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RESUMO 
 

Intervenções locais no câncer de mama oligometastático: revisão sistemática e 
metanálise 

 
Introdução: O câncer de mama é a neoplasia mais comum entre as mulheres em todo 
o mundo. Estima-se que, no triênio de 2023 a 2025, cerca de 22 mil mulheres 
desenvolverão metástases, das quais aproximadamente 20% terão oligometástases. 
Algumas evidências sugerem que o tratamento local com radioterapia ou cirurgia pode 
aumentar a sobrevida. No entanto, os benefícios dessa abordagem ainda não são 
totalmente claros. Objetivo: Avaliar a eficácia de terapias locais, como radioterapia e 
cirurgia em associação com a terapia sistêmica no tratamento de pacientes com câncer 
de mama oligometastático. Método: Foi realizada uma revisão sistemática com registro 
na base PROSPERO(CRD42024525782), Medline via Ovid, EMBASE, Web of Science, 
Cochrane Library Databases, Scopus e Clinical Trials, até novembro de 2024. Foram 
selecionados Ensaios Clínicos Randomizados, que envolviam mulheres com câncer de 
mama oligometastático em tratamento sistêmico associado a intervenção, radioterapia 
ou cirurgia, comparado ao tratamento sistêmico padrão. Os processos de seleção dos 
estudos, extração de dados, análise de risco de viés e nível de evidência, foram feitos 
por autores independentes e cegos. Para isso foram utilizadas plataformas, como 
Rayyan e um formulário de Excel padronizado. A qualidade metodológica foi analisada 
pela ROB-2 e a da evidência foi avaliada com GRADE. Para análise quantitativa dos 
dados, foi utilizado o programa Review Manager – RevMan (versão 5.3). Resultados: 
Entre 717 estudos, 2 ensaios clínicos randomizados foram incluídos nesta revisão. Na 
comparação da associação da radioterapia ou cirurgia com a terapia sistêmica, a 
sobrevida global apresenta RR:1,78 (IC: 0,26 - 12,17), 162 participantes, alto risco de 
viés, muito baixa qualidade de evidência. Para a sobrevida livre de progressão nesta 
mesma comparação RR:1,05 (IC: 0,76 – 1,46) 162 participantes, alto risco de viés, muito 
baixa qualidade de evidência. Por fim, nesta mesma comparação para o desfecho 
secundário, efeitos adversos, foram analisadas por subgrupos, Grau 3 RR:1,06 (IC: 0,52 
– 2,13) 162 participantes, alto risco de viés, muito baixa qualidade de evidência e o 
subgrupo Grau 4 RR:0,42 (IC: 0,10 – 1,80) 162 participantes, alto risco de viés, muito 
baixa qualidade de evidência. Conclusão: Não há benefícios da associação da terapia 
sistêmica a radioterapia ou cirurgia nas pacientes com câncer de mama 
oligometastáticas em comparação a terapia sistêmica para os desfechos sobrevida 
global, sobrevida livre de progressão de doença e eventos adversos. 
 
Palavras-chave: Ensaio Clínico Randomizado; Câncer de Mama, Oligometástase; 
Radioterapia Estereotáxica; Cirurgia na Doença Metastática; Metastasectomia; 
Terapias Ablativas; Radiocirurgia Estereotáxica Corpórea. 
 

 



  

ABSTRACT 
 

Local interventions in oligometastatic breast cancer: systematic review and 
meta-analysis 

 
Introduction: Breast cancer is the most common neoplasm among women worldwide. 
It is estimated that, in the 2023-2025 period, around 22,000 women will develop 
metastases, of which approximately 20% will have oligometastases. Some evidence 
suggests that local treatment with radiotherapy or surgery may prolong survival. 
However, the benefits of this approach are still not fully clear. Objective: To evaluate 
the effectiveness of local therapies, such as radiotherapy and surgery in combination 
with systemic therapy in the treatment of patients with oligometastatic breast cancer. 
Method: A systematic review was carried out with registration in the PROSPERO 
database (CRD42024525782), Medline via Ovid, EMBASE, Web of Science, Cochrane 
Library Databases, Scopus and Clinical Trials, until November 2024. RCTs were 
selected, involving women with oligometastatic breast cancer in systemic treatment 
associated with intervention, radiotherapy or surgery, compared to standard systemic 
treatment. The processes of study selection, data extraction, risk of bias analysis and 
level of evidence were carried out by independent and blind authors. For this, platforms 
such as Rayyan and a standardized Excel form were used. The methodological quality 
was analyzed by ROB-2 and the evidence was assessed with GRADE. For quantitative 
data analysis, the Review Manager – RevMan program (version 5.3) was used. Results: 
Among 717 studies, 2 randomized controlled trials were included in this review. When 
comparing the association of radiotherapy or surgery with systemic therapy, overall 
survival presents RR: 1.78 (CI: 0.26 - 12.17), 162 participants, high risk of bias, very low 
quality of evidence. For progression-free survival in this same comparison RR: 1.05 (CI: 
0.76 – 1.46) 162 participants, high risk of bias, very low quality of evidence. Finally, in 
this same comparison for the secondary outcome, adverse effects, it was analyzed by 
subgroups, Grade 3 RR: 1.06 (CI: 0.52 – 2.13) 162 participants, high risk of bias, very 
low quality of evidence and the subgroup Grade 4 RR:0.42 (CI: 0.10 – 1.80) 162 
participants, high risk of bias, very low quality of evidence.  Conclusion: There are no 
benefits from the association of systemic therapy with radiotherapy or surgery in 
oligomestases compared to systemic therapy for the outcomes of overall survival, 
disease progression-free survival and adverse events. 
 
Keywords: Randomized Clinical Trial; Breast Cancer, Oligometastasis; Stereotactic 
Radiotherapy; Surgery in Metastatic Disease; Metastaectomy; Ablative Therapies; 
Corporeal Stereotactic Radiosurgery. 
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