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RESUMO

O céancer de mama € a segunda neoplasia mais comum entre as mulheres, sendo mais prevalente
em mulheres entre 40 e 60 anos. Essa neoplasia, que representa a principal causa de morte por
cancer entre as mulheres brasileiras, pode ser diagnosticada a partir de exames de mamografia
e de ultrassom, sobretudo em mulheres mais jovens. Estudos recentes mostram que o
aparecimento e a progressao do cancer de mama pode ser influenciada pelos habitos alimentares
da mulher. Determinar a influéncia da alimentacdo no aparecimento, na progressao e no
tratamento do cancer de mama. Para esta revisdo integrativa, foram analisados artigos,
publicados em portugués e em inglés, entre os anos de 2017 e 2022, nas bases de dado Medline,
Pubmed, e Scielo, usando os descritores “cancer de mama”, “nutri¢ao”, “dieta” e “nutriente" O
estudo realizado por CACAU et al mostrou que 0s niveis de vitaminas A, D e E, em pacientes
que consultaram no servigo de mastologia estavam abaixo do recomendado, 0 que se torna
preocupante visto que essas vitaminas sdo importantes na prevencao do cancer. SOUZA et al,
observou em seus estudos transversais, que a obesidade e 0 sobrepeso estavam intimamente
relacionados com o aparecimento do cancer de mama, devido a hiperestimulacdo estrogénica.
CICCO et al mostra que o aconselhamento de mulheres a respeito do consumo de EPA e DHA
é fundamental para reduzir os efeitos da quimioterapia. JIA et al, em seus estudos detalhou o
efeito de cada um dos macronutrientes no surgimento e no desenvolvimento do cancer,
apontando para aqueles que tém seu consumo estimulado e aqueles que devem ter seu consumo
evitado. LIMA et al mostra em sua revisao de literatura a importancia de um acompanhamento
farmacoterapico durante a quimioterapia. O cancer de mama sofre grande influéncia de habitos
alimentares, devendo, alguns alimentos, como carnes vermelhas e bebidas alcoolicas serem
evitados. No entanto, ainda é necesséria a realizacdo de mais estudos a fim de verificar o
impacto da alimentacdo em grupos com fatores de risco especificos.

Palavras-chave: cancer de mama, nutricdo, dieta, nutrientes.

ABSTRACT

Breast cancer is the second most common neoplasm among women and is most prevalent in
women aged between 40 and 60. This neoplasm, which is the leading cause of cancer death
among Brazilian women, can be diagnosed through mammography and ultrasound
examinations, especially in younger women. Recent studies show that the onset and progression
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of breast cancer can be influenced by a woman's eating habits. To determine the influence of
diet on the onset, progression and treatment of breast cancer. For this integrative review, articles
published in Portuguese and English between 2017 and 2022 were analyzed in the Medline,

Pubmed and Scielo databases, using the descriptors "breast cancer™, "nutrition”, "diet" and
"nutrient”. The study by CACAU et al showed that the levels of vitamins A, D and E in patients
who consulted the mastology service were below the recommended level, which is worrying
given that these vitamins are important in cancer prevention. SOUZA et al observed in their
cross-sectional study that obesity and overweight were closely related to the onset of breast
cancer, due to oestrogen hyperstimulation. CICCO et al showed that counseling women on the
consumption of EPA and DHA is fundamental to reducing the effects of chemotherapy. JIA et
al, in their studies, detailed the effect of each of the macronutrients on the onset and
development of cancer, pointing out those that should be encouraged and those that should be
avoided. LIMA et al show in their literature review the importance of pharmacotherapeutic
monitoring during chemotherapy. Breast cancer is greatly influenced by eating habits and some
foods, such as red meat and alcoholic drinks, should be avoided. However, further studies are
still needed to verify the impact of diet on groups with specific risk factors.

Keywords: breast cancer, nutrition, diet, nutrients.

1 INTRODUCAO

O céancer de mama € a segunda neoplasia mais frequente na populacdo feminina
brasileira, representando a principal causa de morte por cancer em mulheres deste pais. Essa
neoplasia é mais comumente detectada em mulheres entre os 40 e 60 anos, mas a incidéncia
desta doenca em mulheres jovens abaixo dos 35 anos vem aumentando significativamente. A
epidemiologia desta doenca ilustra a necessidade da comunidade de salde analisar essa
patologia em busca de fatores protetivos e predisponentes, com o objetivo de diminuir os
indices, antecipar ao maximo o diagndstico e melhorar as perspectivas de cura.

Através de estudos, foi concluido que, terapia de reposicdo hormonal, etilismo,
obesidade, tabagismo, pos-menopausa, doengcas mamarias prévias, idade avancada, historico
familiar, exposicdo a radiacGes ionizantes e habitos de vida sdo fatores de risco para o
desenvolvimento de cancer mamaério. A obesidade eleva o nivel de estrogénio produzido no
tecido adiposo, assim como a ingestdo diaria de bebidas alcodlicas maior que 60 gramas
aumenta os niveis de acetaldeido, metabdlito do alcool, o qual é carcinogénico, mutagénico,
imunossupressor e também estimula a producao de estrogénio.

Um dos meios mais eficazes para a deteccdo do cancer de mama, € a realizacdo da
mamografia, sendo ela a responsavel por até 80% das descobertas da doenga. O autoexame das
mamas costuma detectar a doenca ja em estagio avangado, através do toque de nddulos internos

e alteracGes superficiais. Em mulheres com menos de 35 anos, com mamas densas, gravidas
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e/ou com processos inflamatdrios, opta-se pela realiza¢do do ultrassom mamario ao invés da
mamografial.

Este artigo busca encontrar na literatura as relacGes existentes entre a alimentagédo e
nutrientes consumidos com diminuicdo ou aumento da prevaléncia desta enfermidade,

caracteristicas do progndstico e auxilio na terapéutica.

2 OBJETIVO
Relacionar o aparecimento, 0 prognéstico e a perspectiva de cura do cancer de mama
com a qualidade da alimentacdo e ingestdo de determinados nutrientes, podendo eles

representarem fatores protetivos ou predisponentes desta doenca.

3METODOLOGIA

Este estudo se trata de uma revisdo integrativa da literatura na qual foram coletados
dados nas bases Medline, Pubmed, e Scielo, utilizando os descritores “cancer de mama”,
“nutricdo”, “dieta” e “nutrientes”. Como critério de inclusdo, foram selecionados artigos

publicados nos Gltimos 5 anos, em portugués e inglés. Foram excluidos artigos publicados em

outras linguas ou em anos anteriores a 2018.

4 RESULTADOS

Tabela 1: Artigos selecionados

Titulo do artigo Autor/Ano Tipo de estudo | Objetivos Resultados
Concentragfes CACAU etal | Estudo Analisar a relagéo As maiores incidéncias de
dietéticas de 2019 transversal entre a adequagéo inadequacédo foram observadas
micronutrientes dietética de alguns para vitaminas A, D e E e para
antioxidantes e micronutrientes e 0s | 0s minerais calcio e magnésio, 0
associacdo com resultados das que gera preocupacdes, devido
achados mamografias de ao fato de tais micronutrientes
mamogréaficos mulheres atendidas | serem importantes na prevencao
em um servico de do cancer de mama.
mastologia
Avaliacéo SOUZA et al Estudo Avaliar o Obesidade e sobrepeso estéo
nutricional e 2021 transversal comportamento intimamente relacionados ao CA
comportamento alimentar e a de mama; A nutricdo adequada
alimentar entre prevaléncia da extrapola as margens da
mulheres em obesidade em prevencao, sendo Util também
tratamento do cancer pacientes com CA no bem-estar das mulheres em
de mama de mama. tratamento
Nutrition and Breast | CICCO et al Revisdo de Analisar padrdes O aconselhamento nutricional
Cancer: A Literature | 2019 literatura alimentares e de alguns nutrientes durante o
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Review on
Prevention,
Treatment and
Recurrence

consumo de
nutrientes
especificos,
relacionando com
incidéncia,
recorréncia e
sobrevida do cancer
de mama.

tratamento do cancer de mama,
como o EPA e DHA, podem
auxiliar na reducdo dos efeitos
colaterais induzidos por
quimioterapia, bem como
podem contribuir para melhor
resposta terapéutica.

Association of JIA etal 2022 | Revisédo de Apresentar os efeitos | O consumo de frutas e vegetais
Healthy Diet and Literatura da associacdo entre | deve ser incentivado como
Physical Activity estilo de vida e medida para prevenir e
With Breast Cancer alimentacédo combater o cancer de mama. As
Lifestyle saudavel no carnes vermelhas devem ser
Interventions on desenvolvimento e evitadas, enquanto carnes
Oncology Education tratamento do c&ncer | brancas devem ser incentivadas
de mama devido ao alto teor de dmega 3.
Por fim, a ingestdo de lipidos
tém efeitos opostos em mulheres
pré e pds menopausa
Desenvolvimento de | LIMA et al Revisdo Entender as O estudo conclui que o
protocolo de 2021 bibliogréfica interacGes seguimento farmacoterapéutico
acompanhamento farmacoterdpicas em | visa alcancar resultados que
farmacoterapéutico a pacientes melhorem a qualidade de vida
pacientes em oncolégicos dos pacientes. Detectar e
tratamento de cancer resolver os problemas que
de mama aparecam no tratamento
oncolégico, de forma
sistematizada e documentada é
de suma importancia.
Interacdes FARIA et al Estudo Entender com que No presente estudo, a frequéncia
Medicamentosas ha | 2018 transversal Frequéncia as de interacGes farmaco-farmaco

Farmacoterapia de
Idosos com Cancer
atendidos em um
Ambulatério de
Onco-Hematologia

interacGes
podem levar a
quadros graves

foi elevada, acometendo
aproximadamente dois ter¢os
dos idosos. Observou-se ampla
variabilidade na frequéncia de
interacBes com resultados entre
16% e 75%. Destaca-se a
prevaléncia em torno de 50% de
interac@es classificadas como
graves

5 DISCUSSAO

Fonte: Autoria prépria

5.1 ASPECTOS NUTRICIONAIS RELEVANTES

Obesidade e sobrepeso sé@o fatores de risco conhecidos e perigosos ao CA de mama,

sendo estimado que menos de 30% das mulheres em tratamento se encontram em eutrofia?. De

acordo com 0 mesmo estudo, 33,3% estdo em sobrepeso e o restante, algo em torno de 40% das

entrevistadas, apresenta algum grau de obesidade, quando apenas o IMC é levado em

consideracdo. A circunferéncia abdominal, mais de 80% das pacientes sio classificadas como
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risco muito aumentado para complicagcdes metabolicas e 66,7% apresentam risco de doenca
cardiovascular.

Os nameros indicam relacdo entre sobrepeso e obesidade na incidéncia do CA de mama,
pois de fato ha correlacdo. A substituicdo do tecido estromal mamario por tecido adiposo é
comum na menopausa e perimenopausa. A gordura local passa a converter os androgénios
adrenais em estrogénio pela acdo da enzima aromatase, encontrada nos adipdcitos. Tal processo
é fisioldgico, porém quando ha excesso de gordura corporal o nivel de estrogénio convertido
também aumenta, causando um estado de inflamacéo crénica que promove o crescimento de
células cancerigenas’.

Apesar dessa correlacdo ser previamente conhecida, uma vez que 83,3% das
participantes disseram acreditar no impacto da alimentacdo no tratamento do CA de mama,
aproximadamente, apenas 70% das mulheres entrevistadas aceitaram rotinas de alteracdes
nutricionais2.  AcUcares, gorduras e carne vermelha foram reduzidos da dieta, enquanto
hortalicas, frutas e grdos foram mais preconizados. Refrigerantes e alcodlicos foram
substituidos por chés, sucos naturais e agua.

Essa mudanca foi realizada devido ao fato de que uma dieta de alto indice inflamatorio,
rica em gorduras, acUcares, e derivados de carne vermelha, esta associada ao risco da CA de
mama, uma vez que o carcinoma envolve inflamagéo cronica por aumento de tecido adiposo®.
Em contraponto, 12% das mulheres na p6s-menopausa as quais apresentam consumo adequado
de fibras (hortalicas, frutas e grdos), possuem menor risco de desenvolvimento de neoplasia
mamaria®. Além disso, a ingestdo de 10 gramas ao dia de fibra dietética reduz cerca de 4% do
risco de complicacdo desse tipo de cancer.

Embora os beneficios da alimentacdo saudavel sejam conhecidos como preventivos ao
surgimento do CA de mama, durante o tratamento, um plano terapéutico o qual abrange a
nutricdo é indicado. Cirurgia, radioterapia, quimioterapia, individualmente ou a unido dessas
terapéuticas pode acarretar em fadiga, nausea, constipacédo, excesso de peso ou falta de apetite
como efeitos colaterais tipicos nas pacientes. Agentes quimioterapicos agem também em
células saudaveis e, quando lesam células do trato gastrointestinal, geram vomitos, diarréias e
perda da absorcdo de nutrientes por inapeténcia.

A avaliacdo nutricional e plano terapéutico alimentar entram em agéo favorecendo o
bem-estar das mulheres em tratamento. Auxiliam na recuperacdo do estado nutricional e
emocional, diminuindo os efeitos colaterais dos agentes quimioterapicos e medicamentos. Cada

paciente deve sempre possuir uma dieta Unica e que considere suas necessidades nutricionais
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para uma melhor qualidade de vida, isso €, uma a¢do dietética individualizada deve ser sempre
preconizada.

No que se diz a respeito da prevencdo do cancer de mama, dentre os principais
micronutrientes avaliados, as vitaminas A, D e E e 0s minerais magnésio e calcio, se destacaram
pelas proporcoes significativas de inadequagdo na maioria das mulheres, correspondendo & um
importante fator de risco para a ocorréncia da patologia abordada. Tal deficiéncia nutricional
pode acarretar diversos prejuizos a satde, uma vez que esses nutrientes e vitaminas participam
de inumeros processos metabolicos importantes em nosso organismo.

Em relacdo a vitamina A, devido ao seu importante papel no controle do crescimento
celular, diferenciacdo e apoptose, muitos mecanismos vém sendo colocados para demonstrar
seus efeitos anticancerigenos. O &cido retindico (derivado da vitamina A) demonstrou inibir a
expressao de certos oncogenes, o que tem implicacdes importantes na prevengdo do cancer.
Altos niveis dessas substancias podem reduzir o risco de cancer de mama em até 19%, e quando
carotendides dietéticos adequados sdo consumidos, o0 risco de cancer de mama pode ser
reduzido em até 28%

A vitamina E é o principal antioxidante lipossolivel que compde as membranas
celulares, protegendo as células da lipoperoxidacdo e diminuindo a concentracdo dos radicais
livres. Além disso, desempenha um papel importante na inibicdo da producdo de nitrosaminas
e nitrosamidas cancerigenas,fazendo com que as respostas imunes sejam mais efetivas.
Concluiu-se que a ingestdo adequada dessa vitamina reduz o risco de cancer de mama em até
18%, e que a deficiéncia grave esta associada a um maior risco dessa patologia.

O magnésio pode prevenir a progressao do cancer de mama atraves de seu importante
papel na manutencéo da estabilidade do genoma, regulando a diferenciacéo celular, proliferacéo
e apoptose e prevenindo a angiogénese.

Ja o calcio, mineral mais abundante em nosso organismo, desempenha importantes
funcdes na salde Ossea, na funcdo muscular, vascular, transmissdo nervosa, sinalizacdo
intracelular e secrecdo hormonal. O consumo adequado de célcio em associagéo a vitamina D
estd associado a um menor risco de cancer de mama em mulheres na pré-menopausa.

A relacdo entre a alimentacdo e o cancer de mama ainda é muito discutida, mas se torna
elucidada no que se refere a ingestéo de carnes vermelhas, gordura animal e frituras associada
ao aumento do risco de desenvolvimento de cancer. Por outro lado, a ingestdo de frutas e
hortalicas é correlacionada com a redugdo do risco da doenca. O efeito protetor das frutas e
hortalicas se deve ao fato de esses alimentos serem as principais fontes de micronutrientes que

apresentam caracteristicas antioxidantes, relacionados a reducdo do risco de danos no DNA,
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supressdo da expressdo de oncogenes, ativacdo da expressdo de genes supressores tumorais,

modulacéo da angiogénese e das concentrages hormonais e da resposta imunoldgica.™

5.2 NUTRIENTES QUE AUXILIAM NO TRATAMENTO

Os acidos docosahexaenoico (DHA) e eicosapentaendico (EPA) sdo &cidos graxos
poliinsaturados da familia 6mega 3 que podem ser obtidos principalmente por meio da ingestéo
de peixes, 0leos vegetais e algumas sementes, como linhaca e chia. De acordo com estudos, 0s
dois nutrientes estdo envolvidos na reducdo da incidéncia do cancer de mama, contribuindo
para boa resposta terapéutica e diminuicao de efeitos colaterais durante a quimioterapia.

As pesquisas demonstraram que DHA e EPA, devido a estrutura quimica, podem induzir
a quimiossensibilizacdo por meio da alteragdo da integridade da membrana de células tumorais,
sem causar efeitos prejudiciais nas consideradas normais®. Eles também estdo envolvidos com
a producdo de espécies reativas de oxigénio e inibicdo da acdo de agentes antioxidantes em
células cancerigenas, o que pode auxiliar em melhores resultados das terapias convencionais,
principalmente em tumores considerados resistentes a terapéutica® Outro mecanismo
conhecido esta relacionado a propriedade anti-inflamatoria dos &cidos, especialmente o EPA,
gue por meio de uma cascata de producado leva a formacao de prostaglandinas, tromboxanos e
leucotrienos, contribuindo para inibi¢do do crescimento tumoral® Além disso, DHA e EPA
podem modular a expressao de genes associados ao metabolismo de lipideos e morte celular ao
se ligarem a receptores nucleares de células cancerigenas®

Devido a esses mecanismos, estudos indicam que a incorporacdo de DHA na dieta de
pacientes em tratamento de cancer de mama pode favorecer o aumento da sobrevida livre da
doenca, ligeira diminuicdo da anemia, trombopenia e toxicidade gastrointestinal associadas a
quimioterapia® Por fim, pesquisas demonstram que DHA e EPA sdo seguros, uma vez que nio
possuem efeitos cardiotoxicos, e sdo eficientes na reducdo de efeitos colaterais dos
quimioterapicos, como perda de densidade Gssea, neuropatia periférica e aumento ponderal®.

No cha verde, bebida feita a partir das folhas secas da planta Camellia sinensis, é
possivel encontrar catequinas, fitonutrientes da classe dos flavondides, que possuem
propriedades antioxidantes. Nesse contexto, a catequina epigalocatequina-3-galato (EGCG)
tem efeitos quimiopreventivos contra o cancer de mama, relacionados as suas agdes
antiproliferativas e pro-apoptoticas em células cancerigenas por meio da inibicdo de vias de
sinalizagio® Ademais, estudos relatam que as catequinas presentes no cha verde, em conjunto
com os antineoplasicos tamoxifeno ou paclitaxel, podem estar relacionados a uma terapéutica

promissora para alguns tipos especificos de cancer de mama, como 0s positivos para receptores
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de estrogénio, além de ajudar a aumentar a seguranca do quimioterapico® Por outro lado, um
estudo de coorte indicou que o consumo de certa quantidade de cha verde nos primeiros 60
meses do diagndstico de cancer de mama esta associado a uma maior sobrevida em pacientes
com o tipo triplo negativo®. Apesar disso, novas pesquisas ainda sdo necessarias para que o cha
verde seja utilizado como tratamento adjuvante do cancer de mama®.

Ademais, estudos preveem que a associagédo entre vitamina C e vitamina E durante a
terapéutica com tamoxifeno em mulheres com cancer de mama na p6s-menopausa, preservam
a peroxidacdo lipidica e danos ao DNA, o que garante um estado atioxidante adequado® De
outro modo, a suplementacédo de selénio pode auxiliar na diminuicdo dos efeitos colaterais das
terapias citotoxicas, sem afetar a capacidade anticancerigena® Contudo, essa suplementacéo
deve ser analisada com cautela e por meio de avaliacdo prévia, pois excesso de selénio é toxico
e pode levar a repercussdes indesejadas, como distarbios gastrointestinais e danos
neuroldgicos®. Em relacdo a vitamina D, estudos demonstraram que ela contribui para a
regulacdo de genes associados ao desenvolvimento do tumor, podendo reduzir o potencial
metastatico, a proliferacéo celular, inflamacéo e angiogénese®. Os suplementos vitaminicos e
minerais sdo bastantes utilizados durante o tratamento de pacientes com cancer, pois eles
possuem potencial de reduzir o dano oxidativo provocado pela quimioterapia e radioterapia®.
Entretanto, existe ainda uma grande discussao em relagdo ao uso de certos suplementos, uma
vez que esses antioxidantes podem estar envolvidos na diminuicdo da eficacia das drogas
quimioterapicas por protegerem células tumorais contra danos oxidativos causados por esse

tipo de terapéutica®.

5.3 INTERACAO FARMACO COM NUTRIENTE

O céancer de mama é, certamente, a neoplasia mais temida pelas mulheres, devido aos
desfechos do tratamento e aos efeitos psicolégicos que podem afetar tanto a sexualidade,
quanto a imagem pessoal’. A interagdo farmaco nutriente é algo inevitavel quando se fala de
algum tratamento neoplasico e esse tema ainda precisa ser debatido e desmistificado.

Dessa maneira, a interacdo medicamentosa é uma resposta farmacoldgica ou clinica a
administracdo de uma combinagdo de medicamentos, diferente dos efeitos de dois ou mais
agentes dados individualmente®. A repercussao final pode sofrer variagdes devido a interagéo,
aumentando ou diminuindo os principios ativos , assim pode promover o aparecimento de um
novo efeito que ndo ocorreu com um dos principios ativos sozinhos®. As ndo conformidades
relativas as associa¢fes de medicamentos podem ser do tipo Interagdes Farmacocinéticas

(alteracdo da velocidade ou a extensédo de absorc¢éo, distribuicao, biotransformacéo ou excrecéo
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de outro farmaco), ou Interacdes Farmacodindmicas (o efeito resulta da acdo dos farmacos
envolvidos no mesmo receptor ou enzima — sinergismo ou antagonismo)®. Entre as interacoes
medicamentosas que envolvem antineoplasicos, ciclofosfamida e fluoruracila foram os mais
predominantes. A interacdo entre ciclofosfamida e antieméticos antagonistas do receptor da
serotonina (como a ondansetrona) foi descrita em um trabalho revisional que orienta a escolha
do antiemético, baseada na eficacia, seguranca e no risco de interagdes medicamentosas®

E relativamente comum que o paciente faca uso de medicamentos simultaneamente,
isso pode ser considerado como um dos principais fatores de risco para ocorréncia de interacdes
medicamentosas e rea¢des adversas ao medicamento™ Outra cenario que complica tal interagdo
sd0 0s erros ocorridos durante o tratamento quimioterapico que envolvem dose, tipo ou volume
do diluente, omissédo de medicamentos, instrucdo de hidratacdo e um decimal no local errado,
cerca de 39% ocorrem na prescri¢ao, 12% na transcri¢do e 36% na administracdo 10. Isto posto,
0 risco de interacdo medicamentosa aumenta igualmente ao numero de farmacos prescritos ao
paciente, e, caso se encontre hospitalizado, os riscos aumentam devido a polifarmacia. Desse
modo, em unidades hospitalares, este tema precisa ter um enfoque especial, visto que a
polifarméacia, somada a gravidade e a inconstancia do quadro clinico dos pacientes, faz-se um
fator extremamente interessante devido & sua vulnerabilidade??.

Diante dessa situagdo, entender os riscos advindos das interacfes medicamentosas é tao
importante, ainda que, em alguns casos, tais interacGes sejam desejaveis. Autores sugerem
revisao da farmacoterapia (isso inclui ndo s6 farmacos antineoplasicos, terapias
complementares e alternativas, bem como automedicacéo) a fim de atenuar o uso exagerado de
medicamentos ; identificacdo prévia de interaces potenciais e manejo clinico prospectivo
adequado; acgdes interdisciplinares envolvendo profissionais de salde de diversas areas do

conhecimento, tal como farmacéuticos sdo essenciais para melhorar esse quadro®.

5.4 INFORMACAO NUTRICIONAL EXTRA RELEVANTE

O consumo de frutas e vegetais desempenha papel central no combate ao surgimento e
ao desenvolvimento do cancer de mama, o que explica o fato de seu consumo ser incentivado
para a prevencdo do surgimento e da progressao do cancer de mama. Essa classe de alimentos
é rica em polifendis, que regulam cascatas de sinalizag&o intracelular e inibem a atividade
enzimatica de proteinas tumorais, o que possibilita o controle da proliferacdo celular e pode ser
importante para evitar que metastases ocorram. Além disso, o0s polifendis sdo capazes de se
antagonizar a via de sinalizagdo dos estrogenos, 0 que causa inibigdo da producdo desse

hormdnio, que desempenha papel central no surgimento e na progressio do cancer de mama®3.
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As fibras possuem papel similar no controle dos niveis de estrégeno e, por isso, sdo capazes de
prevenir a carcinogénese.

Ademais, € importante analisar a influéncia de proteinas no tratamento do cancer de
mama. Em primeiro lugar, é valido lembrar que o consumo de proteina animal mal cozida deve
ser evitado durante a radioterapia e a quimioterapia, devido ao elevado risco de infec¢do. Nesse
sentido, sushi, ostras e carnes mal passadas sédo contraindicadas. Em segundo lugar, vale
ressaltar, que deve ser priorizado o consumo de carne de frango e de peixes, pois séo alimentos
ricos em Omega 3, que tem ac&o anti inflamatéria, e, assim, ajudam no controle da proliferacio
de células cancerigenas, por meio da reducdo da liberacdo de citocinas (incluindo TNF) que
estimulam a diviséo celular®®. Por outro lado, carnes vermelhas (sobretudo quando cozidas em
altas temperaturas) apresentam alto teor de aminas heterociclicas, compostos nitrosos,
hidrocarbonetos aromaticos policisticos e radicais livres, que aumentam a atividade estrogénica
e, assim, aumentam o risco do surgimento do cancer de mama e, uma vez instalado, aceleram
sua progresséo.

O consumo de lipides possui efeitos opostos em mulheres que encontram-se no periodo
pré e no periodo p6s menopausa. Enquanto no periodo pré menopausa o consumo de lipides
apresenta efeito protetivo sobre o surgimento do cancer de mama, no periodo pds menopausa,
a ingestdo dessa classe de alimentos representa um risco para o desenvolvimento do cancer®®,
As gorduras apresentam um efeito intracelular responsavel por cascatas de sinalizacdo que sdo
capazes de induzir a carcinogénese. Além disso, estudos recentes mostram que dietas ricas em
gorduras saturadas aumentam o risco de desenvolver cancer do tipo RE+.

Por fim, é valido notar que o consumo de alcool ¢é contraindicado, sobretudo durante o
tratamento, uma vez que essa substancia é capaz de elevar os niveis séricos de estrégeno,*® o

gue aumenta a predisposicdo da paciente ao desenvolvimento de cancer de mama.

6 CONCLUSAO

O Cancer de mama apresenta uma recorréncia importante e é considerado, ainda, um
desafio para a medicina, pois possui diferentes manifestacbes clinicas e morfoldgicas,
diferentes assinaturas genéticas e diferentes respostas ao tratamento terapéutico®. Seu
diagnostico precoce é, portanto, prioritario para que seu tratamento seja feito de forma correta
e eficaz.

Os aspectos nutricionais relacionados & prevencao e tratamento do cancer de mama sdo
especificos para cada caso, devido a heterogeneidade desse cancer e da individualidade do

paciente. Dessa forma, para a formulacdo de um plano nutricional adequado, tanto para sua
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prevencdo quanto para seu tratamento, € importante analisar as concentracfes dietéticas de
vitaminas A, C, D e E, célcio, magnésio, DHA e EPA. Além disso, devem ser estudados 0s
fatores de risco para o cancer mamario (terapia de reposicao hormonal, etilismo, obesidade,
tabagismo, pos-menopausa, doencas mamarias prévias, idade avancgada, historico familiar,
exposicao a radiacOes ionizantes e habitos de vida), pois eles interferem no desenvolvimento

nutricional da paciente, quanto a absorc¢ao de nutrientes e quanto ao seu metabolismo.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 28281-28294, nov./dec., 2023



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

28293

REFERENCIAS

[1] Silva, Pamella Aradjo da e Riul, Sueli da SilvaCéancer de mama: fatores de risco e detecgdo
precoce. Revista Brasileira de Enfermagem [online]. 2011, v. 64, n. 6 [Acessado 24 Outubro
2022] , pp. 1016-1021. Disponivel em: <https://doi.org/10.1590/S0034-71672011000600005>.
Epub 31 Maio 2012. ISSN 1984-0446. https://doi.org/10.1590/S0034-71672011000600005.

[2] Souza, M. C. de; Zastrow, P. K.; Coser, M. P. . Nutritional assessment and eating behavior
among women undergoing breast cancer treatment. Research, Society and Development, [S. I.],
v. 10, n. 13, p. 316101321169, 2021. DOI: 10.33448/rsd-v10i13.21169. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/21169. Acesso em: 3 nov. 2022.

[3] Bogliolo, L.; BRASILEIRO FILHO, G. Patologia. 8%d. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2011.

[4] Chen, S.; Chen, Y.; MA, S.; Zheng, R.; Zhao, P.; Zhang, L.; Liu, Y.; Yu, Q.; Deng, Q.;
Zhang K. Dietary fibre intake and risk of breast cancer: A systematic review and meta-analysis
of epidemiological studies. Oncotarget, v. 7, n. 49, p. 80980-80989, 2017.

[5] Moradi, S.; Issah, A.; Mohammadi, H.; Mirzaei, K. The Associations between Dietary
Inammatory Index and the Incidence of Breast and Prostate Cancer: A Systematic Review and
Meta-Analysis. Nutrition, v. 55, p. 168-178, 2018.

[6] De Cicco, P., Catani, M. V., Gasperi, V., Sibilano, M., Quaglietta, M., & Savini, 1. (2019).
Nutrition and Breast Cancer: A Literature Review on Prevention, Treatment and Recurrence.
Nutrients, 11(7), 1514. https://doi.org/10.3390/nu11071514

[7] Machado, M. X., Soares, D. A., & Oliveira, S. B. (2017). Significados do cancer de mama
para mulheres no contexto do tratamento quimioterapico. Physis Revista de Salde Coletiva:
433-451. https://doi.org/10.1590/S0103-73312017000300004.

[8] Amaral, P. A., Mendonga, S. M., Oliveira, D. R., Peloso, L.J., Pedroso, R. S., & Ribeiro,
M. A. (2018). Impact of a medication therapy management service offered to patients in
treatment of breast céncer. Brazilian Journal of Pharmaceutical Science: 1-12.
http://dx.doi.org/10.1590/s2175-97902018000200221.

[9] Faria, C. O., Reis, C. M., Santos, A. G., & Reis, A. M. M. (2018). Interacdes
Medicamentosas na Farmacoterapia de ldosos com Cancer atendidos em um Ambulatério de
Onco-Hematologia. Revista Brasileira de Cancerologia: 61-68.
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/119.

[10] Quemel, G. K. C., Da Silva, E. P., Conceicdo, W. R., Gomes, M. F., Rivera, J. G. B., &
Quemel, G. K, C. (2018). Revisao integrativa da literatura sobre o aumento no consumo de
psicotropicos em transtornos mentais como a depressdo. Brazilian Applied Science
Review:1384-1403. https://www.brazilianjournals.com/index.php/BASR/article/view/30182

[11] Lima, B. A,, Costa, C. L., Cavalcante, K. A. F., Pereira, S. M., Brito, M. A. M., & Jimenez,
K. L. (2021). Desenvolvimento de protocolo de acompanhamento farmacoterapéutico a
pacientes em tratamento de cancer de mama. Brazilian Journal of Health Review: 11321-11340.
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BJHR/article/view/30258.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 28281-28294, nov./dec., 2023


https://doi.org/10.1590/S0034-71672011000600005
https://doi.org/10.3390/nu11071514
https://doi.org/10.1590/S0103-73312017000300004
https://doi.org/10.1590/S0103-73312017000300004
http://dx.doi.org/10.1590/s2175-97902018000200221
http://dx.doi.org/10.1590/s2175-97902018000200221
http://dx.doi.org/10.1590/s2175-97902018000200221
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/119
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/119
https://rbc.inca.gov.br/revista/index.php/revista/article/view/119
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BASR/article/view/30182
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BASR/article/view/30182
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BJHR/article/view/30258
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BJHR/article/view/30258
https://www.brazilianjournals.com/index.php/BJHR/article/view/30258

Brazilian Journal of Health Review | 28294
ISSN: 2595-6825

[12] Yamagata, A. T., Coelho, R. M. P., Junior, B., Galato, D., Meiners, M. M. M. A., & Da
Silva, E. V. (2018). Perfil dos estudos de interacGes medicamentosas potenciais em hospitais
brasileiros: revisao integrativa. Revista Brasileira de Farmacia Hospitalar e Servicos de Salde:
1-9. https://www.rbfhss.org.br/sbrafh/article/download/386/375.

[13] Jia, T., Liu, Y., Fan, Y., Wang, L., & Jiang, E. (2022). Association of Healthy Diet and
Physical Activity With Breast Cancer: Lifestyle Interventions and Oncology Education.
Frontiers in public health, 10, 797794. https://doi.org/10.3389/fpubh.2022.797794

[14] CONTROLE do Céncer de Mama. [S. l], 16 set. 2022. Disponivel em:
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/controle-do-cancer-de-
mama.

[15] Cacau, Leandro Teixeira, et al. “Concentragdes Dietéticas de Micronutrientes
Antioxidantes E Associagdo Com Achados Mamograficos.” Nutr. Clin. Dieta. Hosp , 2019, pp.
14-21, pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/ibc-191613. Acessado em 10 de novembro de
2022

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 28281-28294, nov./dec., 2023


https://www.rbfhss.org.br/sbrafh/article/download/386/375
https://doi.org/10.3389/fpubh.2022.797794
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/controle-do-cancer-de-mama
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/controle-do-cancer-de-mama

