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NOVAS TERAPIAS PARA O CÂNCER DE MAMA: TRATAMENTOS MOLECULARES E IMUNOTERAPIA
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RESUMO: Introdução: O câncer de mama é o tipo de neoplasia mais comum entre mulheres em todo o mundo, representando um importante problema de saúde pública. Apesar dos avanços no diagnóstico precoce e nos tratamentos tradicionais como cirurgia, radioterapia e quimioterapia, ainda há desafios importantes relacionados à resistência terapêutica, recidiva e metástases. Nos últimos anos, a oncologia tem passado por uma revolução com o surgimento de terapias-alvo e imunoterapias, que oferecem abordagens mais personalizadas, eficazes e com menos efeitos adversos. O entendimento mais profundo das alterações moleculares envolvidas na carcinogênese mamária possibilitou o desenvolvimento de medicamentos direcionados a alvos específicos, como receptores hormonais, HER2 e vias intracelulares de sinalização. A imunoterapia, por sua vez, vem emergindo como uma estratégia promissora, especialmente em subtipos agressivos como o câncer de mama triplo-negativo. Objetivos: Analisar os avanços recentes no tratamento do câncer de mama. Metodologia: Trata-se de uma revisão integrativa de artigos científicos, a partir de bases de dados eletrônicas, como PubMed, e Scielo, utilizando os descritores "Neoplasias da Mama”, “Terapia Alvo Molecular”, “Imunoterapia”. Foram incluídos estudos publicados nos últimos 10 anos que abordavam o tema, estudos experimentais, revisões sistemáticas e meta-análises. Foram excluídos estudos publicados há mais de 10 anos, estudos que não abordavam o tema da pesquisa, estudos duplicados, de revisão não sistemática e com amostras não humanas. Os dados foram extraídos e analisados de forma qualitativa. Resultados: As terapias-alvo revolucionaram o tratamento do câncer de mama, principalmente no subtipo HER2-positivo. O uso de anticorpos monoclonais como trastuzumabe e pertuzumabe, associados à quimioterapia, demonstrou aumento significativo na taxa de resposta e na sobrevida livre de progressão. Além disso, medicamentos como trastuzumabe-emtansina (T-DM1), um conjugado anticorpo-droga, oferecem eficácia com menor toxicidade sistêmica. Em tumores com receptores hormonais positivos, os inibidores de CDK4/6 (como palbociclib, ribociclib e abemaciclib) combinados com terapia endócrina mostraram resultados expressivos no controle da doença, retardando a progressão tumoral e prolongando a sobrevida global em pacientes com doença metastática. A imunoterapia, especialmente com inibidores de checkpoint imunológico (como atezolizumabe e pembrolizumabe), vem ganhando destaque no tratamento do câncer de mama triplo-negativo, um subtipo agressivo e com opções terapêuticas limitadas. Estudos clínicos demonstram que, quando associados à quimioterapia, esses agentes podem melhorar a resposta tumoral e a sobrevida, sobretudo em pacientes com expressão positiva de PD-L1. No entanto, os resultados ainda são variáveis e a identificação de biomarcadores confiáveis é essencial para selecionar adequadamente as pacientes que mais se beneficiam dessas terapias. Outro avanço importante está no uso de testes genômicos e painéis moleculares que permitem uma melhor estratificação dos tumores, otimizando a escolha do tratamento e evitando terapias desnecessárias. A medicina personalizada, nesse contexto, representa o futuro da oncologia mamária. Conclusão: As terapias moleculares e a imunoterapia estão transformando o cenário do tratamento do câncer de mama, proporcionando novas possibilidades terapêuticas, especialmente em casos antes considerados de difícil manejo. A incorporação dessas estratégias à prática clínica tem permitido maior controle da doença, aumento da sobrevida e melhoria da qualidade de vida das pacientes. No entanto, ainda existem desafios relacionados ao custo elevado, acesso desigual aos tratamentos e à necessidade de identificação de biomarcadores preditivos eficazes. Investimentos em pesquisa, políticas de saúde pública e capacitação profissional são fundamentais para garantir que essas inovações estejam disponíveis de forma equitativa e eficiente.
Palavras-Chave: Neoplasias da Mama, Terapia Alvo Molecular, Imunoterapia.  
[bookmark: _GoBack]E-mail do autor principal: felipelopes19.fl@gmail.com    

REFERÊNCIAS 
DA COSTA, Inês Vieira; DA CUNHA VELHO, Glória Maria Cardoso. Acne vulgar no adulto. Journal of the Portuguese Society of Dermatology and Venereology, v. 76, n. 3, p. 299-312, 2018.




image1.png




image2.jpg




