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Resumo

O céncer de mama € a neoplasia maligna mais incidente entre as mulheres no Brasil e uma das
principais causas de mortalidade, constituindo um problema de saude publica de grande impacto. A
elevada incidéncia da doenca, aliada as desigualdades regionais no acesso a prevencao, diagnostico
e tratamento, evidencia a necessidade de compreender seus aspectos epidemiolégicos. Diante desse
cenario, o presente estudo teve como objetivo analisar os casos de cancer de mama no Brasil, entre
0s anos de 2020 a 2024, a partir de dados disponibilizados pelo DATASUS, buscando identificar
padrBes de ocorréncia por regides e faixas etarias, bem como tendéncias no periodo analisado. Trata-
se de uma pesquisa descritiva, de abordagem quantitativa e transversal, fundamentada em dados
secundarios de mamografias realizadas no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS). As variaveis
foram organizadas por faixas etarias e regides geograficas, sendo submetidas a analise estatistica e
grafica para melhor compreenséo da distribuicdo dos casos. Os resultados demonstraram crescimento
continuo dos registros, passando de 1.868.352 em 2020 para 3.609.277 em 2024, com maior
concentracdo na Regido Sudeste, seguida pelo Nordeste. A maioria dos casos ocorreu em mulheres
com mais de 50 anos, embora tenha sido observado aumento gradual entre mulheres mais jovens. As
regibes Norte e Centro-Oeste apresentaram menores indices, o que pode refletir subnotificacdo e
dificuldades de acesso a servicos de saude. Conclui-se que, apesar da ampliacdo dos programas de
rastreamento, ainda persistem desigualdades regionais e etarias, reforcando a importancia de politicas
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publicas que ampliem o acesso a exames preventivos, campanhas de conscientizacdo e estratégias
de deteccdo precoce. Tais medidas sdo fundamentais para reduzir a mortalidade e melhorar a
gualidade de vida das mulheres acometidas pela doenca

Palavras-chave: Cancer de mama; Epidemiologia; Saude publica; SUS.

Abstract

Breast cancer is the most common malignant neoplasm among women in Brazil and one of the main
causes of mortality, constituting a public health problem of great impact. The high incidence of the
disease, combined with regional inequalities in access to prevention, diagnosis and treatment, highlights
the need to understand its epidemiological aspects. In view of this scenario, the present study aimed to
analyze breast cancer cases in Brazil, between the years 2020 and 2024, based on data made available
by DATASUS, seeking to identify patterns of occurrence by regions and age groups, as well as trends
in the period analyzed. This is a descriptive study, with a quantitative and cross-sectional approach,
based on secondary data from mammograms performed within the scope of the Unified Health System
(SUS). The variables were organized by age groups and geographic regions, and were submitted to
statistical and graphical analysis for a better understanding of the distribution of cases. The results
showed continuous growth in registrations, from 1,868,352 in 2020 to 3,609,277 in 2024, with the highest
concentration in the Southeast Region, followed by the Northeast. Most cases occurred in women over
50 years of age, although a gradual increase was observed among younger women. The North and
Central-West regions had lower rates, which may reflect underreporting and difficulties in accessing
health services. It is concluded that, despite the expansion of screening programs, regional and age
inequalities still persist, reinforcing the importance of public policies that expand access to preventive
exams, awareness campaigns and early detection strategies. Such measures are essential to reduce
mortality and improve the quality of life of women affected by the disease

Keywords: Breast cancer; Epidemiology; Public health; SUS.

1. Introducéo

O cancer de mama se trata de uma neoplasia que se forma nas glandulas
mamarias e é caracterizado pela multiplicacdo desordenada das células afetadas
(BERNARDES e col., 2019). Essa neoplasia é uma doenca multifatorial, associada a
diversos fatores de risco que podem contribuir para seu desenvolvimento, como
condi¢bes hormonais e reprodutivas, que incluem nao ter filhos, ter filhos mais tarde
e amamentar por pouco tempo. Comportamentos que aumentam 0O risco, como a
obesidade e o consumo excessivo de alcool, também sao significativos. Além desses
fatores, a faixa etaria € um aspecto importante, pois mulheres com mais de 50 anos
fazem parte do grupo de maior risco (INCA, 2023).

Os carcinomas ductais invasivos (CDI) representam o tipo mais frequente de
cancer de mama, com uma incidéncia estimada entre 50% e 75% dos casos. Ja os
carcinomas lobulares invasivos (CLI) correspondem a cerca de 5% a 15% das
neoplasias mamarias invasivas. Além desses, existem formas menos comuns da
doenca, como os carcinomas medular, mucinoso, papilifero e inflamatorio, os quais

sao considerados variantes raras do cancer de mama (GONCALVES et al., 2012).
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O entendimento e a identificagcdo dos fatores de risco sdo fundamentais para
a preservacao e reabilitacdo de uma mulher ja diagnosticada com cancer de mama.
Por essa razao, € essencial que os profissionais de saude sejam capacitados para
identificar novos casos e promover a conscientizacdo, esses atos promovem a
deteccao precoce e aumenta uma chance de recuperacéo e cura (SILVA et al., 2013;
PEREIRA et al.,2013).

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2023), o Brasil registrou cerca
de 73.610 novos casos, correspondendo a um risco estimado de 66,54 casos novos
a cada 100 mil mulheres, e 18.139 6bitos em 2020. Além de ser a principal causa de
morte por cancer em mulheres, a doenca causa profundo impacto na vida emocional
e social dos pacientes afetando também suas familias e comunidades (MENDES et
al., 2021). Ao analisar dados epidemiolégicos, podemos compreender melhor a
incidéncia e prevaléncia do cancer de mama em diferentes contextos sociais e
demograficos, o que evidencia a importancia da vigilancia e monitoramento em saude
(COSTA & PEREIRA, 2021).

Diante desse contexto, é fundamental investigar os fatores que influenciam o
perfil da doencga. Assim, o presente trabalho tem como o objetivo identificar e analisar
0s aspectos epidemioldgicos dos casos de cancer de mama no Brasil, utilizando
dados do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde (DATASUS), com

a intencéo de identificar suas tendéncias.

2. Revisao da Literatura
2.1 Céancer de Mama

O cancer de mama é visto e diagnosticado como uma neoplasia maligna que
afeta mulheres de todo o mundo, sendo também a principal causa de mortalidade por
cancer entre esse publico. No Brasil, o cancer de mama representa cerca de 30% de
todos os casos desse tipo de cancer, 45% sendo no grupo de mulheres na faixa etaria
de 50 a 69 anos. Esse tipo de cancer se manifesta quando células de mama se
multiplicam de uma maneira descontrolada, formando um tumor e pode se manifestar
de maneiras variadas, com casos apresentando crescimento lento e baixa
agressividade, enquanto outros podem manifestar um crescimento rapido e uma alta

chance de se espalhar para outras partes da mama e do corpo, como nos dutos
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lactiferos e o tecido glandular, podendo se disseminar também para os linfonodos,
0sso0s, figado e pulmdes (INCA, 2023).

Existem fatores variados em relacdo ao cancer de mama, como fatores
genéticos, mutacdes nos genes BRCA1l e BRCA2. Fatores hormonais com a
exposicao prolongada ao estrogénio, ja que mulheres que iniciam seu periodo de
menstruagdo de forma precoce ou entram na menopausa tardiamente, possuem uma
maior chance de desenvolver cancer de mama. E por ultimo, fatores ambientais e
comportamentais, alimentagéo inadequada, sedentarismo, alcool e tabagismo (WHO,
2022).

2.2 Fisiopatologia

As neoplasias malignas, também chamadas de céncer, podem ser definidas
como um grupo de células multiplicando-se de forma autbnoma, com variados graus
de diferenciacao celular. Este grupo de células apresenta comportamento metabdlico
distinto, podendo liberar fatores de crescimento que influenciam a proliferacdo e a
diferenciacdo celular umas das outras, além de aporte vascular local. E uma doenca
de etiologia multifatorial, resultante, principalmente, de alteracdes genéticas, fatores
ambientais e estilo de vida (MORAES et al., 2016).

2.3 Diagnostico

O diagnéstico do cancer de mama envolve diversas metodologias, como
mamografia, exames clinicos, ultrassonografia, ressonancia magnética, exames
laboratoriais, raios-X, cintilografia e bidpsias, além de analises citopatolégicas e
histopatoldgicas, e testes genéticos, como os relacionados aos genes BRCAL e
BRCAZ2. No entanto, mesmo com a variedade de exames disponiveis, a identificacdo
precoce da doenca ainda representa um grande desafio. Esse obstaculo poderia ser
superado com maior investimento em saude publica, ampliando o acesso aos
métodos preventivos e promovendo a conscientizagdo das mulheres sobre o cancer
de mama. Hoje, a maioria dos casos € diagnosticada em estagios avancados, o que
impacta negativamente nas chances de sobrevivéncia das pacientes (BERNARDES
et al., 2019).

2.4 Tratamento
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O tratamento do cancer de mama € definido com base em diversos fatores,
como o estadiamento da doenca, as caracteristicas biolégicas do tumor e as
condi¢des clinicas da paciente. O progndstico esta diretamente relacionado a
extensdo do cancer no momento do diagnostico e ao perfil do tumor. Quando a
deteccdo ocorre em estagios iniciais, as chances de cura sao significativamente
maiores. No entanto, nos casos em que ha metastase, o objetivo do tratamento deixa
de ser curativo e passa a focar no controle da progressédo da doenca, buscando
prolongar a sobrevida e melhorar a qualidade de vida da paciente (INCA, 2025).

O tratamento do cancer de mama deve ser conduzido por uma equipe
multidisciplinar, com o0 objetivo de proporcionar um atendimento completo as
pacientes. As opcdes terapéuticas disponiveis incluem cirurgia, radioterapia,
guimioterapia e hormonioterapia. As escolhas relacionadas ao tratamento sao
influenciadas principalmente pelo estadiamento da doenca; no entanto, fatores como
a dimensdo do tumor, os tipos e graus histologicos envolvidos, o estado dos
linfonodos, as concentracdes dos receptores de estrogénio e progesterona no tecido
tumoral, além da condicdo menopausa e das condi¢gdes clinicas gerais da paciente
também desempenham papéis cruciais na definicdo do tratamento apropriado. Em
geral, costumam serem empregados dois ou trés métodos diferentes (SALVAJOLI;
SOUHAMI; FARIA, 2004).

2.5 Atencédo Farmacéutica

A atencdo farmacéutica é uma forma de interacéo entre o farmacéutico e o
paciente, com o objetivo de prevenir e resolver problemas relacionados aos
medicamentos (PRMs), tendo como foco central no paciente, para otimizar e melhorar
a qualidade do uso dos medicamentos do usuéario, buscando resultados
farmacoterapéuticos benéficos e contribuindo com a orientacdo adequada para uma
maior adesdo do paciente ao tratamento. Dentro dos sistemas de salde, a atencao
farmacéutica é fundamental para o tratamento, ajudando no monitoramento e controle
das reacBes adversas as medicagdes, garantindo que ndo haja excessos de doses ou

0 uso de medicamentos desnecessarios (DOS SANTOS et al., 2022).

3. Metodologia
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O presente trabalho caracteriza-se como uma pesquisa descritiva, de
abordagem quantitativa e transversal, conforme os critérios metodolégicos propostos
por Gil (2002). Trata-se de um estudo epidemiolégico, que tem como principal objetivo
analisar os casos de cancer de mama detectados por meio de mamografias realizadas
no Brasil, no periodo de 2020 a 2024. A escolha por esse tipo de pesquisa se deu
porgue ela permite observar e descrever a realidade com base em dados numéricos,
sem que o0 pesquisador interfira nos fatos estudados. A abordagem transversal foi
escolhida para analisar os dados de um periodo especifico, possibilitando entender o
comportamento da doenca ao longo dos anos.

A selecédo dos dados seguiu 0s seguintes critérios: periodo de 2020 a 2024,
sexo feminino, exames de mamografia realizados no ambito do SUS e variaveis
agrupadas por faixa etaria e por Regido geogréafica do Brasil. Os dados foram
organizados em planilhas e posteriormente analisados de forma estatistica e grafica,
com o objetivo de identificar padrdes, variacdes regionais e possiveis tendéncias na

deteccao do cancer de mama ao longo dos anos estudados.

4. Resultados e Discusséao

A andlise dos dados de cancer de mama entre 0s anos propostos revela
aspectos epidemiologicos importantes, tanto de forma regional quanto para faixas
etarias, uma tendéncia evidente nos dados dos anos de 2020 a 2024 € o aumento
continuo no nimero de casos registrados, em numeros totais e em nimeros regionais,
de 1.868.352 no ano de 2020 até 3.609.277 em 2024, um aumento consideravel ao
longo do periodo. A expansdo de programas de rastreamento como a mamografia
especialmente para mulheres acima de 50 anos contribui para que mais casos sejam
diagnosticados a cada ano nesse periodo de tempo.

Excluindo os casos de cancer de pele ndo melanoma, o cancer de mama em
mulheres é o tipo mais comum em todo o Brasil, sendo também o mais frequente em
todas as regides do pais. A Regido Sudeste apresenta a maior taxa de incidéncia
estimada, com 84,46 casos por 100 mil mulheres. Em seguida, estdo as Regides Sul
(71,44/100 mil), Centro-Oeste (57,28/100 mil), Nordeste (52,20/100 mil) e Norte, com
a menor taxa estimada de 24,99 casos por 100 mil mulheres (INCA, 2023).

O aumento dos casos de cancer de mama pode estar relacionado a fatores

como o envelhecimento da populagédo, mudancas no estilo de vida e comportamento,
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além do maior acesso aos exames de rastreamento. No Brasil, a mamografia é
indicada principalmente para mulheres entre 50 e 69 anos, como forma de detectar a
doenca precocemente. (MIGOWSKI et al., 2018; SUNG et al., 2021).

Grafico 1. Casos com base nas regides geograficas do Brasil
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As variacBes no numero de casos entre as regioes brasileiras refletem tanto
diferencas na densidade populacional quanto ao acesso a servigos de saude entre
cada uma, a regido sudeste por exemplo, nas cidades de Sao Paulo, Rio de Janeiro
e Espirito Santo continuaram sendo os estados com 0s maiores nimeros de casos.
Em 2020, a regido sudeste apresentou uma estimativa de 36,75% dos casos, e em
2024 teve um aumento para 37,98%, refletindo em uma maior cobertura nos servigos
de saude e maior conscientizacdo da populacdo, além da regido sudeste ter uma
maior concentragdo populacional e, por consequéncia uma maior taxa de incidéncias.

Na regido nordeste, apesar de numeros elevados, teve um aumento
acentuado ao longo dos anos, foram registrados 29,23% casos em 2020 e 30,77% em
2024, um aumento que € atribuido a melhorias no diagndstico e acesso da populagéo
aos servicos e sistema de saude, porém, a falta de infraestrutura em algumas areas

da regido ainda pode impactar na deteccao de mais casos.
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Nas regides Norte e Centro-Oeste, se concentram o menor numero de casos,
0 que mostra tanto uma populagdo menor quanto a dificuldades no acesso aos
servicos de Saude, embora 0 numero de casos dessas regides durante o periodo
tivesse duplicado, como Amazonas que em 2020 registrou 14.336 casos e chegou a
52.055 casos em 2024, a taxa de incidéncias e diagnosticos pode ser subestimada
em areas mais remotas. Em estados como Acre e Roraima, a cobertura de servicos
de saude é limitada, impactando negativamente na detec¢do precoce e tratamento.
Com isso, percebe-se que quanto maior a oferta e a procura por servicos de saude,
mais qualificado tende a ser o sistema. Esse fator esta diretamente relacionado ao
nivel de desenvolvimento socioeconémico, que influencia o aumento na deteccao e

nos registros dos casos desse tipo de cancer (PAIVA, 2021).

Gréafico 2. Casos com base na faixa etaria
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Outros dados importantes foram revelados a respeito da distribuicdo por faixa
etaria. Observou-se que a maior parte dos casos continuou a ocorrer em mulheres
acima de 50 anos, com um crescimento gradual nesse grupo ao longo do periodo
analisado. Esse aumento embora esperado devido ao envelhecimento populacional,

também esta relacionado a maior rastreamento nessa faixa etaria, em 2020, mulheres
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acima de 50 anos representaram 69,40% casos e em 2024, esse numero aumentou
para 70,70%.

Em relacdo a faixas etarias mais jovens, apesar da prevaléncia maior na faixa
etaria mais idosa, o numero de casos em mulheres mais jovens também tem mostrado
um aumento gradual e significativo, com um nimero de casos de 14.438 em 2020 e
22.817 em 2024, refletindo uma maior conscientizacao sobre o cancer de mama em
mulheres mais jovens e um aumento da deteccdo precoce entre essas faixas etarias,
embora a incidéncia de casos seja muito menor em comparacdo a faixas
etarias mais avancadas.

Embora a idade ndo seja um fator de risco que possa ser modificado, ela é
frequentemente utilizada como critério em programas padronizados de rastreamento,
servindo como base para definir o puablico-alvo de campanhas preventivas (PINHO;
COUTINHO, 2007).

A ocorréncia de cancer de mama em mulheres com menos de 25 anos de
idade é considerada rara, representando menos de 1% dos casos diagnosticados. A
incidéncia da doenca tende a aumentar a partir dos 30 anos, apresentando um periodo
de estabilizacdo entre os 45 e 50 anos, seguido de um crescimento progressivo com
0 avanco da idade (CERQUEIRA et al., 2020).

5. Concluséo

A analise dos dados referentes ao cancer de mama no periodo de 2020 a
2024 possibilitou a construcdo de um panorama consistente sobre 0s aspectos
epidemioldgicos da doenca nas diferentes regides do Brasil e entre as faixas etarias.
Observou-se um aumento progressivo da incidéncia em todo o pais, com maior
concentracdo na Regido Sudeste, possivelmente devido a sua ampla rede de servigos
de saude, maior densidade populacional e melhor estrutura para o diagndstico e
notificacdo dos casos. Em contraste, as regides Norte e Centro-Oeste apresentaram
0S menores registros, o que pode refletir subnotificacdo, barreiras de acesso aos
servigos especializados e fragilidades nos sistemas locais de saude.

Em relacdo a faixa etaria, a maior parte dos casos continua a ocorrer entre
mulheres com mais de 50 anos, mas destaca-se um crescimento gradual entre

mulheres mais jovens. Esse dado refor¢ca a importancia da ampliacéo de estratégias
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de conscientizacdo voltadas também para esse publico, a fim de estimular a
percepcéao de risco e a ado¢ao de medidas preventivas desde fases precoces da vida.

Além de evidenciarem desigualdades regionais e faixas etarias de maior
vulnerabilidade, os resultados obtidos podem subsidiar o planejamento e a
implementacéo de acfes estratégicas voltadas a saude da mulher. A ampliacdo do
acesso aos programas de prevencao, especialmente em areas mais afastadas e
menos assistidas, como o interior dos estados, é fundamental para garantir equidade
no atendimento e efetividade nas politicas publicas de saude. O fortalecimento de
campanhas educativas, aliadas a oferta de servicos de rastreamento e diagnostico
precoce, possibilita intervengcdes em estagios iniciais da doenca, favorecendo
tratamentos menos invasivos, com melhores prognosticos e maior preservacao da

gqualidade de vida das mulheres acometidas pelo cancer de mama.
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