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Sumario Executivo

Esta publicacdo é uma sintese das Diretrizes para Detec¢éo Precoce do Cancer de Mama no Brasil elaboradas pelo
Ministério da Saude. O referido documento foi construido tendo em vista a necessidade de atualizar e ampliar
as recomendacdes do Controle do cancer de mama: documento de consenso, publicado em abril de 2004 pelo

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA).

O Sumario Executivo orienta o leitor quanto a intensidade das recomendacdes e apresenta as intervengdes

avaliadas para a deteccdo precoce do cancer de mama, com as respectivas recomendacdes.

Em razdo da quantidade de tecnologias avaliadas nas diretrizes, tanto as etapas das revisdes sistematicas

guanto o resultado da avaliacdo das evidéncias pelo método GRADE ndo foram discriminadas nesta publicac¢do.

O documento completo esta disponivel em http://www.inca.gov.br/inca/Arquivos/livro_deteccao_precoce_final.pdf

e http://conitec.gov.br/images/Relatorios/2015/Relatorio_DDT_CancerMama_final.pdf.




Rastreamento (continuagao)

METODO

As recomendagdes atuais foram elaboradas a partir da sistematizacdo de evidéncias na literatura cientifica, em coeréncia com a Lein® 12.401, de 2011,

possiveis beneficios e a certeza do aumento de danos sdo suficientes para realizar uma recomendacdo fortemente contrdria a determinada intervengao. Autoexame das mamas

O Quadro 2 detalha a interpretagdo de cada tipo de recomendacdo para cada publico-alvo das diretrizes (gestores, profissionais de salde e popula¢do). Questdo norteadora

Qual a eficacia do rastreamento com autoexame das mamas na reduc¢do da mortalidade global e por cancer de mama?

0 Decreto n° 7.508, de 2011 e a Politica Nacional de Gestdo de Tecnologias em Saude (BRASIL, 2010). o , ‘ , .
O Ministério da Saude recomenda contra o ensino do autoexame como método de rastreamento do cancer de mama

Quadro 2. Interpretac¢do dos graus de recomendacdo de acordo com o publico-alvo - . - P ;
(recomendagao contréria fraca: os possivels danos provave\mente superam os possivels beneflcwos)

Recomendacdo

Nivel de Graus de recomendacéo -

evidéncias Exame clinico das mamas
Intensidade das recomendagoes Publico-alvo Favoravel forte Favoravel fraca Contraria fraca Contraria forte Questdo norteadora Qual a eficacia do rastreamento com exame clinico das mamas na reducdo da mortalidade global e por cancer de mama?
O nivel de evidéncias utilizado na elaboracdo das Diretrizes para Detec¢do Precoce do Cancer de Mama no Brasil foi graduado de acordo como as tervenco pode ser adotada como i Recomendacio Auséncia de recomendacio: o equilfbrio entre possiveis danos e beneficios & incerto
categorias expostas no Quadro 1. n ’ Aintervengdo NAO deve ser

, . politica de salde em alguns contextos dotad litica d “d N 30 NAO d ~ i

Quadro 1. Nivel de evidéncias utilizado nas Diretrizes e implicaces para a prética Alintervencso deve ser especificos. levando em consideracio adotada como politica de saude. INtEvencao cve Ressonancia nuclear magnética

Gestores adotada como politica de P ' s Contudo, em alguns contextos ser adotada como politica

0 balango entre beneficios e danos de
outras intervencdes e as prioridades
em salde

Nivel de
evidéncias

especificos, pode ser submetida de saude

a debate

salide na maioria das Questdo norteadora Qual a eficacia do rastreamento com ressonancia nuclear magnética (RNM) na reducdo da mortalidade global e por cancer de mama?

Definicao Implicagbes

situagdes
O Ministério da Satide recomenda contra o rastreamento do cancer de mama com RNM em mulheres com risco padrdo de
desenvolvimento desse cancer, seja isoladamente, seja como complemento a mamografia (recomendagdo contraria forte: os

possiveis danos provavelmente superam os possiveis beneficios)

E improvéavel que novos estudos ou futuros resultados de estudos Recomendagao

existentes possam modificar a confianga na estimativa do efeito

Ha muita confianca de que o verdadeiro efeito da
Alto intervencgao (beneficios ou danos) é préximo daquele
estimado pelas evidéncias disponiveis

Diferentes escolhas serdo Diferentes escolhas serdo

i - apropriadas para cada pessoa e 0 apropriadas para cada paciente e
encontrado e nas recomendagdes atuais Profissionais A maioria dos pacientes A maioria dos pacientes

deve receber a intervencdo

processo de tomada de decisdo

0 processo de decisdo

NAO deve receber a

Ultrassonografia

de saude compartilhada e informada deve compartilhada e informada deve . _
recomendada ‘ A : . intervengdo recomendada - — |2 aficidin e £ t It fi ducido d talidade global 3 d ?
Moderado A confianca no efeito estimado (beneficios ou danos) Futuros estudos ou resultados de estudos existentes podergo modificar dar maior peso aos valores e as dar maior peso aos valores e as Questdo norteadora Qual a eficacia do rastreamento com ultrassonografia na reducéo da mortalidade global e por cancer de mama?
pelas evidéncias disponiveis € moderada a confianca na estimativa do efeito atual preferéncias dos pacientes preferéncias dos pacientes O Ministério da Satde recomenda contra o rastreamento do cancer de mama com ultrassonografia das mamas, seja isoladamente,
Recomendagéo seja em conjunto com a mamografia (recomendagdo contraria forte: os possiveis danos provavelmente superam os possiveis
o o o A maioria das pessoas, beneficios)
A conf e imado (benefici q Futuros estudos provavelmente terdo impactos importantes na A maioria das pessoas, quando A maioria das pessoas, quando A maioria das pessoas, quando quando bem informada
confianga no efeito estimado (beneficios ou danos ) ) : - : ) : - : o : X i , -
Baixo ¢ o . ,< o ) confianga na estimativa de efeito e poderdo alterar estimativas de efeito P lacs bem informada, desejaria a bem informada, desejaria a bem informada, NAO desejaria X0 deseiari Termografla
pelas evidéncias disponiveis é limitada . . opulacao : ~ ) - ) - : - i NAO desejaria a
sobre danos e possiveis beneficios intervengdo, apenas uma interven¢do, mas muitas ndo a intervencdo, mas muitas intervencao, apenas uma
o ) - - ' ~ . X >
minoria ndo desejaria desejariam desejariam S < Questdo norteadora Qual a eficacia do rastreamento com termografia na reducdo da mortalidade global e por cancer de mama?
minoria desejaria
Ha importante grau de incerteza nos achados. Qualquer estimativa de . . N ) . )
. . A confianga no efeito estimado (beneficios ou danos) pelas o Recomendacio O Ministério da Saude recomenda contra o rastreamento do cancer de mama com a termografia, seja isoladamente, seja em conjunto
Muito baixo efeito é incerta. Futuros estudos ou resultados de estudos existentes G

R . PR com a mamografia (recomendagdo contraria forte: os possiveis danos provavelmente superam os possiveis beneficios
evidéncias disponiveis é muito pequena 3 ( 5 p p p p )

poderdo modificar as recomendagdes atuais

Intervencdes avaliadas para a detecg¢do precoce do cancer de mama Tomossintese

O ba\an(;o entre os resultados deseja’ve\'s e indesejéveis (poss[\/eis beneficios e danos) ea ap“ca(;éo de valores e preferéndas do paciente determinam A§6e5 de rastreamento: AQE)ES de diagn(’)stico precoce: Questéo norteadora Qual a eficacia do rastreamento com tomossintese da mama na redugéo da mortalidade global e por cancer de mama?

a direcdo da recomendagdo, e esses fatores, juntamente com a qualidade das evidéncias, determinam a forca da recomendacdo. O Ministério da Satide recomenda contra o rastreamento do cancer de mama com a tomossintese das mamas, seja isoladamente, seja
em conjunto com a mamografia convencional (recomendacdo contraria forte: os possiveis danos provavelmente superam os possiveis

beneficios)

- Mamografia - Ultrassonografia - Estratégias de conscientiza¢do Recomendac&o

Assim, as recomendacbes sdo apresentadas como favoraveis ou contrarias (direcdo) e fortes ou fracas (forca da recomendacdo). Embora seja desejavel - Autoexame das mamas - Termografia - Identificacdo de sinais e sintomas

sempre apresentar uma recomendacdo (favoravel ou contraria), é possivel que, em alguma situacdo de grande incerteza sobre beneficios e danos, - Exame clinico das mamas - Tomossintese - Confirmagdo diagndstica em um Unico

Diagnostico precoce

possa haver uma auséncia de recomendacdo para determinada questdo. - Ressonancia nuclear magnética servico

As recomendac®es fortes correspondem a situacdes em que os possiveis beneficios claramente se sobrepdem aos possiveis danos associados a Estratégia de conscientizacdo

intervencdo em questdo, ou nas quais os possiveis danos claramente se sobrepdem aos possiveis beneficios (no caso das recomendacBes contrarias).

Questdo norteadora Qual a efetividade da estratégia de conscientizacdo na redugdo da mortalidade por cancer de mama?

RECOMENDACOES QUANTO AS INTERVENCOES AVALIADAS PARA A DETECCAO
PRECOCE DO CANCER DE MAMA

As fracas correspondem a situagBes em que os possiveis beneficios provavelmente superam os possiveis danos associados a intervengdo em guestdo, ou O Ministério da Saude recomenda a implementacdo de estratégias de conscientizagdo para o diagnéstico precoce do cancer

Recomendaca - . O - o
ecomendacso de mama (recomendacdo favoravel fraca: os possiveis beneficios provavelmente superam os possfveis danos)

nas quais os possiveis danos provavelmente superam os possiveis beneficios (no caso das recomendag¢des contrarias).

Rastreamento

Qual a eficicia do rastreamento com mamografia na redu¢do da mortalidade global e por cancer de mama,
comparada a auséncia de rastreamento?

SituagBes em que o balanco entre riscos e beneficios ¢ incerto, seja por causa de deficiéncias do corpo de evidéncias existente, seja pela existéncia real Identificacdo de sinais e sintomas suspeitos

Quais os sinais e sintomas suspeitos de cancer de mama que merecem encaminhamento a um especialista para

de magnitudes semelhantes entre os riscos e beneficios, podem gerar recomendacdes fracas (favoraveis ou contrarias) ou, eventualmente, auséncia ) oo e N
investigacdo diagnostica de cancer de mama?

Questdo norteadora

de recomendacdes. o . . N . . o
O Ministério da Satide recomenda que os seguintes sinais e sintomas sejam considerados como de referéncia urgente para

servicos de diagnéstico mamario (recomendacdo favoravel fraca: os possiveis beneficios provavelmente superam os possiveis danos):

Questdo norteadora Recomendacdo

O balango entre possiveis danos e beneficios foi classificado de acordo com as seguintes situagdes:
+ Qualquer nédulo mamario em mulheres com mais de 50 anos

+ N6édulo mamaério em mulheres com mais de 30 anos, que persistem por mais de um ciclo menstrual

+ Nédulo mamério de consisténcia endurecida e fixo ou que vem aumentando de tamanho, em mulheres adultas de qualquer idade
+ Descarga papilar sanguinolenta unilateral

- Lesdo eczematosa da pele que ndo responde a tratamentos tépicos

+ Homens com mais de 50 anos com tumoracdo palpavel unilateral

+ Presenca de linfadenopatia axilar

+ Aumento progressivo do tamanho da mama com a presenca de sinais de edema, como pele com aspecto de casca de laranja

+ Retragdo na pele da mama

+ Mudanga no formato do mamilo

O Ministério da Saude recomenda contra o rastreamento com mamografia em mulheres com menos de 50 anos

< = . . o .
de 50 anos (recomendacdo contraria forte: os possiveis danos claramente superam os possiveis beneficios)

1. Os possiveis danos claramente superam os possiveis beneficios.

2. Os possiveis danos provavelmente superam os possiveis beneficios. O Ministério da Satide recomenda o rastreamento com mamografia em mulheres com idade entre 50 e 59 anos

de 50 a 59 anos (recomendacdo favoravel fraca: os possiveis beneficios e danos provavelmente sdo semelhantes)

3. O balanco entre possiveis danos e beneficios é incerto.

4. Os possiveis beneficios e os danos provavelmente sdo semelhantes. O Ministério da Satide recomenda o rastreamento com mamografia em mulheres com idade entre 60 e 69 anos

de 60 a 69 anos (recomendacdo favoravel fraca: os possiveis beneficios provavelmente superam os possiveis danos)

5. Os possiveis beneficios provavelmente superam os possiveis danos.

Recomendacdo

O Ministério da Saude recomenda contra o rastreamento com mamografia em mulheres com idade entre 70 e 74 anos
(recomendagdo contréria fraca: o equilibrio entre possiveis danos e beneficios é incerto)

6. Os possiveis beneficios claramente superam os possiveis danos.
P P P de 70 a 74 anos

Com relacdo a direcdo das recomendacdes e a intervencdo sanitéria, as situacdes 1 e 2 geram recomendacdes contrarias e as situacoes 5 e 6 geram Confirmacao diagnéstica em um Unico servico

O Ministério da Salde recomenda contra o rastreamento com mamografia em mulheres com 75 anos ou mais

75 anos ou mais (recomendacdo contrdria forte: os possiveis danos provavelmente superam os possiveis beneficios)

recomendac8es favoraveis. As situagdes 3 e 4 podem resultar em auséncia de recomendacdes.

Questdo norteadora A confirmacdo diagnéstica em uma Unica etapa/servico é mais efetiva que as estratégias habituais?

O Ministério da Saude recomenda que a periodicidade do rastreamento com mamografia nas faixas etarias

Com relagdo a forga de recomendagdo, as situacles 5 e 2 geralmente resultam em recomendacdes fracas, e as situacles 1 e 6 geram recomendagoes

fortes. As situa¢Ges 3 e 4 geralmente resultam em recomendacdes fracas ou auséncia de recomendag¢des. Em algumas situagdes, as incertezas sobre

Periodicidade

recomendadas seja a bienal (recomendagdo favordvel forte: os possiveis beneficios provavelmente superam os possiveis
danos quando comparada as periodicidades menores do que a bienal)

Recomendacdo

O Ministério da Saude recomenda que toda avaliacdo diagndstica do cancer de mama, ap6s a identificacdo de sinais e sintomas
suspeitos na atenc¢do primadria, seja feita em um mesmo centro de referéncia (recomendagéo favoravel fraca: os possiveis beneficios
provavelmente superam os possiveis danos, quando comparados a organizacao tradicional dos servicos de investigacdo diagndstica)



