
IDENTIFICAÇÃO DAS MULHERES NÃO ELEGÍVEIS PARA RASTREIO

ORGANIZADO EM RISCO DE CANCRO HEREDITÁRIO

A IMPORTÂNCIA DOS CUIDADOS DE SAÚDE PRIMÁRIOS

Cerca de 10% dos novos diagnósticos de cancro da mama são feitos em mulheres com
menos de 45 anos que estão fora do grupo elegível para rastreio organizado do cancro da
mama (Norma da DGS).
Por esta razão, os cuidados de saúde primários têm um papel particularmente relevante no
rastreio dos factores de risco para cancro hereditário em mulheres não ilegíveis para o
rastreio organizado.
A história familiar deve ser pesquisada em todas as mulheres em idade jovem e
actualizada no tempo, por forma a identificar precocemente as que estão em risco de
cancro hereditário da mama e do ovário.

FACTORES GENÉTICOS DO CANCRO DA MAMA

Os factores genéticos são alterações ou mutações de genes que aumentam a
probabilidade do portador vir a ter determinadas doenças. As mutações herdadas do
BRCA1 e BRCA2 podem aumentar significativamente o risco individual de cancro da
mama.
Estas mutações genéticas podem ser herdadas pela via materna ou paterna e afectar
homens e mulheres. É por isso que deve ser considerada de alto risco para mutação do
BRCA qualquer pessoa em cuja história familiar haja um homem com cancro da mama, em
qualquer idade.

A HISTÓRIA FAMILIAR É A CHAVE PARA O DIAGNÓSTICO

A história familiar deve ser actualizada periodicamente, ao longo do tempo, pesquisando
os factores de risco que podem colocar a mulher em elevado risco de contrair cancro da
mama em idade jovem.

ALGUMAS REGRAS

Colher dados sobre todos os familiares com e sem cancro das últimas 3 gerações.

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/16805-breast-cancer-in-young-women
https://www.dgs.pt/normas-orientacoes-e-informacoes/normas-e-circulares-normativas/norma-122024-de-06122024-programa-de-rastreio-de-base-populacional-do-cancro-da-mama-pdf.aspx
https://www.racgp.org.au/getattachment/716ad445-67c8-42f1-9b7b-d1c95800cb80/200601kirk.pdf
https://www.cdc.gov/breast-ovarian-cancer-hereditary/causes/index.html
https://www.acog.org/womens-health/faqs/brca1-and-brca2-mutations#:~:text=BRCA1%20and%20BRCA2%20are%20tumor,which%20can%20lead%20to%20cancer.
https://www.cdc.gov/breast-cancer/about/men.html


A história materna e paterna são igualmente importantes, mesmo para o cancro da
mama e do ovário.
Documentar todos os cancros em ambos os ramos familiares e a idade do
diagnóstico.

 
ANTECEDENTES SUGESTIVOS DE SUSCEPTIBILIDADE GENÉTICA

 
Há dados particulares da história familiar indicativos de risco aumentado de
mutações do BRCA.

Existência de membros do mesmo ramo familiar afectados por cancro da mama e/ou
do ovário, em diferentes gerações.
Existência de familiares próximos com um diagnóstico de cancro da mama antes dos
45 anos de idade, especialmente se familiares do primeiro grau, se houver mais do
que um caso, ou se algum homem tiver tido cancro da mama em qualquer idade.
História pessoal de cancro do ovário ou diagnóstico de cancro do ovário em familiar
do primeiro grau em qualquer idade.
Existência de familiares de primeiro grau portadores das mutações BRCA1 ou
BRCA2.
Antecedentes de um ou mais familiares do primeiro grau (pai ou irmão) com cancro
da próstata, especialmente se o cancro foi diagnosticado numa idade jovem.

REFERENCIAÇÃO

As mulheres identificadas em risco elevado de poderem ser portadoras de mutação do
BRCA1 ou BRCA2 devem ser enviadas a consultas de aconselhamento genético.
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