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Abstract

Despite the effectiveness in the treatment of breast cancer when discovered early and the
possible cure even when discovered late, patients live with uncertainty in the face of the
possibility of recurrence of the disease. Artificial Intelligence tools, used in solving complex
problems, can help to identify the probability or not of recurrence and identify the main
factors associated with it. Therefore, this work is based on the use of Bayesian Networks,
through Netica software, as a tool that calculates the probability of occurrence of an event
based on data from the variables related to it, to identify patterns associated with the
recurrence rate of the event. breast cancer, from data concerning the type of nodule, grade,
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menopause, which breast and age of the patients.

Keywords: Breast Cancer, Recurrence, Artificial Intelligence, Bayesian Networks.

1. Introducéo

Apesar da possivel eficacia no tratamento do
cancer de mama, os portadores da doenca passam a
conviver com a incerteza diante da possibilidade
de recorréncia. De acordo com Almeida, et al.
(2001) a incerteza, fator preponderante no ambito
das doencas cronicas, traz para a vida dos
pacientes uma nova percepcdo do mundo em que
se inclui o pensamento probabilistico e a
vulnerabilidade associadas & ocorréncia de eventos
de risco.

Segundo estudo publicado por pesquisadores
da Universidade de Stanford por meio da Agéncia
France-Presse (AFP) (2019), cerca de um quarto
das mulheres afetadas pela forma mais comum de
cancer de mama possuem entre 42% e 55% de
risco de reincidéncia nos préximos 20 anos. A
tecnologia tem sido aplicada na Medicina com o
intuito de criar ferramentas que oferecam agilidade
e precisdo na deteccdo, no tratamento e no avancgo
em conhecimento e descobertas de forma a
minimizar as incertezas pertinentes aos acometidos
pela doenca, assegurando a eles uma qualidade de
vida melhor (Mais Laudo, 2018).

A Inteligéncia Artificial € um campo da
ciéncia da computacdo que se baseia na capacidade
humana de aprendizado. Os algoritmos,
alimentados por dados, sdo capazes de chegar a
informacgdes estratégicas contribuindo para a
solucdo de problemas complexos. As ferramentas
de IA tém auxiliado médicos a tomar decisbes
precisas no diagnostico e tratamento de doencas
(Lobo, 2017).

Redes Bayesianas é uma ferramenta de
Inteligéncia Artificial que calcula a probabilidade
de ocorréncia de um evento a partir de dados das
variaveis a ele relacionados Paulino, et al (2003).
Analisando as variaveis de entrada obtém-se na
saida uma porcentagem de ocorréncia ou nao,
dessa forma pode-se determinar se 0 paciente tem
um grau alto ou baixo de ter reincidéncia da
doenca e identificar quais fatores estdo associados
com a ocorréncia ou ndo desse fendmeno.

Essa pesquisa tem por objetivo utilizar as
Redes Bayesianas para identificar padrdes
associados ao indice de recorréncia do cancer de
mama, utilizando dados concernentes ao tipo de
nodulo, menopausa e idade das pacientes.
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2. Histéria do Cancer de Mama

O cancer se origina da palavra “Karkinos” do
grego que significa caranguejo. Essa doenca por si
tem caracteristicas especificas no qual a pele se
deforma sobre os vasos sanguineos no formato do
caranguejo. Sao varios tipos de canceres existentes
espalhados pelo corpo, e um deles que tém
incidéncia significativa principalmente no Brasil é
0 de mama (Ministério da Saude, Instituto
Nacional do Céncer e Fundacdo Oswaldo Cruz,
2018).

O cancer de mama teve seus primeiros
registros através de egipcios e gregos quando
relataram tumores nos seios que tinham como
tratamento as amputagdes e remédios medicinais.
Ele é entendido como multifatorial, no qual fatores
ambientais, genéticos e estilos de vida fazem parte
da etiologia da doenca. Condicdes de salde,
hormonais, idade e até mesmo hereditarias também
fazem parte no risco do desenvolvimento do cancer
de mama (Ministério da Saude, Instituto Nacional
do Céancer e Fundacdo Oswaldo Cruz, 2018).

A histéria do cancer de mama aponta a
variacdo da doenca de forma clinica bem como a
sobrevida do mesmo (Souza, Grando e Filho,
2008). Essa patologia, reconhecida como um
agravo da saude publica, no Brasil é mais
frequente em mulheres e na antiguidade nado
haviam as tecnologias que a cada dia avancam, o
que dificultava o diagnostico e tratamento precoce.
No inicio do século XX, a medicina ocidental
comecou a procurar formas eficazes de deteccdo da
doenca, 0 que mais tarde, avancaria com a
evolucdo da tecnologia (Teixeira e Neto, 2020).

2.1. Incidéncia de cancer de mama nos paises

O cancer se origina da palavra “Karkinos” do
grego que significa caranguejo. Essa doenca por si
tem caracteristicas especificas no qual a pele se
deforma sobre os vasos sanguineos no formato do
caranguejo. Sao varios tipos de canceres existentes
espalhados pelo corpo, e um deles que tém
incidéncia significativa principalmente no Brasil é
o de mama (Ministério da Saude, Instituto
Nacional do Céncer e Fundacdo Oswaldo Cruz,
2018).

O cancer de mama teve seus primeiros
registros através de egipcios e gregos quando
relataram tumores nos seios que tinham como
tratamento as amputagdes e remedios medicinais.

Ele é entendido como multifatorial, no qual fatores
ambientais, genéticos e estilos de vida fazem parte
da etiologia da doenca. Condicdes de salde,
hormonais, idade e até mesmo hereditarias também
fazem parte no risco do desenvolvimento do cancer
de mama (Ministério da Saulde, Instituto Nacional
do Cancer e Fundacao Oswaldo Cruz, 2018).

A historia do cancer de mama aponta a
variacdo da doenca de forma clinica bem como a
sobrevida do mesmo (Souza, Grando e Filho,
2008). Essa patologia, reconhecida como um
agravo da saulde publica, no Brasil é mais
frequente em mulheres e na antiguidade néo
haviam as tecnologias que a cada dia avangam, o
que dificultava o diagnostico e tratamento precoce.
No inicio do século XX, a medicina ocidental
comecou a procurar formas eficazes de detec¢do da
doenca, 0 que mais tarde, avancaria com a
evolucdo da tecnologia (Teixeira e Neto, 2020).

2.1. Incidéncia de cancer de mama nos paises

O céancer de mama é um dos tipos de cancer
que mais cresce no mundo, segundo a Agéncia
Internacional de Pesquisa em Cancer (World
Health Organization, 2020). A incidéncia do
cancer € um dos trés tipos de cancer que mais
acomete mulheres, estando presente em 154 paises
(foram analisados 185 paises). Em 2018, estimou-
se que 2,1 milhdes de pessoas sofrem de cancer de
mama no mundo e que as maiores incidéncias
estariam na Australia e Nova Zelandia, nos paises
do Norte da Europa e na Europa Ocidental. Ja
especificamente no Brasil segundo o INCA,
estima-se que em cada ano do triénio 2020/2022,
66.280 novos casos aparecem, o que corresponde a
um alto risco para cada 100 mil mulheres Instituto
Nacional do Céancer, (2020).

A taxa de mortalidade do cancer de mama
em 2020 no Brasil foi de 11,84 6bitos/100.000
mulheres. Ja as regides Sudeste e Sul, possuindo as
maiores taxas com 12,64 e 12,79 06bitos/100.000
mulheres, respectivamente (Instituto Nacional do
Cancer, 2022).

2.2. Diagnostico de cancer de mama

De acordo com Ministério da Saude (2022),
na maioria dos casos, o cancer de mama pode ser
detectado precocemente, aumentando a
probabilidade de um tratamento menos agressivo
com sucesso satisfatorio. As mulheres devem ser
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estimuladas a conhecer seus corpos, independente
da idade, a fim de compreender o que é normal e 0
que ndo é normal em seus seios. A presenca de um
nddulo ou outro sintoma suspeito nas mamas € um
alerta para investigar através de exames clinicos. E
essencial uma boa anamnese, exame clinico das
mamas e exames de imagem, além deste, podem
ser recomendados uma mamografia,
ultrassonografia ou ressonancia magnética, para
confirmar se é ou ndo cancer de mama (Instituto
Nacional do Cancer, 2015).

Entretanto, a confirmacdo diagndstica sé
pode ser feita pela retirada de um fragmento do
nddulo ou lesdo suspeita, mediante puncdes ou por
uma pequena cirurgia, por meio da biopsia. A
partir dessa técnica, é feita a definicdo de
diagnostico com analise do material retirado. As
biopsias percutdneas realizadas por agulha grossa
(core bidpsia e bidpsia a vacuo- mamotomia) sdo
métodos minimamente invasivos, de boa precisao e
que permitem a avaliacdo histopatolégica e imuno-
histoquimica do tumor, possibilitando a
programacao do tratamento. Quando néo é possivel
realizar uma bidpsia por agulha por razdes
técnicas, € necessaria uma biopsia cirargica. A
principal indicagdo da puncdo aspirativa por agulha
fina (PAAF) é para o cancer de mama na avaliacéo
dos linfonodos axilares. Este método permite a
avaliacdo citoldgica dos linfonodos, o que é
importante para estimulos iniciais de tratamento
(Ministério da Saude, 2022).

2.3. Tratamentos de cancer de mama

O tratamento € um método da medicina
utilizado para remover as células cancerigenas de
uma determinada regido de forma a qual preza a
melhora da salde do paciente diante a longevidade
e uma vida saudavel da melhor forma possivel. O
tratamento deve ser feito logo apds a descoberta do
cancer em si, e quanto antes ele for diagnosticado
maior € o potencial curativo, mas em casos mais
graves (metéstase) o tratamento busca somente
aumentar a expectativa de vida da pessoa
(Ministério da Saude, 2022).

A partir de uma compreensdo do diagnostico
e do estagio da doenga ocorre-se uma viabilizacéo
do tratamento de forma mais assertiva, podendo
esse ser divididos em duas partes, tratamento local
sendo retratado como cirurgia ou radioterapia
(coquetel de remédios); e o tratamento sistémico
sendo ele retratado pela quimioterapia,

hormonioterapia ou terapia bioldgica (Oncoguia,
2014).

Os procedimentos a serem tomados podem
ser divididos em 4 estadiamentos, cujo s&o 0S
processos para determinar a localizacéo e extensao
no corpo da pessoa. Segundo o Ministério da
Saude (2022), os estadios consistem em 1. na
cirurgia primeiro, podendo ser conservadora
(retirada do tumor) ou uma mastectomia (retirada
da mama), além do uso de remédios aos quais
complementam o tratamento sendo também nesse
estdgio caso necessario a utilizacdo da
quimioterapia, caso 0s exames determinem
resquicios que o cancer pode voltar; estadio 2:
refere-se a tumores entre 2,1 a 5 cm, cujo o
procedimento cirdrgico seria a mastectomia direta,
mas se propbe a terapia sistémica de forma
antecipada para poder possivelmente preservar a
mama podendo ndo precisar da cirurgia; estadio 3:
0 tumor possui mais de 5 cm, dessa forma o
tratamento € feito com a quimioterapia
inicialmente e apds essa o tratamento local; por fim
0 estadio 4: é fundamental buscar um equilibrio
sensato entre prolongar a vida da pessoa e a
qualidade de vida dessa, ja que o cancer possui um
estadio de metastase (Oncoguia, 2015).

2.4. Redes Bayesianas

O raciocinio probabilistico € um método que
possibilita chegar a resultados em situacdes de
incerteza, em que ndo se tem acesso a todas
informacBes sobre o problema. Estruturada nessa
l6gica, as redes bayesianas calculam inferéncias a
partir da probabilidade de dados de entradas
(Silvestre, 2003).

Organizada em modelo semelhante a um
diagrama de arvore, com nos e arcos de ligacao
que estabelecem relacdo de causa e efeito entre
eles, as redes bayesianas estimam probabilidade de
ocorréncia de um evento com base na
probabilidade de ocorréncia nas variaveis de
dependéncia. Essa légica é oriunda do teorema de
Bayes, que calcula a probabilidade de ocorréncia
de um evento a partir de dados das variaveis a ele
relacionados conforme mostra a Equagdo (1)
(Paulino et al., 2003):

P(A|B) = P(B|A)P(A)
P(B) 1)
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em que P(A) é a probabilidade de A ocorrer
primeiramente, P(B|A) é probabilidade de B
ocorrer em dependéncia de A, P(B) ¢é a
probabilidade de B ocorrer e, P(AB) a
probabilidade do evento A ocorrer em dependéncia
de B. Nesse sentido é possivel visualizar quais
variaveis possuem influéncia sobre as outras e
identificar as causas para ocorréncia de diversos
eventos que podem ser aplicadas em diferentes
campos de estudo (Paulino, et al. 2003).

Para-se construir a rede de forma manual, é
necessario a presenca de especialistas para apontar
as ramificacbes e as relacbes de dependéncia e
independéncia entre as variaveis. Contudo, essa
estrutura também pode ser feita de forma
automaética, por meio de softwares que analisam
banco de dados e encontrando padrdes entre eles,
definem a rede (Coutinho, Padilha e Dantas, 2016).

2.5. Redes Bayesianas na detecgdo do cancer

Como vimos, as Redes Bayesianas
comportam-se atraveés da probabilidade
condicional, ou seja, temos o certo e 0 incerto,
dentro disso uma fracdo de certeza sobre
determinado conhecimento. Podemos encontrar
uma grande quantidade de aplicacbes das Redes
Bayesianas em varias areas de conhecimento onde
a andlise probabilistica de dados é o objetivo
principal (Pourret, Naim e Marcot, 2008). Sendo
assim, essa ferramenta pode ser extremamente
benéfica para o auxilio no tratamento de salde.
Através do processo de aprendizado das redes
Bayesianas, podemos, por exemplo, determinar se
0 paciente tem um grau alto ou baixo de ter cancer
de mama. O processo de diagnostico pode ser
definido como um conjunto de técnicas que rotula
0 paciente e classifica sua doenga, identifica um
prognostico mais provavel e define o melhor
tratamento possivel (Sackett, et al. 1997).

Essa € uma forma de colaboracdo para
encontrar meios possiveis de tratamento para o
paciente seguindo as informacdes retiradas da
Inteligéncia  Artificial baseada nas Redes
Bayesianas. Além disso, € possivel através dos
dados, o paciente e seu médico, encontrarem
formas de cuidado precoce para evitar um futuro
problema. Pois analisando as variaveis de entrada
vamos obter na saida uma porcentagem de
ocorréncia ou ndo do cancer.

Para encontrar a probabilidade de ocorréncia
de céncer de mama correlacionando todas as

variaveis de entrada, vamos ter duas opgles. A
primeira opcao é estimar as probabilidades a partir
da opinido de especialistas, ensaios clinicos
randomizados, e, dados de prevaléncia encontrados
ja na literatura. A segunda opcéo €é utilizar a partir
da aprendizagem bayesiana onde os parametros da
Rede Bayesiana sdo construidos pela mineracéo de
dados nos quais os diagnosticos ja foram
estabelecidos (Pearl, 1998; Lee e Abbott, 2003).

Apos definir as estruturas de probabilidade, a
Rede Bayesiana pode ser usada entdo para calcular
todas as probabilidades de um né a partir das
informacdes que estdo disponiveis dos outros nos
que sdo dependentes. Para isso, € utilizado um
algoritmo de inferéncia que representa 0 processo
de raciocinio wusado para obter conclusdes
considerando evidéncias disponiveis (Ara-Souza,
2010).

3. Metodologia

Para este presente artigo foi usufruido um
conjunto de dados de cancer de mama, composto
por trés dominios fornecidos pelo Oncology
Institute que apareceu repetidamente na literatura
de aprendizado de maquina. O conjunto de dados
inclui 201 instancias de uma classe e 85 instancias
de outra classe. Destas instancias sdo descritas por
6 atributos, alguns dos quais sdo lineares e alguns
séo nominais (UCI Machine Learning Repository,
nd).

Esses dados foram retirados do Repositorio
de Aprendizagem de Méaquina da UCI (The UCI
Machine Learning Repository), um banco de
dados, teoria de dominio e geradores de dados que
sdo usados pela comunidade de aprendizado de
maquina para a analise empirica de algoritmos de
aprendizado de maquina. O arquivo é amplamente
utilizado  por  estudantes, educadores e
pesquisadores em todo o mundo como fonte
priméaria de conjuntos de dados de aprendizado de
maquina UCI Machine Learning Repository (nd).

Para calcular todas as probabilidades
necessarias para obter conclusdes sobre os dados
de cancer de mama apresentados no artigo, €
preciso utilizar software que ofereca tais
parametros. A partir disso, foi escolhido a Norsys
Nética, um programa completo, poderoso e de facil
acesso para trabalhar com a Rede Bayesiana,
diagrama de influéncia. Desenvolvido pela
empresa Norsys Nética, o programa tem uma
interface de usuario intuitiva e suave para desenhar
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as redes e relacdes entre varidveis, permitindo ser
inseridas como probabilidades individuais, na
forma de equacdes ou aprendidas mediante
arquivos de dados (Norsys Software Corp, nd).

Apods a criacdo de uma rede, o conhecimento
que ela contém € transferido para outras redes
recortando e colando, produzindo uma biblioteca
de n6s com links desconectados e salvos em
arquivos ou impressas (Norsys Software Corp, nd).
O programa utiliza redes para realizar varios tipos
de interferéncias usando os algoritmos mais
rapidos e modernos. O Nética encontrara valores
ou probabilidade apropriados para todas as
variaveis desconhecidas de acordo com um novo
caso a qual temos conhecimento limitado, sendo
exibidos de varias maneiras diferentes, envolvendo
gréficos de barras medidores.

3.1. Modelagem

Primeiramente foi inserido no Excel o banco
de dados separando cada coluna em uma variavel.
Foi trabalhado as 6 variaveis: idade, Menopausa,
Nodulo, Grau, Mama, e Recorréncia conforme a
Tabela (1). Para facilitar a importacdo dos dados
no Nética, atribuimos uma letra para cada idade em
sequéncia, como exemplo. De 10 a 19 anos é a
letra A, de 20 a 29 anos é a letra B, de 30 a 39 anos
e a letra C, e assim por diante.

Tabela 1 — Variaveis utilizadas para o desenvolvimento do

trabalho no Netica.

GRAU MAMA | NODULO
gl =Bem
diferenciado
(baixo grau)

IDADE | MENOPAUSA RECORRENCIA

left =
esquerda

premeno = pré

A=10-19 no = nao SemRecorrencia

menopausa

right
direita

ge40 = depois

20-29
B=20-2 dos 40 anos

yes = sim ComRecorrencia

Lt40 = antes dos

1=30-39
¢ 40 anos

diferenciado

(alto grau)

D=40-49

F=060-69
G=70-79

Foi inserido os 6 n6s no Nética, as ligacbes
foram realizadas a partir da sequéncia atribuida no
banco de dados. Além disso, todos os nds também
foram ligados a varidvel Recorréncia tendo o
principio que cada variavel também influencia na
recorréncia do cancer de mama. Podemos observar
na Figura (1) a relacdo de nos.

MENOPAUSA NoDULD GRAU

— —
Rl D s e B R ] =
gem B | | yes 500 e | @ B
40 333 L
IDADE ¥ 5 / S
167 N\ / MAMA

LY \ / ERED H
\ Y, gt 500 !

B
c
D 167
E
F
G

167
167
167

~.

S \ /T
T \‘ .
RECORRENCIA

SemRecorencia  50.0 el
ComRecomencia 500 i

Figura 1 — Relacdo dos Nos.

Apds organizar os dados no excel, copiamos
tudo para um bloco de notas, pois o Nética aceita a
importacdo de dados em arquivo txt. Clicando em
“incorp cases file” importamos os dados, desse
jeito o Nética vai identificar as probabilidades
condicionais e vai aprender a porcentagem de
determinado evento ocorrer a partir das relacdes.
Ao compilar os dados chegamos aos seguintes
resultados obtidos mostrados na Figura (2).

MENOPAUSA RO

" 515 T N0 700
pEmR ﬂ;F‘ s 21 m
|

[ MAMA
e 531
night 469

onmoo®

\ / /
\ /-
RECORRENCIA
SemRecorencia 636
ComRecorencia 364

Figura 2 — Dados compilados.
4. Resultados e discussdes

No estudo realizado, buscou-se entender os
casos de recorréncia do cancer de mama a partir de
fatores como idade, a menopausa, 0 grau, a
presenca de nédulo e em qual mama (esquerda ou
direita) estaria propicia a recorréncia do cancer,
utilizando a ferramenta das Redes Bayesianas.
Apds a compilacdo podemos ver o comportamento
dos dados.

A predominancia dos dados referentes a
idade se encontra na faixa etaria “E” de 50 a 59
anos. Levando em conta apenas essa faixa etaria,
podemos perceber que representa 67,3% de chance
de ndo haver recorréncia do cancer de mama e
apenas 32,7% de ter recorréncia do mesmo,
conforme mostra a Figura (3).

International Journal of Geoscience, Engineering and Technology — Volume 6 — N° 1 — 2022 76



Cardoso and Oliveira — Application of Bayesian Networks in the recurrence of cancer of breast

g

B o1 252

@ 452
® 26

MAMA
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B T
RECORRENCIA
SemRecomencia 673
ComRecorrencia 327

Figura 3 — Recorréncia do cancer de mama a partir da maior
porcentagem de idade.

Esse resultado é explicado a partir da base de
dados fornecida pela UCI Centro Aprendizado de
Maquinas e Sistemas Inteligentes que apresentou o
maior nimero de ndo recorréncia do cancer para
essa faixa etéria.

Tendo em vista agora a faixa etaria com a
menor porcentagem dos dados sendo a “B” de 20 a
29 anos, temos uma porcentagem  MeNoSs
discrepante, com 51,5% de ndo haver recorréncia e
48,5% de haver recorréncia, ficando assim bem
préxima como mostra a Figura (4).

NODULO GRAU

N0 816 01 255
yes 1o4pmi || @ 52 |
2 3 %3
S

.

MAMA

e 530
gt 470

~
RECORRENCIA

SemRecorenca 515 el

CorRecorencia 485

Figura 4 — Recorréncia do cancer de mama a partir da menor
porcentagem de idade.

Levando-se em consideracdo todos os
aspectos (idade de 50 a 59 anos, a menopausa no
grupo premeno (pré menopausa) com existéncia de
nodulo de grau 3, podemos ver gque ha uma grande
possibilidade de ter recorréncia do cancer de mama
com 66,7%, na mama esquerda com 58,6% e na
direita com 41,4%. Isso pode ser explicado
também pelos dados fornecidos, demonstrando que
um conjunto de fatores podem ser deterministicos
na recorréncia do cancer de mama, visto que as
mulheres tém maior chance de desenvolver esse
tipo de cancer a partir dos 50 anos segundo (Silva e
Silva, 2005), conforme mostra a Figura (5).

NoDuLO | GRAU
no o] — 0t
yes 100 02
10 0 LS

g

MAMA

e 586 T
right 414 jmm! |

oTmmoom

//I
\

coBooo

LU A S
RECORRENCIA

et
Figura 5 — Recorréncia do cancer de mama a partir de
fatores como idade, pré-menopausa, presenca de nédulo e o
grau do cancer.

A partir dos dados de recorréncia do cancer,
podemos ver que Se encontram as maiores
porcentagens nos atributos faixa etaria do grupo
“D” de 40 a 49 anos (31,1%), com pré-menopausa
(53,8%), sem a presenca de nodulo (68,9%), com
grau 3 (43,1%), na mama esquerda (55,9%). Isso
evidencia que o cancer de mama ndo tem uma
causa Unica, podendo estar relacionado a diversos
fatores que levam ao desenvolvimento da doenca
(Adami et al., 2008), conforme a Figura (6).
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Figura 6 — Recorréncia do cancer de mama.

A presenca do nddulo em pacientes é fator de
risco no que tange a recorréncia (56,2%) do cancer
de mama (conforme a imagem 7). Isso se explica
pelo fato dele ser uma caracteristica
importantissima no inicio do descobrimento do
cancer, visto que ocorre primeiramente o exame de
toque, para posteriormente seguir para outros
exames para assim confirmar o cancer.
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Figura 7 — Nédulo como fator de risco da recorréncia
do céncer de mama.
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5. Concluséo
Levando-se em conta 0SS  aspectos
observados, fica evidente que a Inteligéncia

Artificial (1A) pode contribuir diretamente na
evolucédo da tecnologia no ramo da salde e demais
ramos, como por exemplo, auxiliar na otimizacao
do tempo, no diagndstico e na tomada de decisdes.
Dentro da IA, temos as Redes Bayesianas que tem
colaborado muito e pode colaborar muito mais em
estudos para inferir probabilidades de ocorréncia
através de dados de entradas como foi o caso
estudado. O cancer de mama nao tem apenas uma
causa e vérios fatores podem estar interligados
para o desenvolvimento da doenca. A partir disso,
utilizando o mecanismo das Redes Bayesianas,
através da ferramenta Netica, foi possivel ver o
comportamento dos fatores para recorréncia do
cancer de mama. A partir dos resultados obtidos,
verificamos essa afirmativa acerca do cancer ser
multifatorial, além disso, o estudo pode auxiliar
nas questdes emocionais dos acometidos, ja que a
recorréncia do cancer pode acontecer ou nao, Vvisto
que os pacientes podem viver amedrontados
pensando que a idade e presenca de nodulo, por
exemplo, j& determinaria a recorréncia.

E imprescindivel o estudo dessa recorréncia
para posteriormente descobrir medidas que possam
ser preventivas ou até mesmo minimizar oS
impactos do descobrimento tardio do céancer,
mantendo assim um maior cuidado no que diz
respeito a salde dos pacientes, principalmente os
que ja tiveram a enfermidade e também ajudar no
tratamento precoce para aumentar as chances de
cura. Além disso, para que os resultados sejam
melhores, é necessario testes mais aprofundados
envolvendo estatistica por meio de especialistas.
As Redes Bayesianas podem colaborar com o
mesmo nesse estudo aprofundado, utilizando o
Netica ou outras ferramentas, bem como a
comparacdo com outra base de dados sobre o
cancer de mama.
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