Crioablacao do esterno: que papel no
carcinoma da mama metastizado

Tiago Alpoim’, Miguel H. Abreu’, Belarmino Goncalves’, Maria José Sousa’, Susana Sousa’, Deolinda Pereira’

IPO pO RTO Instituto Portugués de Oncologia do Porto

Diretora de servico: Prof. Doutora Deolinda Pereira

Meétodos:

Doentes do sexo feminino com carcinoma da mama metastizado, tratadas com crioablacao
do esterno, no periodo de Maio de 2013 a Novembro de 2018. A mediana de follow-up foi de
38 meses (amplitude interquartis - 37).A avaliacao de resposta a crioablacao foi baseada nas
Imagens de cintigrafia 0ssea e tomografia computorizada (média — 2.5 meses, desvio padrao
— 1.2 meses), definindo-se eficacia do tratamento como auséncia de progressao da doenca
no local tratado. Considerou-se sobrevivéncia livre de progressao o tempo entre o momento
de crioablacao e progressao de doenca detetada pelos mesmos métodos de imagem.
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100,00%

Auséncia de toxicidade — 93.3%
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soseasnsaEamsneser Conclusao: Em casos altamente selecionados, como os descritos, a crioablacdo é uma

estrategia efetiva no alivio sintomatico e no controlo local das metastases esternais do
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mewns bne i s vesmen: e s v C@rcinoOmMa da mama apresentando uma toxicidade favoravel, quando realizado em centros
com experiéncia.



