
 

CORRELAÇÃO EPIDEMIOLÓGICA E CLÍNICA EM PACIENTES DIAGNOSTICADAS 

COM CÂNCER DE MAMA EM HOSPITAL UNIVERSITÁRIO 

 

INTRODUÇÃO: o câncer de mama é um problema de saúde pública, 

representando, em 2018, 29,5% das neoplasias no Brasil. O principal fator de risco é 

ser mulher, seguido pelo envelhecimento, história familiar, sobrepeso e exposição ao 

estrogênio. O Ministério da Saúde recomenda a mamografia bienal nas mulheres de 

50 a 69 anos como método de rastreamento (pesquisa da doença em população 

assintomática). Há divergências na literatura. O entendimento de fatores referentes à 

paciente e ao tumor são essenciais para permitir políticas de rastreio e diagnóstico 

precoce. OBJETIVO: verificar a epidemiologia das pacientes com câncer de mama e 

fatores referentes ao tumor para avaliar a eficácia do rastreamento recomendado. 

MÉTODO: foram avaliados 194 prontuários de pacientes diagnosticadas com câncer 

de mama entre 2013 e 2018 no serviço de Ginecologia de um Hospital em Curitiba, 

sendo 76 descartados por não adequação aos critérios. Dentre as variáveis 

analisadas estão: idade ao diagnóstico, tamanho, tipo e grau histológico do tumor, 

BIRADS®, clínica e cirurgia inicial. RESULTADOS: a idade média das pacientes ao 

diagnóstico foi de 52,31 anos. A faixa etária mais prevalente foi a de 50 a 59 anos, 

seguida de 40 a 49 anos. 53,39% das pacientes não estão dentro da faixa etária 

abrangida pelo atual rastreamento, sendo que destas, 94% apresentava tumores de 

alto grau. A maioria (81%) procurou atendimento com queixa de nódulo palpável. 

Apenas 9% eram assintomáticas. 56,78% dos tumores eram de grau histológico 2 e 

35,59% de grau 3. 73,73% apresentava tumor com dimensão mínima de 2 

centímetros. A mastectomia foi a cirurgia mais realizada (51,69%). 58% apresentaram 

linfonodo positivo. CONCLUSÃO: a maioria das pacientes era sintomática, o que 

indica falha no objetivo primário do rastreamento. Além disso, a maioria não fazia parte 

da faixa etária abrangida pelo rastreamento recomendado pelo MS. 

 

PALAVRAS-CHAVE: Neoplasia da Mama. Programas de Rastreamento. Mamografia. 

 

 

 


