Nédulo (caroco) palpavel na mama

A forma mais comum de manifestagao clinica, em cerca
de 90% dos casos com sinais clinicos ja presentes;
Geralmente é uma massa firme, que nao desaparece
com o tempo, que pode ter bordas mal definidas;

Po%e ser detectado pelo proprio individuo ou em exame
meédico.

Retracao ou aprofundamento de pele
ou do mamilo (“casca da laranja’)

A pele da mama ou do mamilo pode apresentar
retratagdes, aspecto irregular ou espessamento;
A pele pode ficar parecida com “casca de laranja”
(textura com pequenos orificios visiveis);

0 mamilo pode se inverter ou afundar (inversao)
guando antes era normal.

Secrecao (liquida, aguosa ou
sanguinolenta) pelo mamilo

Pode sair secregao transparente, aquosa ou com
sangue, espontaneamente ou com leve estimulo;
Pode manchar o sutia ou aparecer sem motivo
aparente.

Vermelidao, calor ou inchaco da
mama

A mama pode apresentar sinais inflamatdrios que nao
respondem a cremes ou tratamentos topicos;

Pode haver calor local, vermelhidao difusa, edema ou

sensacao de “tensao” na regido mamaria;

Inchaco pode dar aumento no volume da mama, com
diferencas visiveis entre os lados.

Noédulos nas axilas e/ou no pescoco

Pequenos nddulos (carocos) palpaveis nas regides
axilares ou no pescogo podem indicar extensao linfatica;
Mesmo que a mama aparente estar normal, esse sinal
pode ser um importante alerta.
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CANCER -
MAMA ¢

O cancérdemama éuma doenca que

O cancer de mama € caracterizado pela
multiplicacao descontrolada de células anormais
da mama, resultando na formacao de um tumor
gue pode, potencialmente, invadir outros drgaos.
Existem diversos tipos da doenca, com ritmos de
desenvolvimento variados. Existem diversos tipos
da doenca, com ritmos de desenvolvimento
variados. E fundamental estar atenta a sinais
como nodulo (carogo) na mama ou axila,
alteracdes no formato ou na pele da mama, e
secrecao espontanea no mamilo.

A maioria dos casos responde bem ao tratamento,
sendo as chances de sucesso significativamente
maiores quando o diagnodstico e o tratamento sao
iniciados precocemente. (INCA, 2021)

o IDADE E GENERO
Mulheres
Acima de 50 anos.

o GENETICA
Histéria de cancer de mama ou ovario em
parentes de primeiro grau (mae, irm3, filha) ;
Presenca de mutacGes genéticas (BRCA1 e
BRCA2).

o REPRODUTIVOS E HORMONAIS
Menarca precoce (antes dos 12 anos);
Menopausa tardia (apds os 55 anos);
Primeira gestacao ap6s os 30 anos ou nuliparidade

(nunca ter engravidado);
Uso prolongado de terapia hormonal ou
anticoncepcionais.

e AMBIENTAIS E COMORTAMENTAIS
Sedentarismo;
Sobrepeso e obesidade, principalmente apds a
menopausa;
Consumo excessivo de alcool;
Tabagismo;
Exposicao a radiagao.
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o diagnostico?
1 EExam C'ln(}
xame Clinico das Mamas (ECM): Realizado por um
profissional de saude (ginecologista, mastologista
ou clinico geral), que faz a inspecao visual e a
palpacao das mamas e axilas, procurando por
alteragOes suspeitas.

2. Exames de Imagem
Se for detectada alguma alterag@o no exame clinico

ou se a paciente estiver na faixa etaria de

rastreamento, sao solicitados exames de imagem:

e Mamografia: E a principal ferramenta de
rastreamento (para mulheres sem sintomas) e
de diagnéstico (para investigar alteracoes).

e Ultrassonografia Mamaria: Frequentemente
usada como complemento a mamografia,
especialmente em mulheres jovens (que tém
mamas mais densas) ou para avaliar melhor a
natureza de um noddulo (se é solido ou
cistico/liquido).

e Ressonancia Magnética (RM) das Mamas: Usada
em casos especificos.

3. Confirmacdo do Diagndstico

(Biépsia)

0O diagndstico definitivo do cancer de mama s é

confirmado através da bidpsia.

4. Estadiamento (Apés a Confirmacéo)
Se o cancer for confirmado, outros exames de
imagem podem ser solicitados para determinar o
estagio da doenca e verificar se houve metastase
para outros 6rgaos.



