres jovens
com predisposi¢do genética, como mutacdes nos genes BRCAL e BRCA2, possuem um
risco elevado de desenvolver cancer de mama, o que demanda uma atencao especial

para a detec¢do precoce e acompanhamento meédico regular (INCA, 2023).

Embora a maioria dos casos ocorra em mulheres mais velhas, em mulheres mais jovens
0 cancer de mama tende a estar associado a tumores mais agressivos com maior
capacidade proliferativa, o que torna a deteccdo precoce e o tratamento adequado um
tanto confusos (GYORFFY, 2023).

A baixa incidéncia de cancer de mama em mulheres jovens as embalou em uma falsa
sensacao de seguranca, levando a uma menor adesdo as medidas preventivas e,
portanto, maiores chances de diagnostico tardio porque a maioria das mulheres jovens

ndo toma grande conhecimento de sinais de alerta como nodulos, alteragbes
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morfolégicas, sensacdes dolorosas nas mamas, etc.; assim, a detec¢cdo acontece em
estagios avancados, quando o tratamento invasivo com menor garantia de resultado € o
anico remédio (MULTI, 2023). Além disso, ndo ha programas de rastreamento destinados
especialmente para essa faixa etaria; outra contribuicdo para a subnotificacdo de casos
iniciais € a auséncia de programas de rastreamento especificamente voltados para essa
faixa etaria. Dependendo do estagio, esse diagnostico tardio pode ser fatal, pois as
neoplasias mamarias as vezes se mostram muito mais agressivas do que suas
contrapartes padrdo e estdo ligadas a mutacdes genéticas que exigem tratamentos muito
complexos e individualmente personalizados (GYORFFY, 2023). A auséncia de diretrizes
preventivas especificas para essa populacdo, portanto, € uma lacuna significativa nas
politicas de saude publica (INCA, 2023).

A prevencdo do cancer de mama em jovens mulheres deve ser baseada em uma
estratégia multifacetada, que inclua tanto a alteracdo de habitos de vida quanto o
monitoramento clinico especializado. Ado¢6es como uma alimentacao equilibrada, a
pratica regular de exercicios fisicos, a moderagédo no consumo de bebidas alcodlicas e a
interrupcdo do uso de tabaco sdo fundamentais para diminuir o risco (AGUILAR, 2022).
Ademais, 0 autoexame das mamas deve ser promovido desde a adolescéncia, como uma
maneira de identificar mudancas precoces. No que diz respeito ao acompanhamento
médico, é aconselhavel que as mulheres, especialmente aquelas com histérico familiar
relevante, realizem consultas regulares para avaliagcéo clinica ( MULTI, 2023). A utilizacédo
de exames de imagem, como a ultrassonografia, pode ser recomendada para detectar
alteracdes que ndo sdo visiveis ao toque. Em situacdes de alto risco genético, testes
moleculares e aconselhamento genético sao cruciais, sendo que, em casos especificos,
a mastectomia preventiva pode ser uma opcéao a ser considerada (MASTO, 2024).

O tratamento do cancer de mama em mulheres jovens deve ser adaptado ao tipo e
estagio da neoplasia, com opc¢des que incluem cirurgia, quimioterapia, radioterapia e
terapias hormonais. Para mulheres em idade reprodutiva, o impacto dos tratamentos
sobre a fertilidade é um aspecto que merece atencdo, devendo ser discutidas alternativas
de preservacao da fertilidade, como o congelamento de 6vulos, antes do inicio da terapia
(AGUILAR, 2022).
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3- Diagnaostico

O diagndstico do cancer de mama envolve uma série de etapas para identificar a presenca

de alteracdes ou lesbes na mama. Os principais métodos de diagnostico incluem:

1. Exame Clinico das Mamas: Realizado por um profissional de saude, que examina as
mamas para identificar possiveis nodulos, alteracdes na pele, secre¢cdes nos mamilos,
entre outros sinais (MASTO, 2024)

2. Mamografia: E o principal exame de rastreamento para o cancer de mama,
recomendado para mulheres a partir dos 40 anos, podendo ser antecipado em casos de
alto risco. A mamografia é uma radiografia das mamas que detecta lesbes e alteracdes
(MASTO, 2024).

3. Ultrassonografia: Indicado para complementar a mamografia, especialmente em
mamas densas, ou em mulheres jovens. Pode identificar cistos, nddulos e outras lesdes
(MASTO, 2024).

4.Ressonancia Magnética: Exame mais detalhado, recomendado em casos de alto risco
genético ou quando ha necessidade de avaliacdo mais minuciosa das lesdes (MASTO,
2024)

5. Biopsia: E a retirada de uma amostra de tecido da &rea suspeita para analise
laboratorial. Existem diferentes tipos de bidpsia, como a aspirativa por agulha fina (PAAF),
a biopsia por agulha grossa (core biopsy) e a bibdpsia cirargica. Esse procedimento

confirma se a lesédo é maligna ou benigna (MASTO, 2024).

6. Exames Genéticos: Podem ser realizados em pacientes com historico familiar de cancer

de mama e ovario, para identificar mutagdes nos genes BRCA1 e BRCA2 (MASTO, 2024).

O diagnastico precoce € crucial para o tratamento e aumenta as chances de cura.

4- Mamografia

A mamografia é o principal exame de rastreamento para o cancer de mama em mulheres

a partir dos 40 anos, podendo ser indicado mais cedo em casos de alto risco. Esse exame
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tem um papel crucial na deteccao de lesdes que ainda ndo sdo palpaveis (INCA, 2023)

A mamografia € um exame de raio-X da mama usado para a deteccédo precoce do
cancer de mama. Por ser capaz de identificar lesbes muito pequenas, de apenas alguns
milimetros, ela € realizada em um equipamento especifico chamado mamografo. Durante
0 exame, a mama € comprimida para gerar imagens mais detalhadas, o que facilita um
diagndstico mais preciso. Embora essa compressao possa causar algum desconforto, ele
é leve e geralmente bem tolerado (MULTI, 2023).

No entanto, a mamografia em mulheres jovens, especialmente menores de 30 anos,
normalmente nao oferece grandes beneficios diagndstico. Isso ocorre devido a alta
densidade das mamas nessa faixa etaria, o que dificulta a visualizacdo de lesdes, e
também a baixa incidéncia de cancer de mama em jovens (menos de 0,1%). Nesse caso,
a ultrassonografia mamaria € o exame de escolha inicial para avaliar nédulos, ja que nao

apresenta as mesmas limitacdes e é mais eficiente para esse publico (AGUILAR, 2022)

Isso ocorre devido a alta densidade das mamas nessa faixa etaria, o que dificulta a
visualizacdo de lesdes, e também a baixa incidéncia de cancer de mama em jovens
(menos de 0,1%). Nesse caso, a ultrassonografia mamaria é o exame de escolha inicial
para avaliar nddulos, j& que ndo apresenta as mesmas limitacdes e € mais eficiente para
esse publico (MULTI).

Para mulheres a partir dos 35 anos, recomenda-se realizar a mamografia anualmente,
especialmente para aquelas com fatores de risco, como histérico familiar de cancer de
mama ou alteracfes genéticas que aumentem a probabilidade de desenvolver a doenca.
A mamografia regular possibilita um acompanhamento mais rigoroso e a deteccao

precoce de possiveis alteracbes mamarias (MASTO, 2024).

Ha casos em que mulheres mais jovens, fora da faixa recomendada, optam por pagar pela
mamografia. Contudo, essa pratica pode ser perigosa, pois a alta densidade mamaria
dificulta a deteccao de pequenas lesbes, o que pode levar a um falso sentimento de
seguranca caso 0 exame nao identifique alteracées. A recomendacéo para mulheres
jovens continua sendo a ultrassonografia, um exame seguro e eficaz, que fornece imagens

detalhadas da mama e é apropriado para todas as idades (AGUILAR, 2022)
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. 5- BI-RADS

BI-RADS (acronimo para Breast Imaging Reporting and Data System ou Sistema de
Relatérios e Dados de Imagem da Mama em portugués) é um sistema utilizado para
descrever os achados de exames de imagens da mama. Dessa forma, a classificacdo
proposta pode aparecer em exames de ressonancia magnética, ultrassom ou mamografia.
Em linhas gerais, em um primeiro passo, o médico radiologista responsavel pela
elaboracdo do laudo de um exame de imagem da mama descreve os achados
encontrados na avaliagcdo. Em seguida, ele determina uma classificacdo a partir do
sistema BI-RADS. Com isso, ha uma garantia maior de que o conteudo do documento
elaborado estara padronizado e, assim, compreensivel pelos demais profissionais

responsaveis pelo acompanhamento da paciente (MASTO, 2024).

Ao todo, a escala BI-RADS contempla 7 categorias, que véao do 0 ao 6. Vale reforcar
gue no caso de mais de um achado, eles sao listados do menor para o maior, conforme a
determinacdo da escala. Ou seja, para reportar varios achados € necessario seguir a
sequéncia 0, 1, 2, 3, 4, 5 e 6 (MASTO, 2024).

No contexto do cancer de mama, esse sistema desempenha um papel fundamental na
avaliacdo de imagens das mamas (mamografia, ultrassonografia e ressonancia
magnética). Ele fornece uma classificacdo padronizada dos achados para ajudar a
determinar o risco de malignidade, influenciando diretamente as decisdes clinicas, como

a necessidade de realizar bidpsias, tratamentos ou apenas seguir com o monitoramento
(MASTO, 2024).

6- Tratamento do Cancer de Mama

Atualmente, o tratamento para cancer de mama consiste em uma série de abordagens
diferentes que sédo cuidadosamente selecionadas com base na aptiddao do paciente em
estagio da doenca, isso inclui idade, comorbidades e caracteristicas do tumor. Para
tumores em estagio inicial nos estagios | e Il localizados ha mama, a remoc¢ao do tumor é
o tratamento padrao, seja na forma de mastectomia ou cirurgia conservadora, visando a
remocao completa ou parcial do tumor, dependendo das caracteristicas da doenca e da

paciente. Nesse contexto, a cirurgia conservadora para remover o tumor e/ou mastectomia
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como um procedimento alternativo para remover toda a mama pode ser recomendada

para diminuir a chance de retorno da malignidade (INCA, 2023) .

No caso de canceres em estagio IV, o tratamento muda para o gerenciamento da doenca,
melhorando a qualidade de vida do paciente e aumentando o tempo de sobrevivéncia.
Otratamento neste estagio depende ndo apenas da resposta do tumor ao tratamento,
mas também da condicdo clinica do paciente. A terapia hormonal também ¢é util no
tratamentode canceres de mama que sédo dependentes de horménios, especialmente
guando o tumor é responsivo ao estrogénio. Nesta abordagem, uma maneira pela qual
isso é alcancado é bloqueando a aromatase, reduzindo assim os niveis de estrogénio
circulantesporque o corpo ndo € capaz de converter andrégenos em estrogénios nos
tecidos periféricos. Outra opcao envolve iniciar a menopausa induzida em mulheres que
ainda ndo atingiram esse estagio; isso leva a uma reducdo adicional nos niveis de

estrogénio. As varias opcodes disponiveis incluem:

e QOoforectomia cirdrgica, que é irreversivel;

e Medicamentos inibidores da ovulacdo (GYORFFY, 2023).

Outro grande avanco no tratamento é visto pela perspectiva da terapia direcionada. Isso
envolve o uso de medicamentos muito especificos para atacar os locais reais dos
principais processos relacionados ao crescimento e desenvolvimento das células
cancerigenas, principalmente genes e proteinas responsaveis pela expansao da massa
tumoral. Essa abordagem € altamente focada e preservada em células saudaveis dentro
do corpo, focando especificamente nas células que formam um tumor e no ambiente
especifico onde o cancer se desenvolve, reduzindo assim os efeitos indesejados em
comparacao as terapias tradicionais, ao mesmo tempo em que aumenta a precisao do
tratamento (GYORFFY, 2023).

No caso de tumores em estagio Il (que sao maiores e tém invasdo estendida), a
guimioterapia € normalmente recomendada como tratamento inicial. Seu objetivo é
reduziro tamanho da massa tumoral, tornando-a passivel de extirpacdo cirdrgica.
Subsequentemente a quimioterapia para remoc¢ao do tumor por meio de cirurgia, iSSO
deveser seguido por irradiacdo buscando eliminar quaisquer possiveis células malignas
residuais (GYORFFY, 2023).

7-Resultado das pesquisas
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Foi feito uma pesquisa atravées do google forms, onde 83 mulheres participaram e

responderam o formulario.

Qual a sua idade?

idade

m19a25 m®m26a30 =31a36

Gréafico 1 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Observamos que 49% das mulheres tem entre 19 a 25 anos, 31% de 26 a 30 anos e
20% tem entre 31 a 36.

Vocé tem histérico familiar de cancer de mama?

Vocé tem historico familiar de cancer de mama?

= N3o =Sim
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Gréfico 2 — Fonte: Criado pelos autores, 2024
Observamos que 66% das mulheres néo tem histérico de cancer de mama na familia.

Vocé pratica atividade fisica regularmente?

Vocé pratica atividade fisica regularmente?

= Ndo = Sim

Grafico 3 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Verificamos que mais da metade das mulheres ndo praticam atividades fisicas

regularmente.

Vocé fuma ou ja fumou?
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Vocé fuma ou ja fumou?

-

= Sim = N3o = Jafumei

Gréfico 4 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Observamos que 62% nunca fumou, enquanto o restante ou fuma ou ja fumou na vida.

Vocé evita o consumo excessivo de alcool?

Vocé evita o consumo excessivo de alcool?

E

= Sim = N3do = N3do bebo

Gréfico 5 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Observamos que 49% evita 0 consumo excesivo de alcool, 29% nao bebe e 22% néo evita

0 CONSUMO excessivo.

Vocé realiza autoexame das mamas regularmente?
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Vocé realiza autoexame das mamas
regularmente?

= Sim = Nao

Gréfico 6 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Verificamos que mais da metade das mulheres nédo realizam o autoexame das mamas

regularmente.

Vocé sabe realizar o autoexame?

Vocé sabe realizar o autoexame?

= Sim = Ndo

Grafico 7 — Fonte: Criado pelos autores, 2024
Observamos que 59% das mulheres ndo sabem realizar o autoexame.

Vocé faz mamografias ou outros exames de imagem?
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Vocé faz mamografias ou outros exames de imagem?

= Sim = Ndo

Gréfico 8 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Observamos que mais da metade das mulheres nunca fizeram mamografia ou outros
exames de imagem.

Vocé ja conversou com seu médico sobre seu risco pessoal de desenvolver cancer de
mama?

Vocé ja conversou com seu médico sobre seu risco pessoal
de desenvolver cancer de mama?

= Ndo =Sim

Gréfico 9 — Fonte: Criado pelos autores, 2024
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Observamos gue mais a metade das mulheres ndao conversaram com o eu médico sobre

o risco de desenvolver cancer de mama.

Vocé visita seu médico regularmente para exames de rotina?

Vocé visita seu médico regularmente para exames de
rotina?

= Sim = Nao

Gréfico 10 — Fonte: Criado pelos autores, 2024

Verificamos que 53% das mulheres visita 0 médico regularmente para exames de rotina.

8- Consideragfes Finais

O cancer de mama em mulheres jovens € uma condi¢cdo que, embora menos comum, traz
desafios significativos devido a agressividade dos tumores e ao frequente atraso no
diagndstico. Portanto, a promocao de uma cultura de prevencao desde a adolescéncia e
a juventude é essencial para melhorar o prognéstico. A sensibilizacao sobre os fatores de
risco e a relevancia do autocuidado, juntamente com o rastreamento clinico adequado,
sdo medidas que podem diminuir consideravelmente a mortalidade relacionada a essa
neoplasia. No que diz respeito ao tratamento, a abordagem para mulheres jovens exige
uma atencéo especial, levando em conta ndo apenas a eliminagdo do tumor, mas também
as consequéncias psicossociais e reprodutivas. O apoio psicolégico e as alternativas de
preservacgao da fertilidade devem ser incorporados ao plano de tratamento para assegurar

gue as pacientes consigam manter uma boa qualidade de vida durante e apos a terapia.

Em concluséo, é fundamental que as iniciativas de sensibiliza¢cdo sobre o cancer de mama

se expandam para abranger mulheres mais jovens, incorporando-as nas abordagens de
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saude publica voltadas para a prevencdo, deteccdo precoce e tratamento, a fim de

assegurar uma resposta mais eficiente ao cancer de mama nesse grupo etario.
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