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Saiba mais sobre a radioterapia
intraoperatoria para cancer de mama
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Tratamento individual

do cancer de mama

A importancia do tratamento
personalizado do cancer de mama

O cancer de mama (carcinoma mamario) é a forma mais comum
de cancer em mulheres, afetando também homens em 0,5 a 1%
dos casos.

Atualmente, se diagnosticado no estagio inicial, o cancer de

mama tem uma perspectiva de tratamento geralmente muito

boa. A disponibilidade de uma variedade de tratamentos ofe-
rece aos médicos um amplo espectro de op¢des de tratamento,
que podem ser adaptadas de forma ideal a cada paciente e ao

tumor.

A radioterapia moderna para o cancer de mama, em particular,
oferece uma variedade de tecnologias - desde solug¢des radio-
ativas (por exemplo, liquidos que sdo injetados diretamente
no tecido tumoral, a chamada braquiterapia) até solu¢des nao
radioativas (por exemplo, radioterapia baseada em elétrons e
fétons) - que permitem que médicos e pacientes determinem o
melhor curso de tratamento para cada individuo, levando em
conta as necessidades do paciente.

O fato de uma determinada forma de radioterapia ser adequada
para vocé depende de uma série de fatores.

Converse com seu meédico para saber mais sobre suas opcoes
de terapia.




Etapas no tratamento do cancer de mama
Do diagnostico ao acompanhamento
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Acompanhamento posterior

O diagnostico de cancer de mama é sempre perturbador e
levanta uma série de questdes sobre as quais vocé deve con-
versar com seu médico: Quais sao as proximas etapas, quais
sao minhas op¢oes de tratamento e como esse diagndstico
afetard minha vida e a vida de meus entes queridos?

Dependendo da sua situagdo pessoal, das particularidades do
tumor e do momento em que o tumor foi descoberto, uma
equipe de especialistas em cuidados com a mama desenvol-
vera um plano de tratamento personalizado para vocé.

Pode haver varias op¢des clinicamente apropriadas para vocé.
Nesse caso, vocé pode escolher o curso de tratamento de sua
preferéncia, consultando seu médico.

As opgdes e combinagdes de tratamentos possiveis e apropria-
das para o seu caso dependem de uma variedade de critérios

que devem ser discutidos detalhadamente com o seu médico.
No entanto, todos os pacientes com cancer de mama precisam
passar por uma cirurgia para remocao do tumor. Ha dois tipos
de cirurgia:

m mastectomia: remocao de toda a mama

m mastectomia parcial/lumpectomia: remocao do tumor
junto com uma pequena quantidade de tecido mamario
saudavel.

Antes e/ou depois da cirurgia, o tratamento médico (também
chamado de terapia sistémica) é frequentemente adicionado
ao plano de tratamento. Isso pode incluir:

m quimioterapia: medicamentos anticancer intravenosos
ou orais

m terapia hormonal: medicamentos para reduzir os niveis
de estrogénio

m imunoterapia: medicac¢do para ativar o sistema imunoldgico,
que detectam e matam as células cancerigenas.

Antes, durante ou ap0s a cirurgia, a radioterapia, como radia-
¢do de feixe externo ou interno, é frequentemente usada para
matar as células cancerigenas remanescentes.

A duracao de todo o tratamento depende da terapia que vocé
escolheu.

O tratamento de radioterapia geralmente leva de algumas
semanas a varios meses. Na melhor das hipoteses, a duracao
do tratamento pode ser reduzida de cerca de seis semanas
(radioterapia convencional com feixe externo) para um unico
dia (radioterapia intraoperatéria).

Independentemente do tipo de tratamento que vocé receber,
certifique-se de ter tempo suficiente para descansar. O trata-
mento do cancer de mama pode ser um processo emocional
e fisicamente exigente para vocé e seus entes queridos.
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Para muitos pacientes, o tratamento ndo termina com o tér-
mino da quimioterapia e/ou radiacdo. Especialmente no caso
de cancer de mama metastatico, pode haver tratamentos
adicionais.

Apds o tratamento, vocé deve visitar seu médico para fazer
check-ups regulares e monitorar de perto os resultados do
tratamento e o progresso da recuperagao.

Além dos exames fisicos realizados pelo seu médico, outras
medidas, como mamografias anuais e exames de ultrassom
das mamas, sao realizadas de acordo com a recomendacéo
do seu médico.

Se tiver preocupacdes com os efeitos colaterais de médio e

longo prazo, como irritacao da pele ou doenga cardiovascular,
ou se ja tiver detectado alteracbes em seu corpo, converse

com seu médico.

Alguns pacientes também acham muito Gtil falar sobre a doenca k

e as experiéncias de tratamento com familiares, amigos ou
grupos de autoajuda.
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O que é radioterapia intraoperatéria?
Entenda as opcdes de tratamento por radiacao
para o cancer de mama

Quando se trata de radioterapia intraoperatoria (IORT), ha

ma vari mé radioativ nao radioativos. Um
uma variedade de métodos radioativos e nao radioativos. U Em resumo

mé mais recentes é a IORT m foton - : N a - ; , <
dos metodos mais recentes € a IORT baseada em fétons, que m dose Unica precisa e direcionada que é administrada diretamente no local do tumor apés sua remogao

vem sen m mundo ha 25 anos. E mé ) ) .
em sendo usada em todo o mundo ha 25 anos. Esse método em pacientes de baixo risco

Ican xcelentes resul ialmente no cancer .- . g e
alcanca excelentes resultados, especialmente no cancer de m radiacdo local de alta dose do tecido-alvo com fétons cuja radiacdo diminui rapidamente

mama. E m vez lém rapi radiaca 2 - Ao o
ama. £ usado em vez de, ou alem da terapia de radiacdo de m pode ser usado como um tratamento auténomo (somente IORT; somente em pacientes de baixo risco)

feixe externa (EBRT), ou seja, radiacao de toda a mama a partir ou em combinacao (IORT + EBRT) para reduzir os deslocamentos para tratamento de terapia de radiacao

do exterior.

de feixe externo
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Tumor no tecido O tumor foi removido Apos a remocao do tumor, O leito do tumor é Apé6s a irradiacao, o

glandular da mama. cirurgicamente. o aplicador é colocado exposto a uma dose aplicador é removido
no leito do tumor durante unica e direcionada e a incisdo é fechada.
o procedimento. de radiacao.

Radioterapia intraoperatoéria (IORT)
vs. radioterapia de feixe externo (EBRT)
Uma comparacao de diferentes tratamentos de radiacao
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tratamento
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@ Dependendo do tipo de tumor e do plano de tratamento, a IORT pode ser usada como um tratamento auténomo (pacientes de baixo risco) ou em combina¢ao com a EBRT.



Vantagens da radioterapia intraoperatoria

Efeitos comparados a terapia convencional

Pode reduzir a necrose por radiagao em areas de risco,
com o objetivo de preservar o tecido saudavel e os
6rgaos proximos a mama.

Pode causar menos efeitos colaterais induzidos pela
Q radiagcao, menos dor e melhores resultados cosméticos.
ﬂ Entretanto, € provavel que a cirurgia ainda deixe uma
cicatriz.

I/ Oferece tratamentos mais curtos.
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Ajuda a reduzir o custo total do tratamento.

Os tratamentos mais curtos reduzem o
numero de viagens do paciente ao centro
de radioterapia, 0 que resulta em menos
emisséo de CO,.



Perguntas frequentes

Como a radioterapia intraoperatoria afeta o tecido
saudavel e os 6rgaos ao redor da minha mama?

Devido a queda acentuada da dose de radiacao, a IORT local
esta minimizando o risco de danificar os 6rgaos circundantes
ou o tecido saudavel.

Ficarei radioativo(a) durante ou apés a radioterapia
intraoperatoria ou representarei um risco para
outras pessoas?

Ndo. A IORT baseada em fotons e elétrons ndo usa nenhum
material radioativo; em vez disso, esse tratamento se baseia
em ondas eletromagnéticas, ou seja, elétrons ou fotons que
se movem rapidamente. No momento em que os dispositi-
vos de tratamento sao desligados, nenhuma outra radiacao
é liberada ao redor do dispositivo ou no corpo do paciente.
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Sentirei alguma dor ou desconforto durante a
radioterapia intraoperatoria?

Como a radioterapia intraoperatéria é realizada sob anestesia, o
paciente ndo sente a radiagao em si. Entretanto, como a radiacao
afeta o tecido, os pacientes podem sentir algo parecido com uma
qgueimadura de sol apds a terapia. Em comparagao com a EBRT,
a IORT pode causar menos efeitos colaterais induzidos pela
radiagdo, menos dor e melhores resultados cosméticos para

pacientes com cancer de mama.

Precisarei de tratamentos adicionais de radioterapia
apos a IORT?

Isso depende do tratamento IORT prescrito por seu médico. No
caso da IORT de dose Unica, ndo é necessaria nenhuma radio-
terapia adicional. No caso da IORT de reforco, sao necessarias
sessoes adicionais de EBRT, mas ainda menos do que no caso do
tratamento com EBRT isolado.

O que é radiacao de reforco?

Radiacao de reforco significa que o leito do tumor é exposto
a uma dose de radiagao mais alta Unica, local e precisa, além
da terapia de radiacdo de feixe externo (EBRT). A radioterapia
intraoperatoria (IORT) pode ser realizada como um trata-
mento Unico (pacientes de baixo risco) ou como um reforgo.
Isso é decidido em consulta com o médico responsavel pelo
tratamento.




Clinicas em sua area que oferecem
radioterapia intraoperatoria
Leia 0 cddigo QR para saber mais!

www.zeiss.ly/clinicfinder

Este folheto foi desenvolvido com o apoio de pacientes e especialistas
em cdncer de mama.

Este folheto tem o objetivo de fornecer apenas informacées bdsicas. Ele nGo
se destina a fornecer orientacdo médica e ndo substitui a consulta médica,
na qual vocé serd informado sobre o0s possiveis riscos, efeitos colaterais e
limitacées da radioterapia intraoperatdria.
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