DECISAO SOBRE TRATAMENTO DE CANCER DE MAMA NA PANDEMIA DA
COVID-19: RELATO DE CASO

INTRODUCAO: O cancer de mama é a neoplasia mais prevalente entre as mulheres
no Brasil. O novo cenario relacionado a COVID-19 recomendou o inicio do tratamento
sistémico com terapia endocrina neoadjuvante e retardou a intervengao cirurgica.
DESCRICAO DO CASO: Mulher, 65 anos, hipertensa, obesa e diabética tipo 2.
Consulta com oncologia apos perceber ndédulo na mama direita ha 9 meses, referindo
astenia, dor lombar e em joelhos. Ao exame fisico, mamas ptéticas, sem alteragdes
de pele ou retracbes, com nodulo palpavel, pétreo e aderido, em mama direita.
Linfonodos axilares ndo palpaveis. Em mamografia, mama direita apresenta nédulo
retroareolar de 5cm, regular e predominantemente definido, e calcificagdes de aspecto
benigno. Na mama esquerda, corpos mamarios heterogeneamente densos, BI-RADS
4. Foi submetida a Tomografia Computadorizada de abdome, pelve e térax, sem
evidéncias de implantes metastaticos. Foi realizada bidépsia com agulha cortante, cujo
resultado foi compativel com carcinoma invasivo de tipo n&o especial (ductal), grau 3
de Nottingham, HER2 escore 0, Ki-76 35%, RP 10%, RE 90%. A Pungao Aspirativa
por Agulha Fina de axila direita foi negativa para células malignas. Foi iniciada terapia
com Anastrazol, com boa tolerancia. Em nova ecografia mamaria, persiste ndédulo
hipoecogénico, medindo agora 1 cm. Apés 11 meses de hormonioterapia com boa
resposta, discutiu-se a indicagédo cirurgica, optando-se entdo por setorectomia e
bidpsia de linfonodo sentinela. Apds cirurgia, seguiu-se o plano de 15 sessdes de
radioterapia. DISCUSSAQ: Paciente com cancer de mama que teve seu tratamento
reavaliado durante pandemia, tendo boa resposta a terapia enddocrina, descartando-
se a mastectomia e optando-se pela setorectomia e biopsia de linfonodo sentinela.
CONCLUSAO: Apesar das restricdes impostas pelo cenario atual, a paciente
apresentou boa resposta ao tratamento com hormonioterapia, sendo possivel realizar

setorectomia no lugar de mastectomia total.
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