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As doengas ndo transmissiveis sdao agora responsaveis pela maioria das mortes globais, e espera-se que o cancer seja a principal causa de morte e a Unica barreira
mais importante para aumentar a expectativa de vida em todos os paises do mundo no século XXI. Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 2015,
o cancer é a primeira ou segunda causa de morte antes dos 70 anos em 91 dos 172 paises, e ocupa o terceiro ou quarto lugar em outros 22 paises (1). Em 2018, o cancer é
responsavel por cerca de 9,6 milhGes de mortes e globalmente, cerca de uma em seis mortes é devido ao cancer. O nimero de casos de cancer e mortes é esperado crescer
tdo rapidamente como crescimento populacional. As razdoes sdo complexas, mas refletem tanto o envelhecimento quanto o crescimento da populagdo, assim como
mudangas na prevaléncia e distribui¢do dos principais fatores de risco para o cancer, varios dos quais estdo associados ao desenvolvimento socioeconémico (2).

Para ambos os sexos combinados, estima-se que quase metade dos casos e mais de metade das mortes por cdncer no mundo ocorrerdo na Asia no ano de 2018, em
parte porque perto de 60% da populagdo mundial reside 1a. A Europa é responsdvel por 23,4% do total de casos de cancer e 20,3% das mortes por cancer, embora
represente apenas 9% da populagdo mundial, seguidos pelos 21% de incidéncia das Américas e 14,4% de mortalidade em todo o mundo (2) (3).
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A figura 1 abaixo demonstra a distribuicdo de incidéncia e mortalidade das dez mais frequentes neoplasias em mulheres em 2018. Observamos que o cancer de mama é a
mais comum neoplasia diagnosticada em mulheres e a principal causa de morte.
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Fig 1: Distribuicao de incidéncia e mortalidade por cancer em mulheres

Os mapas a seguir demonstram a distribuicao de casos e mortes distribuidos nos paises do mundo. O cancer de mama é o cancer mais frequentemente diagnosticado na
maioria dos paises (154 paises)

No perfil de mortalidade, o cancer de mama representa a principal causa entre os tumores, representando 103 paises, seguido pelo cancer de colo uterino em 42 paises
(1,4).




Fig 2: Distribuigdo de incidéncia e mortalidade por cancer no mundo

Estima-se, para o Brasil, biénio 2018-2019, a ocorréncia de 600 mil casos novos de cancer, para cada ano. Essas estimativas refletem o perfil de um pais que possui
os canceres de prdstata, pulmdo, mama feminina e célon e reto entre os mais incidentes, entretanto ainda apresenta altas taxas para os canceres do colo do utero,
estdmago e eso6fago.

O cancer de mama é o mais comum no Brasil entre as mulheres, representando cerca de 30% dos casos novos de cancer a cada ano, com estimativa de 59.700 novos casos
para 2018 e 14.388 numeros de mortes (2013 - SIM). Em relagdo a mortalidade, cerca de 16 mil mulheres morrem por ano em decorréncia do cancer de mama no Brasil e a
estimativa sdo 60 mil novos casos para 2018 (5)

Os tumores de mama sdo relativamente raros antes dos 35 anos, acima desta idade sua incidéncia cresce progressivamente, especialmente apds os 50 anos.
Estatisticas indicam aumento da sua incidéncia tanto nos paises desenvolvidos quanto nos em desenvolvimento.

Abaixo a representagao da incidéncia das neoplasias mais frequentes nas mulheres:
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Fig 3: Distribui¢do da incidéncia de cancer em mulheres no Brasil

Em relagdo ao territério nacional, abaixo esta representado as taxas brutas de incidéncia por 100 mil mulheres, estimadas para o ano de 2018, segundo Unidade da

Federacdo (neoplasia maligna da mama feminina) (5)
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Fig 4: Incidéncia por cancer nas diferentes regioes do Brasil
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Cancer de Mama no RS

Segundo dados do Sistema de Informac¢des de Mortalidade (SIM), indicam que indica que cancer é a principal causa de morte em 10% das cidades brasileiras. O Rio
Grande do Sul abriga o maior nimero de municipios em que este cenario é registrado. No territério galicho, o indice é de 33,6%, enquanto a média no restante do Pais é de
16,6%.

O cancer de mama é a neoplasia mais comum mais comum entre as mulheres, respondendo por 22% dos novos casos de cancer no pais a cada ano, de acordo com
o Instituto Nacional do Cancer (Inca). S6 no Rio Grande do Sul, 5.100 novos casos da doenca sdo estimados para serao registrados até o fim deste ano de 2018, sendo que
Porto Alegre é a capital brasileira com maior incidéncia do problema, com 147 pessoas atingidas a cada 100 mil mulheres.

Em relagdo a mortalidade, o Rio Grande do Sul apresentou cerca de 1,2 mil mortes por cancer de mama, conforme dados do DataSus de 2016.(5)

Cancer de Mama no Hospital Nossa Senhora da Concei¢ao

Entre 01 de janeiro de 2012 e 31 de dezembro de 2016 foram identificados 10.070 casos novos de Cancer atendidos no Hospital Nossa Senhora da Conceicao
(HNSC) e Hospital da Crianga Conceigdo (HCC). Do total de casos novos de Cancer atendidos no periodo houve 1.183 pacientes com Cancer de Mama (11,7%).
Ao avaliarmos a proporgdo de casos de Cancer de Mama atendidos no HNSC observamos uma leve redugdo anual de casos novos ao longo do periodo (figura 5).
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Figura 5. Nimero e proporgdo de casos de Cancer de Mama por ano de primeira consulta. Hospital Nossa Senhora da Conceigdo, 2012-2016.

Em relagdo as caracteristicas destes pacientes 1.177 eram do sexo feminino (99,5%), a média de idade foi de 59,3 anos+13,4 anos (amplitude=20 a 103 anos), sendo
a maioria da raga/cor branca (91,8%), seguida da raga/cor negra (7,4%) e parda (0,1%) e 0,8% de casos ignorados. Houve 462 casos de residentes de Porto Alegre (39,1%) e
os demais da regido metropolitana e interior do estado.

Quanto ao estadiamento do tumor no momento da primeira consulta identificamos que a maioria apresentava-se com estadio clinico (EC) 11 (38,0%), seguida por EC
1(19,7%), EC 11l (16,2%) e EC IV4 (9,0%). Houve 38 casos com tumor in situ (3,2%).




Entre as 1.183 pacientes com Cancer de Mama houve 87 dbitos (7,4%) registrados no prontuario eletrénico do HNSC, até 31 de setembro de 2016, sendo que em 3
destes casos o 6bito ocorreu por outras causas.

Na figura 6 e 7 demonstramos a frequéncia de ébito por faixa etaria e por estadiamento, respectivamente.
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Figura 6. Numero e proporc¢ao de 6bitos nos casos de Cancer de Mama por faixa etdria. Hospital Nossa Senhora da Conceigdo, 2012-2016.
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Figura 7. Niumero e proporgao de 6bitos nos casos de Cancer de Mama conforme o estadiamento do tumor no momento do primeiro atendimento. Hospital Nossa
Senhora da Conceigao, 2012-2016.
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