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MASTITE GRANULOMATOSA IDIOPATICA

* Doenca inflamatdria benigna pouco comum, descrita pela primeira
vez por Kessler e Wolloch em 1972 (TONELLO, 2009).

* Por imitar clinicamente o cancer de mama, traz bastante angustia a
paciente, principalmente, durante atendimento médico nao-
especialista
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MASTITE GRANULOMATOSA IDIOPATICA

* A patogénese e a etiologia ainda ndao foram totalmente estabelecidas.

e Alguns fatores foram discutidos como desencadeadores de reagao
autoimune:
* Viroses
* Infeccdes fungicas ou parasitarias
* Traumas locais
* Fatores irritantes locais
* Hiperprolactinemia
* Diabetes
e Tabagismo
» Deficiéncia de alfa-1-antitripsina

(FU-HSIUNG SU, 2005; AKAHANE, 2013, POURZAND, 2014)



MASTITE GRANULOMATOSA IDIOPATICA

* DEFINICAO

« PATOGENESE
 EPIDEMIOLOGIA

* MANIFESTACOES CLINICAS
 DIAGNOSTICO

« TRATAMENTO E SEGUIMENTO



MASTITE GRANULOMATOSA IDIOPATICA

* Predomina em mulheres em idade fértil, entre 17 a 42 anos, com
média de 33 anos

« Comum o antecedente de gravidez e lactacao recente (até trés anos)
e Associacao com uso de ACHO
* Na literatura, ha casos descritos em gestante e homem

(PEREZ, 2007; GARCIA-RODRIGUEZ, 2013; AL-MANASRA, 2016).
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* Uma ou mais massas inflamatorias
dolorosas localizadas perifericamente
d MAaMa (diferenciando-se assim do abscesso
subareolar recidivante)

* |nicio subito

 Geralmente é unilateral

* Pode ocorrer em qualquer um dos
guadrantes

* As vezes associada com inflamacao
da pele, podendo evoluir para
formacao de abscesso, fistula e/ou
supuracgao cronica

* “Ndo melhora com antibiotico” :

(PEREZ, 2007; POURZAND, 2014).
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MASTITE GRANULOMATOSA IDIOPATICA

* Os exames de imagens nao indicam caracteristicas especificas de
MGI, por isso ha necessidade de bidpsias para diagnostico.

* O diagndstico, portanto, é HISTOPATOLOGICO
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* O tratamento ideal para a MGl mantém-se alvo de discussoes

e Antibioticoterapia

* Corticoterapia

* Agentes anti-reumaticos
 Cirurgias

* Conduta expectante
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ANTIBIOTICOTERAPIA

» A utilizacao de antibioticoterapia nao é recomendada, pois a cultura
desta lesdao raramente é positiva (5-10%); e quando positiva,
acredita-se que a infec¢ao bacteriana seja secundaria.
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CORTICOTERAPIA E AGENTES ANTI-REUMATOLOGICOS

A utilizacao de corticoide mostra-se promissora.

» Resultados satisfatorios foram relatados com altas doses de
prednisona (Meticorten ®) ou prednisolona (Predsin ®) (60 mg / dia)
por média de 2 a 6 meses,

 Efeitos colaterais: intolerancia a glicose e caracteristicas de cushingoides.

(KIM, 2013; SCHADT, 2017)



Indicacoes para o desmame dos glicocorticoides

- Evitar a deficiéncia de cortisol, resultantes da supressao do eixo
Hipotalamo-Hipéfise-Adrenal (HHA), durante a terapia com esteroide.’
Evitar a recidiva da doenca subjacente.2

Evitar o desenvolvimento da sindrome de abstinéncia ou a dependéncia

psicolégica.’
A Dose Deve Ser Reduzida A Cada 1 Ou 2 Semanas
(Conforme Orientacdo Abaixo)

Dose de Rotina Desmame/dia
2 60mg de prednisona ou equivalente 10mg
< 60 a 20mg de prednisona ou equivalente 5mg
19 a 10mg de prednisona ou equivalente 2,5mg
9 a 5mg de prednisona ou equivalente 1mg
Abaixo de 5mg 0,5mg . Isto pode ser alcangado por uma

alternancia de doses diarias.

Quadro 1 - Primeiro esquema de desmame (Regime Dose Unica Diaria)

https://fs.unb.br/farmacologiaclinica/boletimfarmacologicohub/6b.pdf
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CORTICOTERAPIA E AGENTES ANTI-REUMATOLOGICOS

e Caso refratarios: bons resultados com a utilizacao de Methotrexate
(10mg/semana — 3 a 6 meses) — associacdo com metrorragia - e
Azatioprina (2 mg/kg/dia — 2 a 6 meses).

(KIM, 2013; KONAN, 2012; SCHADT, 2017 )
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TRATAMENTO CIRURGICO

* A excisao ampla da lesao: resseccao segmentar, quadrantectomia ou
mastectomia simples

e Conduta diagnostica x terapéutica

* Prudente nao associa-la a procedimento reparador imediato (relatos
de recidiva)

* Doencas extensas nao garantem resultados estéticos

(FU-HSIUNG SU, 2005; TONELLO, 2009; AKAHANE, 2013; KORKUT, 2015; PRASAD,2017).
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* N = 32 pacientes
* 5 pacientes submetidas a resseccao cirurgica

e 27 pacientes com conduta expectante (orientacao, didlogo, consultas seriadas) e
resolucao em 7,4 meses

» Enfase do n3o uso de corticoides



Idiopathic granulomatous mastitis (IGM)

(A) IGM at presentation with skin ulceration.
(B) IGM following spontaneous resolution nine months later.

Courtesy of Michael ] Dixon, MD.
Graphic 51199 Version 6.0
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e Pacientes HMI/HGG
* 10 pacientes

e Corticoterapia: 3,1 meses (intervalo: 1-7
meses)

e Seguimento: 24,8 meses (intervalo: 9-96
meses)

e Recidiva: 2/10 casos, sendo 1 submetido
inicialmente a resseccao cirurgica

42

(meses)

Tabela 1 - Caracteristicas das pacientes com mastite granulomatosa

* Tratamento iniciado apos recidiva

** Recidiva ocorreu apos dois meses do tratamento cinirgico com anfibicticoterapia

"ldade {anos) 20 35 39 34 29
| paridade (gestagdo completa) | 3 2 - 2 2 ¥ 2 1 3
| Uso ACHO (anos) 3 5 5 8 7 12 1 8 1
| Amamentagdo (anos) 2 15 1 |15 i [z |2 |[a
I Diabetes Mellitus ¥ +
| sintomas ao diagnotico
DOR | + + + + + + = ||* + +
MASSA/ENDURECIMENTO | 4 + + + + + e 4+
SINAIS FLOGISTICOS | + + + + + + - -
| Exames de imagem USG |UsG |usG/ |use |usG |use/ |use |use |use |use/ |
MMG MMG MMG
I Mama acometida pela MG E E E D D E E E D E
! Drenagem de abscesso + + + + + +
Bidpsia incisional + 4 +
Biopsia por agulha grossa + + + # + % +
Quadrantectomia +
Antibioticoterapia + + +
Corticoterapia (meses) 6 1 L 1 5 7 3 i s i
Recidiva +** +
Tempo de seguimento 12 42 96 9 A 22 il 13 23 13
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