
 

 

 
 
  

Aspectos gerais epidemiológicos da mortalidade por câncer de 
mama feminino no Brasil e no mundo.  

 
 

Daniela Schimitz de Carvalho1, Maximiliano Ribeiro Guerra 2, Luis Paulo 
da Silva Barra 3, Rafael Alves Bonfim de Queiroz 4. 
 
1 Mestre em Modelagem Computacional pela UFJF, Facig, 
dani_schimitz@hotmail.com 
2 Doutor em Saúde Coletiva pela UERJ, UFJF, guerramr@hotmail.com 
3 Doutor em Engenharia Civil pela UFRJ, UFJF, luis.barra@ufjf.edu.br 
4 Doutor em Modelagem Computacional pelo LNCC, UFJF, 
rafael.bonfim@ice.ufjf.br 
 
 
Resumo- O câncer de mama corresponde ao câncer mais frequente e à 
primeira causa de morte por neoplasia maligna em mulheres no mundo e no 
Brasil. Neste trabalho, descrevem-se o número de óbitos por câncer de mama, 
em Minas Gerais, regiões do Brasil, Brasil e no mundo, nos anos de 2000 – 
2005 – 2010 - 2015. Os resultados obtidos foram discutidos, e mostraram um 
crescimento do número de mortalidades por esta doença.  
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1. Introdução: 
 

O câncer é um problema de saúde pública mundial, estando entre as principais 
causas de morbidade e mortalidade do mundo, correspondendo a 8,8 milhões 
de mortes em 2015 (SIEGEL et al., 2015; WHO, 2018). A evolução das taxas 
de incidência e de mortalidade sinalizam um contínuo crescimento desta 
doença para as próximas décadas (FERLAY et al. , 2015). O aumento da 
ocorrência de câncer é decorrente do envelhecimento da população e da 
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elevada prevalência dos fatores de risco, ou seja, devido ao estilo de vida 
contemporâneo que pode favorecer a formação de tumores (TORRE et al., 
2015). Em consequência do aumento da prevalência dos fatores de risco, a 
Organização Mundial de Saúde (OMS) estima um aumento de 70% de novos 
casos para as próximas duas décadas, principalmente em países de baixa 
renda (FERLAY et al. , 2015; TORRE et al., 2015; WHO, 2018). 
 
De acordo com as estimativas fornecidas pelo projeto GLOBOCAN, referente a 
incidência, mortalidade e prevalência dos cânceres em todo mundo, que são 
baseados nos dados da International Agency for Research on Cancer (IARC) 
(GLOBOCAN, 2012), ocâncer pulmonar e mamário são os mais diagnosticados 
no mundo e responsáveis pelas principais causas de morte por esta doença em 
homens e mulheres, respectivamente, tanto nos países mais e menos 
desenvolvidos (GLOBOCAN, 2012; TORRE et al., 2015). Podemos observar 
também as diferenças nas taxas de incidência e mortalidade, onde a taxa de 
incidência nos países mais desenvolvidos são duas vezes mais elevadas do 
que os países menos desenvolvidos. Este fato reflete principalmente os 
diferentes tipos de câncer, de tratamentos ofertados e da qualidade dos 
registros dos dados entre os países mais e menos desenvolvidos (TORRE et 
al., 2015). 
 
O câncer é uma das principais causas de morte em todo o mundo entre as 
mulheres em países de alta e baixa renda (TORRE et al., 2018). No cenário 
mundial o câncer mamário corresponde à principal causa morte entre as 
mulheres, com um número estimado para 2012 de 1,7 milhões de novos casos 
e 522 mil mortes por esta doença (TORRE et al., 2015; TORRE et al., 2018).  
Segundo estimativas do Instituto Nacional de Câncer José Alencar Gomes da 
Silva (INCA), no Brasil são esperados 59.700 novos casos ( em ambos os 
sexos) para o ano de 2018, tendo sido estimados 14.206 óbitos em mulheres 
no ano de 2013 (BRASIL, 2018). O Brasil reflete os dados mundiais desta 
patologia, pois ela representa o tipo mais comum na população feminina de 
acordo com o INCA (BRASIL, 2018).  



 

 

Figura 1: Diagrama dos fatores de risco relacionados à vida reprodutiva 
feminina em relação ao câncer de mama. 
 
O câncer de mama é um dos principais problemas de saúde pública da mulher, 
e esta neoplasia destaca- se por sua elevada incidência e altas taxas de 
mortalidade, principalmente em países subdesenvolvidos (CINTRA, 2012). Nas 
últimas décadas, têm ocorrido um aumento significativo dos novos casos em 
resultado da interação dos fatores genéticos e do estilos de vida atuais, 
principalmente relacionados aos novos hábitos reprodutivos das mulheres 
contemporâneas, como representado na Figura 1 (BARROS, 2001).  
 
O impacto epidemiológico desta doença se caracteriza pela sua elevada 
incidência no sexo feminino, e pelo seu maior risco de óbitos nos diagnósticos 
tardios (CINTRA, 2012). Por exemplo, quando o câncer mamário é 
diagnosticado em estádios avançados, a cura não é possível, já quando 
diagnosticado e tratado precocemente é considerada uma doença de relativo 
bom prognóstico (BRASIL, 2014). Deste modo, as taxas de mortalidade 
refletem a disponibilidade de detecção e tratamento precoces (TORRE et al., 
2018). Mesmo assim, a sobrevida tem aumentado consideravelmente nas 



 

 

últimas décadas, embora as taxas de mortalidade ainda se mantenham altas 
nos países subdesenvolvidos e em desenvolvimento (CINTRA, 2012; TORRE 
et al., 2018).  
  
 
 

2. Objetivos: 
 

Analisar a mortalidade por câncer de mama nas regiões do Brasil, no Brasil e 
no mundo desde 2000 a 2015, com o objetivo geral em estudar e apresentar a 
evolução do números de óbitos por neoplasia maligna na população feminina 
neste período. 
 

3. Metodologia 
 
Trata-se de um estudo descritivo, no qual foram selecionados os números de 
óbitos por neoplasias malignas de mama, na população feminina, por dados 
secundários disponibilizados pelos órgãos responsáveis. Para a construção do 
banco de dados considerou-se as mortalidades do quinquênio de 2000, 2005, 
2010 e 2015. Para a obtenção dos dados nacionais, foram utilizados os óbitos 
disponibilizados pelo Sistema de Informação sobre Mortalidade (SIM) do 
Departamento de Informática do SUS (DATASUS), pelo grupo CID-10 
(BRASIL, 2018). Já os dados mundiais, foram baseados nas estatísticas de 
saúde e sistemas de informação da OMS (WHO, 2018). 
 
 

4. Resultados e discussão 
 
O câncer de mama é o câncer mais frequentemente diagnosticado entre as 
mulheres e a principal causa de morte por câncer no Brasil e em todo o mundo, 
(BRASIL, 2018; TORRE et al., 2018).  Vários fatores morfológicos, 
histopatológicos, fenotípicos e genéticos estão associados ao curso desta 
doença. Além disto, as condições que influenciam a evolução desta patologia 
são: diagnóstico precoce, estadiamento, idade e fatores étnicos e sociais que 
podem provocar manifestações clínicas e prognósticas diferentes (DINIZ, 2014; 
FAYER, 2014).  
 
Tabela 1: Estimativas de óbitos por câncer de mama na população feminina 
mundial e nacional. 

Número de Óbitos Mundo Brasil 

2000 442.959   8.311 

2005 480.264 10.208 

2010 520.439 12.705 

2015 569.832 15.403 

 
 
Os resultados, descritos na tabela 1, indicam o crescimento do número de 
óbitos anuais, tanto mundiais como nacionais. Estes resultados se repetem na 
figura 2, que descrevem as taxas de mortalidade globais, onde observamos 



 

 

uma diferença muito grande no ano 2000, que pode estar refletindo a qualidade 
da detecção da doença e seu respectivo tratamento na fase inicial (TORRE et 
al., 2018). 
 

 
Figura 2: Gráfico das taxas de mortalidade global por câncer de mama no 
Brasil e no mundo, nos anos de 2000 e 2015. 
 
As taxas de mortalidade mundial apresentam uma tendência de aumento nos 
últimos anos, muito provavelmente, devido ao aumento das taxas de incidência 
acompanhadas ao acesso limitado ao serviço para uma detecção e 
tratamentos precoces (TORRE et al., 2018). O levantamento da taxa de 
incidência mundial por câncer de mama, realizado por Torres aponta uma 
associação ao aumento dos fatores de riscos comtemporâneos e modificáveis, 
onde ações que reduzam o impacto deste fatores podem gerar uma redução 
nesta taxa(BRASIL, 2014; TORRE et al., 2018).  
 
No Brasil, as taxas de mortalidade sofrem também a influência de fatores 
externos como: o crescimento da renda e da longevidade e a diminuição da 
fecundidade (COUTO et al., 2017).  Como demonstrada na figura 3, a 
distribuição da mortalidade por período no Brasil e nas suas regiões. Estes 
resultados e os resultados nacionais da figura 2,corroboram com os resultados 
do estudo de Couto e colaboradores, que indicaram uma tendência de 
crescimento da taxa de mortalidade por câncer de mama no Brasil (COUTO et 
al., 2017).   
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Figura 3: Gráfico dos óbitos por câncer de mama das regiões do país, nos 
períodos dos anos de 2000-2005-2010-2015  
 
O comportamento da mortalidade por câncer de mama em minas gerais, 
apresentados na figura 3, assemelha-se com os das regiões nacionais e 
nacional, por um crescimento no número de óbitos ao longo dos quinquênios. 
Indicando uma tendência de crescimento que podem estar associadas a uma 
elevação da renda per capita, expectativa de vida e diminuição da fecundidade; 
além dos fatores socioeconômicos que contribuem negativamente para 
elevação desta taxa. (COUTO et al., 2017).   
 
 

5. Conclusão 
 
As altas taxas de mortalidade por câncer de mama na população feminina, 
refletem a magnitude e gravidade da doença, bem como a disponibilidade de 
detecção e tratamento precoces (TORRE et al., 2018). A identificação precoce 
do diagnóstico pode minimizar os agravos decorrentes desta enfermidade, e 
resultar em uma queda na mortalidade (CINTRA, 1012).  
As informações sobre o crescimento da mortalidade por câncer de mama, 
apresentados neste trabalho, colaboram para a vigilância em saúde e apontam 
ações para a promoção da saúde. Pois a melhora na situação de saúde por 
meio da promoção da saúde, efetiva a prevenção e controle de doenças, 
melhorando tanto a qualidade de vida, como aumentando o diagnóstico 
precoce e consequentemente reduzindo a mortalidade por câncer de mama 
(CINTRA, 2012; FAYER, 2012).   
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