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ARTIGO COMENTADO / TEMA: CANCER DE MAMA E MASTOLOGIA

ESTUDO PROPOE NOVAS CONDUTAS PARA O
CANCER DE MAMA DURANTE A PANDEMIA

As consultas de pacientes em acompanhamento sdo gerenciadas agora por
telemedicina — e a triagem de rotina e as cirurgias estéticas da mama, adiadas.

As estratégias de combate a Covid-19 impdem
uma série de desafios ao sistema de saude. A
necessidade do isolamento social faz com que

a movimentacao de pessoas, incluindo as que

ja estdo em tratamento, precise ser reduzida ao
maximo. Recursos de satde (humanos e materiais)
foram reorganizados para gerenciar o afluxo de
um grande numero de pacientes com o novo
coronavirus e que necessitam de monitoramento
intensivo por apresentarem a sindrome respiratdria
aguda grave. Foi esse cenario que levou um

grupo de pesquisadores a publicar o estudo
“Recomendacdes para triagem, priorizacéo e
tratamento de pacientes com cancer de mama
durante a pandemia de Covid-19”. Publicado no
periddico Breast, o estudo traz diretrizes sobre
como priorizar e organizar procedimentos de
diagndstico, cirurgia, radiacéo e outras abordagens
terapéuticas nessa fase de isolamento social.

Sobre a triagem de rotina do cancer de mama, o
texto sugere que ela seja suspensa. Para Daniel
Luiz Gimenes, oncologista clinico do CPO —
Centro Paulista de Oncologia, clinica do Grupo
Oncoclinicas em Sao Paulo, a orientacéo € correta.
“A Sociedade Brasileira de Mastologia (SBM) e a
Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica (SBOC)
recomendam que para as pacientes com mais

de 40 anos a mamografia seja anual. Postergar

0 screening mamografico por alguns meses na
realizacdo de um exame de rotina n&o ira interferir
no progndstico de lesdes iniciais detectaveis,

tais como hiperplasias ductais e lobulares e
carcinomas in situ”, comenta. Gimenes pondera,
contudo, que lesdes invasoras agressivas precoces
podem evoluir com estagios mais avangados em
decorréncia do atraso do diagnéstico. “Este é

um risco potencial que a recomendacéo oferece.

Por outro lado, os autores recomendam que haja




um esfor¢o na realizacado dos procedimentos
diagndsticos em pacientes com sintomas
suspeitos ou achados clinicos ou de imagem como
BIRADS 4 e 5

Em relacdo a exames e consultas de pacientes

em acompanhamento ou sob terapia enddcrina
adjuvante, a recomendacao é que eles sejam
adiados ou gerenciados por telemedicina. O foco &
minimizar as idas ao hospital. ‘J& estamos usando
a telemedicina, que tem sido muito bem aceita
pelos pacientes, mas entendo que ela € adequada
quando ja houve contato prévio e pessoal com o
médico”, comenta o oncologista, acrescentando
que, mesmo passada a pandemia, a pratica

deve permanecer em algumas situagdes que

n&o exijam presenca fisica. O estudo traz outras
recomendacdes gerais, como a necessidade

de testar todos os pacientes em tratamento
oncolégico com suspeita de Covid-19, s6 internar
se for indispensavel e em hospital livre do virus

e, ainda, proibir qualquer visita de familiares ou
prestadores de servico. Mas ha também protocolos
mais especificos para pacientes estratificados em
trés grupos de risco: |) pacientes com céancer de
mama recentemente suspeitos ou recentemente
diagnosticados; Il) pacientes com céancer de mama
em tratamento ativo (quimioterapia, imunoterapia,
terapia anti-HER2, terapia enddcrina, com ou sem

terapias direcionadas); e Ill) pacientes com cancer
de mama em acompanhamento (tratamento néo
ativo) ou apenas em terapia enddcrina adjuvante.

Para os pacientes em tratamento, comenta

Aline Coelho Goncalves, médica oncologista

do Grupo Oncoclinicas do Rio de Janeiro e

do Instituto Nacional de Céancer (Inca), o mais
importante é analisar caso a caso. “Esses
pacientes devem ser analisados individualmente
quanto a estadiamento do cancer de mama,
condicdes clinicas e tolerabilidade ao tratamento.
Ajustes de dose e/ou ajustes de intervalo entre
os ciclos devem ser considerados”, comenta.
Gimenes pontua que os maiores desafios sdo

os casos recém-diagnosticados e aqueles

que se encontram em tratamento ativo, mais
especificamente a quimioterapia. “As decisdes
entre realizar a cirurgia imediatamente e realizar
um tratamento neoadjuvante para postergar o
tratamento cirurgico compdem a vasta maioria
dos temas que séo discutidos nas reunides
multidisciplinares. O que tem sido observado

€ uma maior indicagcéo de endocrinoterapia
neoadjuvante em tumores luminais para postergar
o tratamento cirdrgico de casos que antes seriam
operados rotineiramente sem qualquer tratamento
sistémico prévio.” No contexto dos pacientes

em tratamento com quimioterapia adjuvante ou
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neoadjuvante, Gimenes afirma que € necessario
manter esses procedimentos para ndo prejudicar
as chances de cura, pesando os riscos dos efeitos
imunossupressores no meio de uma pandemia.

No campo cirurgico, o estudo recomenta que a
decis&o entre cirurgia primaria e terapia sistémica
priméaria (PST, na sigla em inglés) deve levar

em considerac&o o cenario de pandemia de
cada centro/regido. “Alguns pacientes que, em
circunstancias normais, poderiam ser tratados
com cirurgia primaria, como mulheres na pos-
menopausa com doenca A/B luminal limitada,
podem ser tratadas com terapia endodcrina
primaria, a fim de retardar o procedimento
invasivo e a hospitalizac&o”, afirma o estudo,
segundo o qual todos os procedimentos
benignos, cosméticos, incluindo reconstru¢des
mamarias, devem ser adiados. “Caso seja
considerada a reconstrucéo imediata das mamas,
recomendam-se procedimentos mais simples,
com recuperacao rapida.”

Ha recomendacdes especificas para pacientes
em metastase. “Em alguns casos, podemos
considerar reducéo de dose, aumento do intervalo
entre as aplicacdes de tratamento, troca por outro
tratamento menos mielotdxico ou até mesmo
suspensao tempordria em casos de doenca
estavel e controlada (Holiday)”, explica Aline.

Em pacientes RH+ HER2 negativo, € importante
priorizar hormonioterapia e, quando houver a
indicac&o de inibidores de CDK 4/6, ponderar
os riscos de imunossupresséo de cada droga.
“Nos pacientes HER2+, 0 uso de terapia anti-
HER2 esta mantido, de acordo com guidelines
nacionais e internacionais, devido ao grande
impacto na sobrevida global com o uso dessas
medicac¢des” complementa Aline. Em pacientes
com necessidade de quimioterapia, a opgéo
recomendada € por drogas via oral e com menor
perfil de mielossupresséo.

As recomendacdes em radioterapia durante

as medidas para conter o coronavirus incluem,
por exemplo, adiar o procedimento por até

trés meses para alto risco e até seis meses
para pacientes de baixo risco. “No passado, os
protocolos eram baseados na posicdo comum
de que a radioterapia deveria comecar o mais
rapido possivel apds a cirurgia, a fim de aumentar
a eficacia do tratamento. Dados populacionais
de uma coorte mais recente de pacientes com
cancer de mama que iniciaram a radioterapia
apos a cirurgia ndo parecem estar associados
a um melhor resultado a longo prazo”, justifica
o estudo, segundo o qual a radioterapia é
considerada urgente em pacientes com cancer
de mama avancado (ABC) em situacdes como




tratamento da compressao medular, tratamento
de metastases cerebrais e leptomeningeas e
tratamentos paliativos (por exemplo, metastases
dsseas) que ndo respondem a intervencdes
farmacéuticas. No entanto, ao comentar as
recomendacdes do estudo para cirurgia,
tratamento sistémico e radioterapia baseadas em
categorias diferentes de gravidade, Gimenes faz
um importante alerta. “Os critérios utilizados para
categorizar esses grupos s&o subjetivos, porém,
a impresséo é que o bom senso predominou
nas recomendacodes. Obviamente, ndo se trata
de regras rigidas. Cada caso deve ser discutido
dentro de um cenario multidisciplinar e as
condutas definidas de forma individualizada.”
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ESTUDOS EM DESTAQUE

Veja abaixo resumos de pesquisas iniciais sobre a Covid-19:

[SITTCIERTEEETEECEERE] - Cirurgia urolégica e Covid-19: como a pandemia estda mudando a maneira como operamos.

Nesse trabalho, os pesquisadores destacam que uma avaliacdo de risco-beneficio de cada paciente submetido a cirurgia deve
ser realizada durante a pandemia de Covid-19, com base na urgéncia da cirurgia e no risco de doenga e potencial de transmissao
viral. Pacientes com idade avancada e comorbidades tém maior incidéncia de mortalidade. Recomenda-se o teste pré-operatdrio
de rotina e a triagem de sintomas para identificar aqueles com Covid-19. O equipamento de protecao individual (EPI) adequado
para a equipe cirirgica é essencial para proteger os profissionais de salide e garantir uma forca de trabalho adequada. Para
pacientes positivos ou suspeitos de Covid-19, o uso de respiradores N95 é recomendado, se disponivel. O método de anestesia
escolhido deve tentar minimizar a aerossolizacdo do virus. As salas de pressao negativa sdo preferenciais para intubacao/
extubacao e outros procedimentos de aerossol. Embora a transmissao ainda ndo tenha sido demonstrada durante procedimentos
laparoscépicos e robéticos, devem ser feitos esforcos para minimizar o risco de aerossolizacao. Filtros de ar para particulas
ultrabaixas sdo recomendados para uso durante procedimentos minimamente invasivos a fim de diminuir o risco de transmissédo
viral. Os pacientes com Covid-19 devem ser separados dos pacientes néo infectados em todos os niveis de atendimento, incluindo
recuperacao, para diminuir o risco de infeccdo. As recomendacdes devem ser adaptadas ao ambiente local e continuaréo a evoluir
a medida que mais dados forem disponibilizados, a escassez de testes e EPIs for resolvida e uma vacina e terapéutica para
Covid-19 forem desenvolvidas.

Steward J, Kitley WR, Schmidt CM, Sundaram CPR Urologic surgery and COVID-19: How the pandemic is changing the way we operate
[published online ahead of print, 2020 Apr 25]. Journal of Endourology. 2020;10.1089/end.2020.0342.

https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/end.2020.0342

[ EN S TR TECKERE] - Fatores de risco de casos criticos e mortais de Covid-19: revisdo sistematica da literatura
e metanalise.

Essa metanadlise de 13 estudos, que somam mais de 3 mil pacientes, tem o objetivo de encontrar fatores de risco para a progresséo
da Covid-19 e, por meio de medidas clinicas adequadas, ajudar a reduzir o risco de doengas criticas e morte. Homens com mais
de 65 anos e histérico de tabagismo foram fatores de risco para progresséo da doenga em pacientes com Covid-19. A propor¢ao
de comorbidades subjacentes, como hipertensao, diabetes, doencas cardiovasculares e respiratdrias, foi estatisticamente e
significantemente maior em pacientes criticos em comparacdo com pacientes nao criticos. Manifestacdes clinicas como febre, falta
de ar ou dispneia foram associadas a progressédo da doenca.

Zheng Z, Peng F, Xu B, et al. Risk factors of critical & mortal COVID-19 cases: A systematic literature review and meta-analysis
[published online ahead of print, 2020 Apr 23]. Journal of Infection. 2020;50163-4453(20)30234-6.

https://www.journalofinfection.com/article/S0163-4453(20)30234-6/pdf

(o] S-Te [ EL CXXOMI B - Obesidade e saide metabdlica comprometida em pacientes com Covid-19.

Dados preliminares trazidos nesse estudo sugerem que pessoas com obesidade correm maior risco de Covid-19 grave. No
entanto, afirmam os autores, como os dados sobre parametros metabdlicos — como indice de Massa Corporal (IMC) e niveis de
glicose e insulina em pacientes com Covid-19 — s&do escassos, € necessdrio um aumento na notificacdo dessas informagdes para
melhorar o entendimento sobre a Covid-19 e o atendimento aos pacientes afetados.

Stefan N, Birkenfeld AL, Schulze MB, Ludwig DS. Obesity and impaired metabolic health in patients with COVID-19 [published online
ahead of print, 2020 Apr 23]. Nature Reviews Endocrinology 2020;10.1038/541574-020-0364-6.

https://www.nature.com/articles/s41574-020-0364-6.pdf




RECIEETIERGIEN T EXR T BE] - Consideracdes praticas da radioterapia por feixe de prétons do melanoma uveal durante
a pandemia de Covid-19: experiéncia do PTCOG ocular.

O melanoma uveal € um cancer ocular raro, mas com risco de mortalidade. Uma das alternativas de tratamento é a terapia
ocular por prétons. Nesse trabalho, o Grupo Cooperativo de Terapia de Particulas (PTCOG), a maior comunidade internacional
de provedores de terapia de particulas/prétons, revisita as praticas revisadas e orienta as condutas que devem ser adotadas em
conjunto com os hospitais. Um dos riscos que requerem maior atencdo é a transmissao do virus aos prestadores de cuidados
de saude que trabalham em estreita proximidade com o paciente, prevenindo potencial infeccdo nos cilios, lagrimas e cabelos.
Estratégias praticas podem ser adaptadas para reduzir o risco de transmisséo viral.

Mishra KK, Afshar A, Thariat J, et al. Practice considerations for proton beam radiotherapy of uveal melanoma during the COVID-19
pandemic: PTCOG Ocular experience [published online ahead of print, 2020 Apr 23]. Advances in Radiation Oncology. 2020;10.1016/].
adro.2020.04.010.

https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S2452-1094(20)30085-3

[FJEIECTTECYLRE]Y - Epidemiologia e transmissdo da Covid-19 em 391 casos e 1.286 de seus contatos préximos em
Shenzhen, China: um estudo de coorte retrospectivo.

Essa andlise mostra que o isolamento e o rastreamento de contatos reduzem o tempo durante o qual os casos sdo infecciosos em
uma determinada comunidade. Os autores afirmam que o impacto geral do isolamento e do rastreamento de contatos, no entanto,
é incerto e altamente dependente do nimero de casos assintomaticos. Além disso, as criangcas estdo em um nivel semelhante de
risco de infeccdo para a populacdo em geral, embora seja menos provavel que tenham sintomas graves; portanto, concluem os
autores, também devem ser consideradas nas analises de transmissédo e controle. Os resultados foram obtidos a partir de uma
metodologia que incluiu, de 14 de janeiro a 12 de fevereiro de 2020, 391 casos de SARS-CoV-2 e 1.286 contatos préximos.

Lessler J, Feng T et al. Epidemiology and transmission of COVID-19 in 391 cases and 1286 of their close contacts in Shenzhen, China:
a retrospective cohort study. Lancet Infectious Diseases. April 27, 2020. 1-9.

https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S1473-3099%2820%2930287-5

[ e e N N ERECE S EE] - Risco de difusédo de SARS-CoV-2 ao realizar cirurgia minimamente invasiva durante
a pandemia de Covid-19.

Nessa carta ao editor, cirurgides oncoldgicos do Departamento de Urologia da Universidade de Padova, na Itdlia, avaliam o risco de
difuséo de SARS-CoV-2 ao realizar cirurgia minimamente invasiva durante a pandemia de Covid-19. Recomenda-se, especialmente,
remover trocateres (objeto composto por um obturador, uma cénula e um selo) no final de um procedimento, ao fazer uma incisao
na pele e nos raros casos de conversao para cirurgia aberta. Antes de tais etapas, o uso generoso de succdo para remover
a fumaca e aerossol deve ser recomendado. Paralelamente, o cuidado deve buscar limitar a dispersdo ou derramamento de
fumaca dos trocateres (por exemplo, diminuindo a pressé@o do pneumoperiténio). Segundo os autores, infelizmente, mesmo os
urologistas que tém o privilégio de ser capazes de continuar executando o procedimento de forma minimamente invasiva devem
planejar bem os detalhes de suas atividades para minimizar os riscos para pacientes e profissionais de saude.

Novara G, Giannarini G, De Nunzio C, Porpiglia F, Ficarra V. Risk of SARS-CoV-2 Diffusion when Performing Minimally Invasive Surgery
During the COVID-19 Pandemic [published online ahead of print, 2020 Apr 13]. Eur Urol. 2020; S0302-2838(20)30247-5.

https://www.europeanurology.com/article/S0302-2838(20)30247-5/pdf
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[ XTI TECXNIEEE] - Pacientes com cancer parecem mais vulneraveis ao SARS-CoV-2: um estudo multicéntrico durante o
surto de Covid-19.

Pacientes com céancer que s&o infectados com Covid-19 tém muito mais risco de falecer ou de sofrer complicacdes graves do
que pacientes com Covid-19 que nZo tém céancer, de acordo com esse estudo. Em resultados divulgados on-line no Cancer
Discovery e relatados na reuni&o virtual da Associacdo Americana de Pesquisa do Céancer (AACR), uma equipe de pesquisadores
da China, Singapura e Estados Unidos mostrou que os pacientes com cancer que desenvolvem Covid-19 tém maior probabilidade
de desenvolver infeccdes hospitalares, desgaste toracico ou passar algum tempo na unidade de terapia intensiva (UTI). Os
pacientes que estdo sendo tratados com imunoterapia parecem estar em risco particularmente alto, aponta o consenso.

Dai M, Lie D, Liu M, et al. Patients with cancer appear more vulnerable to SARS-COV-2: a multi-center study during the COVID-19
outbreak. Cancer Discovery. aacr.ent.box.com/s/2mh5713e6irjvcz6hb4c6y72bulplixq. Published April 27, 2020. Accessed April 28, 2020.

https://cancerdiscovery.aacrjournals.org/content/early/2020/04/24/2159-8290.CD-20-0422.full-text.pdf

[N CIS T [E M T T[RRI B - Andlise aerodinamica do SARS-CoV-2 em dois hospitais de Wuhan.

Esse estudo investigou a natureza aerodindmica do SARS-CoV-2 medindo o RNA viral em aerossdis em diferentes areas de dois
hospitais de Wuhan durante o surto de Covid-19 em fevereiro e marco de 2020. A concentracdo de RNA do SARS-CoV-2 em
aerosséis detectados em enfermarias de isolamento e salas de pacientes ventiladas era muito baixo, mas elevado nas areas de
banheiro dos pacientes. Os niveis de RNA de SARS-CoV-2 no ar na maioria das areas publicas eram indetectaveis, exceto em
duas areas propensas a aglomeracéao, possivelmente devido a portadores infectados na multidao. Os autores descobriram que
algumas areas médicas inicialmente tinham altas concentragdes de RNA viral com distribuicdes de tamanho de aerossol mostrando
picos nas regides submicrométricas e/ou supermicrométricas, mas esses niveis foram reduzidos para niveis indetectaveis apés
a implementagéo de procedimentos rigorosos de higienizagdo. Embora nao tenha sido estabelecida a infectividade do virus
detectado nessas areas hospitalares, os autores propdem que o SARS-CoV-2 possa ter o potencial de ser transmitido por aerosséis.
Os resultados indicam que a ventilagéo da sala, o espaco aberto, a higienizagcdo do vestuario de protegao e o uso e desinfecgao
adequados das areas dos banheiros podem efetivamente limitar a concentracdo de RNA do SARS-CoV-2 nos aerossois.

Liu Y, Ning Z, Chen Y, et al. Aerodynamic analysis of SARS-CoV-2 in two Wuhan hospitals [published online ahead of print, 2020 Apr
27]. Nature. 2020;10.1038/541586-020-2271-3.

https://www.nature.com/articles/s41586-020-2271-3

[T Il T [EMEINC I C eV B E] - Caracteristicas e resultados de 21 pacientes graves com Covid-19 no estado de Washington.

Esse estudo é a primeira descricdo de pacientes criticos infectados com SARS-CoV-2 nos EUA. Eles apresentaram uma alta
taxa de doencas respiratérias graves e alto risco de morbidade. Ndo esta claro, destacam os autores, se a alta taxa de
cardiomiopatia nessa série de casos reflete uma complicacdo cardiaca direta da infeccdo por SARS-CoV-2 ou resultou do
quadro geral descontrolado da doenga. As limitacdes desse estudo incluem o pequeno nimero de pacientes de um Unico centro
— a populacéo do estudo incluiu residentes mais velhos em instalagdes de enfermagem especializadas —, e é provavel que nao
seja amplamente aplicavel a outros pacientes com doenca critica. No entanto, o estudo fornece algumas experiéncias iniciais
sobre as caracteristicas da Covid-19 em pacientes com doenga grave nos EUA e enfatiza a necessidade de limitar a exposicdo dos
residentes de asilos a SARS-CoV-2.

Arentz M, Yim E, Klaff L, et al. Characteristics and Outcomes of 21 Critically Ill Patients With COVID-19 in Washington State [published
online ahead of print, 2020 Mar 19]. JAMA. 2020; e204326.

https://jamanetwork.com/journals/jamalfullarticle/2763485

[l R EUAER-A iGN - Covid-19 na gravidez.

Essa revisdo mostra que a maioria das gestantes com infeccdo por SARS-CoV-2 apresenta a doenga do tipo leve a moderado.
O curso da doenca em mulheres gravidas é semelhante ao das nao gravidas em idade reprodutiva infectadas com SARS-CoV-2.
Segundo os autores, nenhuma evidéncia suporta a transmisséao vertical de Covid-19, incluindo o parto vaginal.

Lei Za et al. Coronavirus disease 2019 in pregnancy. International Journal of Infectious Disease. Published:April 27, 2020.

https://www.ijidonline.com/action/showPdf?pii=S1201-9712%2820%2930280-0
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