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RESUMO

O cancer de mama ¢ uma das principais causas de morbimortalidade entre as mulheres em todo o mundo,
representando um desafio continuo para a saude publica. A detecc¢do precoce e a escolha adequada do tratamento
sdo fatores determinantes para o prognostico da doenga. Nesse contexto, os biomarcadores t€ém se destacado
como ferramentas fundamentais no diagnostico, na avaliagdo progndstica e na definicdo de estratégias
terapéuticas personalizadas. Assim, foi realizada uma revisdo narrativa da literatura sobre os principais
biomarcadores utilizados no cancer de mama, analisando sua relevancia clinica e as inovagdes tecnoldgicas
relacionadas a sua identificagdo. A pesquisa foi conduzida com base em artigos publicados entre 2018 e 2024,
extraidos de bases cientificas como PubMed, SciELO, ScienceDirect e Google Académico, reunindo evidéncias
cientificas atualizadas sobre biomarcadores amplamente utilizados, como os receptores hormonais (ER e PR),
HER2, CA 15-3, CEA, bem como sobre novas abordagens moleculares, como o DNA tumoral circulante
(ctDNA), microRNAs e alteragdes epigenéticas. Os resultados visam contribuir para o avango da oncologia de
precisdo, promovendo diagnodsticos mais precoces, tratamentos mais eficazes e melhor monitoramento da
resposta terapéutica, colaborando para a reducdo da mortalidade por cancer de mama e para a melhoria da
qualidade de vida das pacientes.

Palavras-chave: Cancer de mama, Marcadores tumorais, Prevencao., Diagnostico, Tratamento.
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ABSTRACT

Breast cancer is one of the leading causes of morbidity and mortality among women worldwide, representing a
continuing public health challenge. Early detection and appropriate treatment selection are determining factors
for disease prognosis. In this context, biomarkers have emerged as fundamental tools in diagnosis, prognostic
assessment, and the definition of personalized therapeutic strategies. Therefore, this study conducted a narrative
review of the literature on the main biomarkers used in breast cancer, analyzing their clinical relevance and
technological innovations related to their identification. The research was based on articles published between
2018 and 2024, extracted from scientific databases such as PubMed, SciELO, ScienceDirect, and Google
Scholar, gathering up-to-date scientific evidence on widely used biomarkers, such as hormone receptors (ER and
PR), HER2, CA 15-3, and CEA, as well as on new molecular approaches, such as circulating tumor DNA
(ctDNA), microRNAs, and epigenetic alterations. The results aim to contribute to the advancement of precision
oncology, promoting earlier diagnoses, more effective treatments and better monitoring of therapeutic response,
helping to reduce breast cancer mortality and improve patients' quality of life.

Keywords: Breast cancer, Tumor markers, Prevention, Diagnosis, Treatment.

1 INTRODUCAO

O cancer ¢ uma doenca extremamente complexa, considerado um problema de saude
publica mundial (WHO, 2018). O nimero de casos novos de cancer cresce a cada ano, e para
cada ano do triénio 2023-2025 sdo esperados 704 mil casos novos de cancer no Brasil, com
destaque para as regides Sul e Sudeste, que concentram cerca de 70% da incidéncia, segundo
a estimativa do Instituto Nacional de Cancer (INCA) (Instituto Nacional Do Cancer, 2023).
Tal sindrome clinica ¢ extremamente complexa, envolvendo multiplos fatores que vao desde a
base genética até a resposta individual as terapias. Com o avango do conhecimento, novos
fatores como a plasticidade fenotipica e a reprogramagdo epigenética, vém sendo
reconhecidos como elementos-chave na progressao tumoral (Hanahan, 2022).

No Brasil, o cancer de mama ¢ a segunda neoplasia de maior incidéncia entre as
mulheres em todas as regides, com destaque para as Regides Sul e Sudeste. Para cada ano do
triénio 2023-2025, estima-se a ocorréncia de 73.610 novos casos, correspondendo a uma taxa
ajustada de 41,89 por 100 mil mulheres (Instituto Nacional Do Cancer, 2022a). Essa neoplasia
¢ também a mais comum entre as mulheres em escala global, independentemente do nivel de
desenvolvimento dos paises. Segundo dados da Agéncia Internacional para a Pesquisa sobre o
Cancer (IARC), cerca de 44 milhdes de pessoas convivem atualmente com algum tipo de
neoplasia em nivel global, sendo o cancer de mama responsavel por uma propor¢ao
significativa desses casos. Dados mais recentes da Organizacdo Mundial da Satde estimam
que, em 2022, cerca de 2,3 milhdes de mulheres foram diagnosticadas com cancer de mama,
resultando em aproximadamente 670 mil mortes em todo o mundo. Ademais, a incidéncia da
doenca aumenta progressivamente com a idade, e mais de 80% dos casos de cancer de mama

sdo diagnosticados em mulheres com mais de 50 anos (WHO, 2024).
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Apesar de o cancer de mama ser significativamente mais prevalente em mulheres,
estima-se que aproximadamente 1% dos casos diagnosticados ocorrem em homens (et al.,
2024). Embora raro, o cancer de mama masculino apresenta caracteristicas clinicas e
biologicas semelhantes as do tipo que acomete mulheres, o que possibilita, em muitos casos,
uma resposta terapéutica eficaz e uma sobrevida prolongada livre de recidiva (Fentiman et al.,
2006; Konduri et al., 2020) No Brasil, segundo dados do Instituto Nacional de Cancer
(INCA), foram registrados 207 obitos de homens por cancer de mama no ano de 2020,
evidenciando a relevincia da deteccdo precoce e do tratamento adequado também nessa
populacao (INCA, 2021).

Quando detectado precocemente, o cancer de mama apresenta um prognostico
favoravel; contudo, nos estdgios avancados com presenca de metastases, as chances de cura
tornam-se significativamente reduzidas. A taxa de sobrevida média apds cinco anos do
diagnostico ¢ de cerca de 85% em paises desenvolvidos e 80% no Brasil — avangos
atribuidos ao rastreamento mamografico e a evolucao dos tratamentos. Além da idade, outros
fatores de risco incluem histérico familiar, aspectos hormonais e reprodutivos, obesidade e
estilo de vida (Ministério da Saude, 2018).

Nesse contexto, o impacto do cancer de mama transcende as taxas de sobrevivéncia,
estendendo-se a uma variedade de desafios fisicos, emocionais e sociais que comprometem
significativamente a qualidade de vida das pacientes. Sobreviventes enfrentam riscos
persistentes de recorréncia, desenvolvimento de novos tumores primarios e efeitos colaterais
relacionados ao tratamento, que podem emergir tanto em curto quanto em longo prazo (Lopes
et al., 2018). Esses agravos sdo frequentemente agravados por fatores psicossociais, genéticos,
reprodutivos e ocupacionais, demandando uma atencao integral a satide da mulher (Mathias et
al., 2022). Assim, devido a complexidade de cuidado do paciente, torna-se imperativa a
adocdo de uma abordagem multidisciplinar e personalizada, centrada nas necessidades
individuais das pacientes e fundamentada nas melhores evidéncias cientificas disponiveis
(INCA, 2023).

As taxas de incidéncia e mortalidade do cancer de mama podem ser significativamente
reduzidas por meio da adogdo de estratégias voltadas a prevengdo e a detecg¢do precoce da
doenca. Atualmente, o diagndstico do cancer de mama ¢ baseado principalmente em técnicas
de imagem, entre as quais a mamografia ¢ o principal método de triagem, e na confirmagao
histopatologica em amostras de bidpsia de tecido (Wang, 2017; Jafari et al., 2018). No
entanto, a obtencdo de uma bidpsia tecidual apresenta-se como um procedimento de dificil

realizacdo, e os dados moleculares e genéticos do tumor obtidos por meio desse método
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geralmente oferecem informagdes limitadas (Wang, 2017). Nesse cendrio, destaca-se o papel
crescente dos marcadores tumorais, ferramentas fundamentais tanto para o diagndstico quanto
para o progndstico e a definicdo do tratamento. Tecnologias como a imuno-histoquimica,
aliadas a identificagdo de marcadores moleculares, t€ém contribuido para uma compreensao
mais aprofundada do comportamento bioldgico das neoplasias mamadrias, permitindo a
estratificacdo dos pacientes e a adog¢do de terapias mais especificas e eficazes (Afzal et al.,
2022; Elmore et al., 2024).

Os biomarcadores sdo moléculas bioldgicas detectaveis no sangue, em outros fluidos
corporais ou em tecidos, que refletem processos fisioldgicos normais ou patologicos, além de
indicarem a resposta a intervengdes terapéuticas (Silva; Castro; Figueiredo, 2020). No
contexto do cancer de mama, os biomarcadores tumorais configuram-se como ferramentas
fundamentais para o manejo clinico da enfermidade, ao fornecerem informagdes essenciais
para o diagndstico precoce, avaliacdo prognostica, monitoramento da resposta ao tratamento e
detec¢do de recidivas. Com os avancos nas tecnologias moleculares e na compreensdo da
biologia tumoral, a identificagdo de biomarcadores especificos tem contribuido de forma
significativa para o aprimoramento da precisdo na oncologia personalizada (Elmore et al.,
2024).

No cancer de mama, os biomarcadores podem ser classificados em diversas categorias,
incluindo genéticos e moleculares, marcadores séricos e células tumorais circulantes (CTCs).
Receptores hormonais, como os de estrogénio (ER) e progesterona (PR), bem como o
receptor do fator de crescimento epidérmico humano 2 (HER2), desempenham um papel
fundamental na defini¢do de condutas terapéuticas e na estimativa do progndstico. Por sua
vez, marcadores séricos como CA 15.3 (antigeno cancerigeno 15.3), CA 27.29 (antigeno
cancerigeno 27.29), e CEA (antigeno carcinoembrionario) sdo empregados no monitoramento
da resposta ao tratamento e na deteccdo de recidivas, embora apresentem limitagdes em
relacdo a especificidade e sensibilidade. Tecnologias emergentes, como a analise de CTCs e
do DNA tumoral circulante (ctDNA), representam estratégias promissoras para a avaliacao
em tempo real da carga tumoral e das caracteristicas moleculares da neoplasia (Afzal et al.,
2022; Anders et al., 2024).

Apesar dos avangos tecnoldgicos e cientificos no campo dos biomarcadores tumorais,
sua aplicabilidade clinica ainda enfrenta desafios relevantes que limitam o uso universal
dessas ferramentas no manejo do cancer de mama. A variabilidade bioldgica entre os
pacientes, aliada as limitagdes inerentes a sensibilidade e especificidade dos testes,

compromete a capacidade dos marcadores de refletirem com precisdo a heterogeneidade
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tumoral. Além disso, a interpretacdo dos resultados exige uma compreensdo aprofundada dos
contextos clinicos individuais, os quais podem variar significativamente entre diferentes
populagdes. Soma-se a isso a dificuldade de integracao das tecnologias emergentes na pratica
assistencial, especialmente em virtude de barreiras econdmicas, logisticas e da necessidade de
infraestrutura especializada, muitas vezes ausente em centros de saude menos equipados
(Barzaman et al., 2020; Lee et al., 2023). Diante desse cenario, este artigo propde-se a analisar
criticamente os avangos recentes no uso de marcadores tumorais no diagnoéstico e tratamento
do cancer de mama, destacando suas aplicacdes clinicas, as evidéncias que embasam sua
utilizacdo, bem como as limitagdes atuais. Ao oferecer uma abordagem abrangente, espera-se
contribuir para o aperfeicoamento das praticas clinicas e subsidiar futuras investigacdes

voltadas a personalizagdao do cuidado oncolégico.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, cujo objetivo foi reunir, analisar e
discutir publicacdes cientificas relevantes que abordam a aplicagdo de biomarcadores no
cancer de mama, com énfase em seus aspectos diagnosticos, progndsticos e terapéuticos. Esse
tipo de revisdo permite uma abordagem abrangente e interpretativa sobre o tema, favorecendo
a construg¢do de um panorama tedrico consistente e atualizado.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados cientificas: PubMed, SciELO,
ScienceDirect e Google Académico. Serdo utilizados descritores em portugués e inglés, como:
“cancer de mama”, “biomarcadores”, “diagnostico”, “progndstico”, “tratamento”, “breast
cancer”, “biomarkers”, “diagnosis”, “prognosis” e “treatment”, combinados por meio dos
operadores booleanos AND e OR a fim de aprimorar a precisao dos resultados obtidos. Foram
incluidos artigos publicados entre os anos de 2018 e 2024, disponiveis nos idiomas portugués
e inglés, que apresentassem relagdo direta com o tema proposto. Também foram considerados
documentos oficiais e diretrizes de instituigdes reconhecidas, como o Instituto Nacional de
Cancer (INCA) e a Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Trabalhos anteriores a esse recorte
temporal foram utilizados apenas quando considerados essenciais para o embasamento tedrico
do estudo.

A selecdo do material foi conduzida com base na leitura dos titulos, resumos e textos
completos, respeitando os critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos. Apos
essa etapa, os artigos selecionados foram organizados e analisados criticamente, conforme os

eixos tematicos definidos nos objetivos especificos deste projeto.
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3 RESULTADOS E DISCUSSOES

A presente revisdo narrativa realizada permitiu reunir e analisar publicagdes cientificas
recentes que abordam a aplicagdo de biomarcadores no cancer de mama, considerando seus
papéis diagnosticos, prognosticos e terapéuticos. Observou-se que, nas ultimas décadas,
houve um avango significativo nas tecnologias moleculares, permitindo a identificacdo de
novos marcadores e a ampliacao do uso clinico de painéis gendmicos e protedmicos. A seguir,
apresentam-se os principais achados organizados de acordo com os objetivos especificos deste

estudo.

3.1 Biomarcadores no diagnéstico do cincer de mama

Os biomarcadores t€ém desempenhado papel essencial no diagndstico do cancer de
mama, permitindo maior precisdo na caracterizacao tumoral e no direcionamento terapéutico.
Entre os marcadores classicos, destacam-se os receptores hormonais de estrogénio (ER) e
progesterona (PR), bem como o receptor do fator de crescimento epidérmico humano tipo 2
(HER2). A avaliacdo conjunta desses marcadores ¢ amplamente empregada para defini¢dao do
subtipo molecular e para escolha das terapias mais adequadas (Afzal et al., 2022; Brasil,
2018). A determinagdo do status de HER2, por exemplo, permite identificar pacientes que se
beneficiam de terapias-alvo especificas, como trastuzumabe e pertuzumabe, representando um
marco na medicina personalizada (Lee et al., 2023). Ja os receptores hormonais ER e PR estao
associados a sensibilidade a terapia enddcrina e, consequentemente, a melhores desfechos
clinicos. Além desses marcadores, os testes genéticos para os genes BRCA1 e BRCA2 tém se
consolidado como ferramentas importantes para o diagnostico de predisposi¢ao hereditaria e
para a tomada de decisdo clinica, especialmente em mulheres com historico familiar
significativo (Silva; Castro; Figueiredo, 2020).

Marcadores séricos como CA 15-3 e CEA, embora menos especificos, continuam
sendo utilizados como auxiliares no monitoramento da doenga e na detecc¢ao de recidivas. No
entanto, estudos recentes indicam que sua utilidade no diagndstico inicial ¢ limitada devido a
baixa sensibilidade, refor¢cando a necessidade de abordagens complementares (Anders et al.,
2024). Nesse cenario, técnicas emergentes como a biopsia liquida e a analise do DNA tumoral
circulante (ctDNA) tém mostrado potencial promissor para o diagnostico precoce € a

avaliacdo dindmica da carga tumoral (Afzal et al., 2022; Lee et al., 2023).

3.2 Biomarcadores como ferramentas progndsticas
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Os biomarcadores progndsticos permitem estimar o risco de recorréncia e a sobrevida
global das pacientes, auxiliando na estratificacdo de risco e na decisdo terapé€utica. Perfis
multigénicos, como Oncotype DX, MammaPrint e Prosigna, t€m se destacado por fornecer
informagdes sobre a probabilidade de recorréncia e o beneficio do tratamento adjuvante,
especialmente em pacientes com tumores hormonio-positivos € HER2-negativos (Barzaman
et al., 2020).

Estudos recentes também demonstram que o indice de proliferacao celular Ki-67 tem
valor prognoéstico relevante, embora ainda haja divergéncias quanto a padronizacdo de sua
avaliagdo (Elmore et al., 2024). Além disso, a presen¢a de mutacdes em genes como TP53,
PIK3CA e GATA3 tem sido associada a diferentes comportamentos clinicos, refletindo a
heterogeneidade molecular do cancer de mama e contribuindo para o refinamento dos

modelos progndsticos.

3.3 Aplicacao dos biomarcadores nas terapias direcionadas

Os biomarcadores desempenham um papel fundamental na avaliacdo da resposta
terapéutica no cancer de mama, permitindo tratamentos mais eficazes ¢ personalizados. Os
receptores hormonais positivos (ER e PR) sdo amplamente utilizados para determinar a
elegibilidade para terapias hormonais, como tamoxifeno e inibidores de aromatase, em
tumores que expressam esses receptores (Duffy et al., 2017). A superexpressao do HER2 ¢
indicativa de terapias-alvo com trastuzumabe ou pertuzumabe, essenciais no tratamento de
cancer de mama HER2-positivo (Piccart et al., 2001). O Ki-67, marcador de proliferacao
celular, auxilia na avaliacdio da agressividade tumoral e na previsdo de resposta a
quimioterapias (Davey et al., 2021). As mutagdes nos genes BRCA1 e BRCA2, associadas a
deficiéncia na recombinagdo homologa, indicam maior sensibilidade a inibidores de PARP,
como olaparibe e talazoparibe (Watkins et al., 2017). Além disso, biomarcadores como p53 e
PIK3CA tém sido investigados para prever a eficacia de terapias especificas, incluindo

quimioterapia e terapias-alvo.

3.4 Avancos tecnologicos e novos biomarcadores no cancer de mama

Nas tultimas décadas, o avanco das tecnologias moleculares tem impulsionado a
descoberta e a validagdo de novos biomarcadores no cancer de mama, permitindo um
entendimento mais abrangente dos mecanismos envolvidos na carcinogénese € na progressao
tumoral. O desenvolvimento de técnicas de sequenciamento de nova geracdo (NGS),

transcriptomica, protedmica e epigendmica tem proporcionado uma analise mais detalhada
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dos perfis genéticos e epigenéticos das células tumorais, contribuindo para a identificacao de
assinaturas moleculares especificas associadas ao prognostico e a resposta terapéutica (Afzal
et al., 2022; Barzaman et al., 2020).

Um dos avangos mais promissores ¢ o uso da biopsia liquida, técnica minimamente
invasiva que permite detectar DNA tumoral circulante (ctDNA) e células tumorais circulantes
(CTCs) no sangue periférico. Essa abordagem tem se mostrado util ndo apenas na detecgdo
precoce da doenga, mas também no monitoramento dindmico da resposta ao tratamento e na
identificacdo de mutacdes associadas a resisténcia terapéutica (Afzal et al., 2022, Duque et al.,
2022). Além disso, a analise de microRNAs (miRNAs) e exossomos vem ganhando destaque
por refletirem a atividade molecular tumoral e possibilitarem a detec¢do de alteragdes em
estagios iniciais da doenga (Lee et al., 2023).

Outros estudos tém evidenciado o papel de alteracdes epigenéticas, como a
hipermetilacdo de promotores génicos e a modificacdo de histonas, na regulagdo da expressao
de genes relacionados a proliferacdo e a apoptose celular (Silva; Castro; Figueiredo, 2020).
Uma revisdao sistematica que incluiu 136 estudos com 17.709 pacientes mostrou que
biomarcadores em sangue — particularmente microRNAs circulantes — exibiram alta
sensibilidade e especificidade para diagnosticos de cancer de mama, inclusive em estagios
iniciais (Duque et al., 2022). Em um estudo de 2025, um painel de metilagdo de DNA livre de
célula (cfDNA methylation) com cerca de 103 loci conseguiu discriminar tumores malignos
de lesdes benignas em pacientes com BI-RADS 4a, atingindo sensibilidade de =~ 66,7% e
especificidade de = 80,4% em tumores muito pequenos (< 10 mm) (Zhang et al., 2025). Essas
descobertas reforgam o potencial dos biomarcadores epigenéticos como ferramentas de
diagnostico e prognostico, além de abrirem caminho para o desenvolvimento de terapias que
visam reverter tais modificagoes.

A incorporagdo de inteligéncia artificial (IA) em andlises histopatologicas e gendmicas
também tem contribuido significativamente para o avanco da oncologia de precisdo. Em um
estudo recente, o uso de Machine learning permitiu identificar uma assinatura génica
composta por nove genes (COL10A, SI00P, ADAMTSS, WISP1, COMP, CXCL10, LYVEI,
COL11A1 e INHBA) com elevado potencial diagndstico para o cancer de mama, validada por
diferentes abordagens moleculares e estatisticas (Zhang et al., 2023). Tais tecnologias
permitem correlacionar grandes volumes de dados clinicos e moleculares, favorecendo a
predicao de desfechos e a individualizagdo das condutas terapéuticas (Lee et al., 2023). Em

conjunto, esses progressos representam uma nova era na pesquisa e aplicagdo dos
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biomarcadores, consolidando o papel da biologia molecular como pilar essencial no

diagnostico e tratamento do cancer de mama.

3.5 Desafios, limitacdes e perspectivas futuras

Apesar dos avangos expressivos, a aplicagdo clinica dos biomarcadores no cancer de
mama ainda enfrenta obstaculos significativos. Entre os principais desafios destacam-se a
heterogeneidade tumoral, a falta de padronizagdo dos métodos de andlise e o alto custo dos
testes moleculares, fatores que limitam a sua incorporagdo em larga escala, especialmente em
paises em desenvolvimento (Barzaman et al., 2020; Brasil, 2018). Além disso, a variabilidade
bioldgica entre individuos pode comprometer a reprodutibilidade e a interpretagdo dos
resultados, exigindo valida¢des multicéntricas e estudos longitudinais mais robustos (INCA,
2023).

Do ponto de vista cientifico, ha uma tendéncia crescente de integracdo entre diferentes
plataformas 6micas — como genOmica, transcriptomica, protedmica e metabolomica — com
o0 objetivo de criar painéis multimarcadores capazes de refletir com maior precisao a biologia
tumoral. Essa estratégia, aliada ao uso de ferramentas computacionais avancadas, tende a
otimizar a selecdo terapéutica e a previsdo de resposta, consolidando o conceito de medicina
personalizada (Afzal et al., 2022; Lee et al., 2023).

No contexto brasileiro, as perspectivas futuras incluem a necessidade de politicas
publicas voltadas a democratizacdo do acesso aos testes moleculares € a incorporagdo de
novas tecnologias no Sistema Unico de Satde (SUS). A ampliagdo da pesquisa translacional e
a criagdo de parcerias entre universidades, centros de pesquisa e institui¢des hospitalares
também se mostram fundamentais para o avango da oncologia de precisdo no pais (INCA,
2023). Outro ponto critico ¢ a necessidade de infraestrutura tecnologica adequada e
capacitacdo profissional para a correta execucao e interpretagao dos testes, aspectos essenciais
para garantir sua confiabilidade e aplicabilidade clinica. As diretrizes atuais reforcam a
importancia de uma abordagem multidisciplinar, envolvendo biomédicos, patologistas,
oncologistas e geneticistas, para a integracdo dos biomarcadores as rotinas assistenciais
(Brasil, 2018).

Dessa forma, embora ainda existam limitagdes e desafios a serem superados, o futuro
dos biomarcadores no cancer de mama ¢ promissor. O continuo investimento em pesquisa,
inovagdo e capacitagdo profissional permitira que essas ferramentas se consolidem
definitivamente como elementos centrais na pratica clinica, promovendo diagnodsticos mais

precoces, tratamentos mais eficazes e melhor qualidade de vida para as pacientes.
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4 CONCLUSAO

A anélise dos estudos revisados evidencia que os biomarcadores representam um dos
pilares centrais na evolucdo do diagndstico, progndstico e tratamento do cancer de mama,
consolidando-se como ferramentas indispensdveis para a pratica clinica moderna. A
incorpora¢do de marcadores classicos — como ER, PR, HER2, CA 15-3 e CEA — associada
as inovagdes tecnologicas, como o DNA tumoral circulante, os microRNAs e os perfis
multigénicos, tem ampliado significativamente a precisdo diagnostica e a capacidade de
predicdo terapéutica. Observa-se, contudo, que a efetiva aplicagdo desses avangos ainda
depende da superacao de desafios estruturais e cientificos, entre eles a padroniza¢do dos
métodos, a validacdo multicéntrica e o acesso equitativo as tecnologias moleculares.

Dessa forma, a integracdo entre pesquisa basica, inovacdo tecnoldgica e pratica
assistencial surge como caminho essencial para consolidar a medicina de precisdo na
oncologia mamaria. A ampliagdo da educagdo profissional e o fortalecimento das politicas
publicas voltadas a implementacao de testes moleculares sdo passos fundamentais para que o
uso clinico dos biomarcadores se torne realidade em todos os contextos de saude. Assim, este
estudo refor¢ca a importdncia de continuar investindo em conhecimento cientifico e na
aplicabilidade pratica dessas descobertas, contribuindo para diagndsticos mais precoces,

terapias mais eficazes e melhor qualidade de vida as pacientes com cancer de mama.
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