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JORNADAS DE
SENOLOGIA

* |nvestigar e caracterizar uma populacao com cancro
da mama recidivado, procedendo-se a correlacéo de
caracteristicas histologicas do tumor primario e da
recidiva, da terapéutica instituida e dos exames
Imagiologicos de seguimento.

« Estudo retrospetivo com 52 casos de recidiva de
carcinoma da mama, diagnosticados e
acompanhados entre 2013 e 2019.

 Revisao dos exames Iimagiologicos, terapéuticas
Instituidas, caracterizacao histologica, avaliacao do
risco familiar e intervalo de tempo livre de doenca.

 Estudo estatistico descritivo e inferencial recorrendo
a0 SPSS (sPss inc., Chicago, IL, USA).

 Média de idades das doentes: 58,4 anos (variando de
32 a 92).

» 7 doentes com risco genético familiar confirmado.

* Intervalo de tempo livre médio de doenca: 86 meses
(mediana: 68 meses).

HISTOLOGIA

* QOcorreu alteracao do tipo histologico em 18% dos
casos e do grau de diferenciacao em 17%.

Tipo histologico

Triplo
negativo; 6

Hormonode Carcinv;
neg; 36

TEMPO PARA RECIDIVA

* Nao fol encontrada relacao estatisticamente

significativa entre o tipo histologico e o intervalo de
tempo livre de doenca, X?%(2)=0,05; p>=0.05.

 As doentes que nao foram submetidas a radioterapia
recidivaram tendencialmente mais cedo, 52,4 vs 96,7
meses, U=111.5; p<0.05.

Nao ocorreu diferenca estatisticamente significativa
no intervalo de tempo livre de doenca entre as doentes

com ganglios positivos e as doentes com ganglios
negativos, 86,4 vs 84,8 meses, U=281; p>=0.05.

IMAGIOLOGIA

adrao de densidade mamaria foi predominantemente
ACR b e c, 50% e 42%, respetivamente.

65% das recidivas ocorreram no leito/junto ao leito
cirdrgico.

« A totalidade dos casos diagnosticados na mamografia foi
tambéem detetada em RM de estadiamento - elevada
sensibilidade.

 Dos 4 casos diagnosticados exclusivamente com RM, 3
apresentavam risco familiar aumentado, realizando
regularmente RM no Servico.

o 2 dos 4 casos tinham antecedentes de carcinoma bilateral.

« 2 dos diagnosticos realizados exclusivamente atraves de
RM corresponderam a CDIS.
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IMAGIOLOGIA (cont.)

Diagnostico da recidiva

Mamografia
Imagiologico S ‘
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/0% dos tumores diaghosticados em
mamografia apresentavam microcalcificacoes.

Box plot: dimensdes dos tumores
recidivados, avaliadas em RM. Média:

Apresentacdo do tumor

33mm( min: 8, max: 110).

Fig. 1 - a. MG CC. b. RM - T1 axial GRE pos Gd, subtracao, MIP. Doente de
58 anos submetida a tumorectomia 3 anos antes desenvolveu carcinoma
iInvasivo com microcalcificacoes lineares pleomoarficas (seta), proximo do leito
cirdrgico. A extensao global do tumor € melhor apreciada em RM.
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Fig. 2 — RM. a. Aquisicao T2 axial. b. Aquisicdo T1l axial GRE pos Gd,
subtracdo. Doente de 59 anos, mastectomizada, desenvolveu carcinoma
Invasivo junto a protese mamaria.

Fig.3-a. MG-CC.bec. RM-T1
axial GRE po6s Gd, subtracao.
Doente de 55 anos, BRCA 1, com
antecedentes de carcinoma
bilateral da mama. Presenca de
realce nodular suspeito em
profundidade, que foi submetido a
biopsia por RM (c), nao visivel em
MG.

Resultado histologico: CDIS.

e A vigilancia clinica e imagioldgica contribuem para a detecao
da grande maioria das recidivas.

e Embora a mamografia seja o exame standard, verifica-se que
as recidivas em estadios mais precoces estao associados a
realizagcao de RM e que esta deve ser considerada sobretudo

nos grupos em que a mamografia revela menor sensibilidade,

como nos padroes densos em mulheres com historia prévia
de cancro da mama.
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