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Introdução: o prognóstico do câncer de mama (CM) está 
relacionado à extensão da doença, medida pelo sistema 
TNM. O tamanho tumoral (T) é um poderoso marcador 
prognóstico de fácil mensuração. Sua utilização como 
desfecho substituto de mortalidade (que requer obser-
vação por longos períodos de tempo) pode contribuir 

saúde pública, visando a prevenção secundária do CM. 
Objetivos
com CM ao diagnóstico (com ênfase no T) e as formas de 
tratamento cirúrgico utilizadas no Hospital de Clínicas de 
Porto Alegre (HCPA), ao longo de três décadas. Métodos:
coorte retrospectiva de 1607 pacientes, operadas no 
HCPA, de 1972 a 2002, com avaliação do T patológico, 
status axilar, grau, receptores hormonais, tipo de cirur-

Resultados: cerca 
de 75% dos casos ocorreram entre as idades de 41 e 

70 anos; O T reduziu de 3,6 para 2,8 cm, em média. A 
porcentagem de cirurgias conservadoras aumentou de 
17,3 para 43,2%. O status
um melhor diagnóstico precoce. As demais variáveis não 

Conclusões: a diminuição 
do T de 0,8 cm nesse período é, provavelmente, marcador 

aumento percentual de diagnósticos em estágios iniciais e 
aumento na taxa de cirurgias conservadoras. São números 
ainda inferiores aos observados em países desenvolvidos, 
para os quais o ponto de corte do T para a viragem prog-
nóstica  de 1,5 cm. Comparada à literatura, houve elevada 
ocorrência de CM em mulheres com menos de 40 anos de 
idade: 13 versus 5%.
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