Dolitica

INISTERIO DA SAUDE INVESTIRA, EM DOIS ANOS, MAIS R$ 106 MILHOES
NO PROGRAMA DE RECONSTRUGAQ MAMARIA POS-MASTECTOMIA

Dezoito mil

s oportunidades

mastectomia total (retirada completa de uma ou das
duas mamas) em decorréncia de um cancer poderao
fazer a cirurgia de reconstru¢cdo com mais agilidade. Em
fevereiro, o Ministério da Saude (MS) publicou portaria
ampliando o quantitativo de operagcoes com essa finali-
dade. Serdo destinados quase R$ 106 milhdes ao pro-
grama, distribuidos por todas as unidades da federacao,
para a realizagao de 18.758 reconstrugoes ao longo de
dois anos. O programa contempla qualquer técnica ci-
rargica, com inclusdo ou nao de prétese, e a simetri-
zagao contralateral (para que a mama reconstruida e a
sadia figuem com formato e tamanho semelhantes).

~ JULHO 2023 | EDIGAO 51 | REDE CANCER 37/ *



Mulheres com diagndstico de cancer de
mama e ja submetidas a mastectomia total ou
aquelas com indicagdo de reconstrugdo ma-
maria no mesmo ato cirdrgico (imediatamente
apos a retirada da mama) séo elegiveis para
serem atendidas pelo programa. Os secreta-
rios estaduais ou municipais de Salide pode-
rao propor, em conjunto com os hospitais se-
lecionados, critérios para identificar pacientes
prioritarias para participagédo na estratégia.

Ao longo de seus 12 anos como psi-
cobloga clinica no Hospital do Cancer lll, uni-
dade do INCA que atende exclusivamente
pacientes com cancer de mama, Luzia Ro-
drigues Pereira pode constatar que a neces-
sidade de reconstruir a mama independe de
caracteristicas como idade, classe social, cor
ou profissdao. De acordo com a profissional,
a perda da mama é vista de maneira singular
por cada mulher, porque depende da histé-
ria que cada uma constréi com seu corpo.
“Essa perda acarreta um luto pela mudanca
da imagem corporal, e cada paciente precisa
elabora-lo para seguir sua vida. A reconstru-
¢ao, para muitas delas, é parte imprescindi-
vel nesse processo, ajuda a recompor sua
imagem, contribui significativamente para o
autocuidado e, consequentemente, para a
autoestima”, diz.

PRAIA E ROUPAS
DECOTADAS

Porém, nem todas desejam a recons-
trucédo, e o profissional de psicologia esta
disponivel para auxiliar na identificagao das
demandas subjetivas de escolha por este
tipo de cirurgia. “Muitas mulheres deixam
de se olhar no espelho apés a operacao
pelo estranhamento que a nova imagem
corporal causa. Algumas dizem que querem
voltar a frequentar piscinas ou praias, a se
sentir mais a vontade na relagao intima, a
usar novamente roupas com decote; e para
tal a reconstrucao é importante. Ja outras
lidam com a nova imagem de forma diferen-
te, sem passar pela necessidade de cirurgia
plastica reconstrutiva”, compara.

Embora a Secretaria de Atencao Es-
pecializada a Saude (Saes) do Ministério
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UM LONGO
CAMINHO

O estudo “Analise comparativa das mastec-
tomias e reconstrugcbes de mama realizadas no
Sistema Unico de Salde do Brasil nos Ultimos 5
anos” (http://www.rbcp.org.br/details/2981/pt-BR/
analise-comparativa-das-mastectomias-e-recons-
trucoes-de-mama-realizadas-no-sistema-unico-de-
-saude-do-brasil-nos-ultimos-5-anos), publicado
na Revista Brasileira de Cirurgia Plastica, em 2021,
concluiu que o numero de cirurgias reconstrutivas
de mama no Brasil esta bem abaixo do ideal, dei-
xando a maioria das mulheres mastectomizadas
com sequelas por um longo periodo. (Veja quadro)

O levantamento avaliou o cenario entre 2015
e 2020, comparando o quantitativo de cirurgias
de cancer de mama ao de reconstrugcées no pe-
riodo. De acordo com as informacdes coletadas
no Datasus, foram realizadas 204.569 cirurgias de
cancer de mama, sendo 57% segmentectomias/
quadrantectomias (cirurgias ditas conservadoras,
pois removem apenas a parte da mama onde esta
contido o tumor) e 43% mastectomias. No mesmo
periodo, foram realizadas 17.927 plasticas recons-
trutivas com implantes ap6s mastectomia. Apesar
de o levantamento ter encontrado no banco de
dados a realizagao de 115.330 reconstru¢coes com
retalhos miocutaneos (contendo musculo e pele),
essa modalidade cirGrgica nao esta limitada a re-
construgdoes mamarias. Sob 0 mesmo nome e co-
digo estao registradas reconstrugdes com retalhos
musculares em qualquer regiao do corpo.

Ainda de acordo com o estudo, apenas
20,52% das mulheres mastectomizadas foram
submetidas a reconstrucao imediata com implan-
tes. Segundo dados divulgados pela Sociedade
Brasileira de Mastologia (SBM), em 2018, apenas
10% das mulheres no Brasil submetidas a mas-
tectomia tiveram suas mamas reconstruidas apés
receberem tratamento oncolégico pelo Sistema
Unico de Saude.



da Saude nao saiba exatamente o tamanho da de-
manda reprimida desse tipo de cirurgia — 0 MS infor-
mou, porém, que esse numero é de conhecimento
dos gestores estaduais ou municipais —, o total de
reconstrucdes previsto no programa foi estabelecido
a partir da média, para cada estado, das mastecto-
mias realizadas no Sistema Unico de Saude (SUS)
no periodo de 2010 a 2021. Como resultado do cal-
culo, o estado de Sao Paulo é o que recebera mais
recursos (R$ 28.568.393,28) e fard o maior nimero
de reconstrugcdes (5.058). No outro extremo esta o
Amapa, com verba de R$ 90.370,56 e um total defini-
do de 16 operagoes.

Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (Cacons), Unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (Unacons) ou hospitais

S RELACIONADAS

0 CANCER DE MAMA
ALIZADAS PELO SUS,
DE2015A 2020

gerais com cirurgia oncolégica poderdo manifestar in-
teresse em participar do programa. A Saes analisara as
solicitagdes, considerando a adequagdo as regras da
portaria e a disponibilidade orcamentaria. Apés a homo-
logacao da solicitacdo, cada unidade de salde tera pra-
zo de dois anos para realizar as cirurgias. A relacao dos
hospitais e sua respectiva meta (niUmero de operagoes)
serao definidas pelos gestores do SUS, mediante pactu-
acao na Comissao Intergestores Bipartite (CIB).

Apesar de o objetivo da portaria ser o de incentivar
que mulheres mastectomizadas facam a cirurgia estéti-
ca, ndo havera, por parte do Ministério da Saude, busca
ativa por pacientes. “Essa € uma responsabilidade do
gestor local, por isso a necessidade de pactuagcdo em
CIB, conforme disposto na portaria”, esclareceu o chefe
de gabinete da Saes, Claudio Menezes. I

Mastectomia radical com
linfadenectomia axilar em oncologia

Mastectomia simples em oncologia

Mastectomia radical com disseccao de linfonodo

Mastectomia simples

Segmentectomia/quadrantectomia de mama
com ou sem esvaziamento ganglionar

Plastica mamaria reconstrutiva
pos-mastectomia com implantes de protese

Reconstrugéo com retalho miocutaneo
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CIRURGIAS E RECURSOS POR ESTADO u
AT T

R$ 158.148,48 R$ 3.258.988,32
AL 236 R$ 1.332.965,76 PE 1.148 R$ 6.484.087,68
AM 178 R$ 1.005.372,48 Pl 268 R$ 1.513.706,88
AP 16 R$ 90.370,56 PR 1.146 R$ 6.472.791,36
BA 993 R$ 5.608.622,88 RJ 2.035 R$ 11.494.005,60
CE 962 R$ 5.433.529,92 RN 405 R$ 2.287.504,80
DF 343 R$ 1.937.318,88 RO 165 R$ 931.946,40
ES 400 R$ 2.259.264,00 RR 23 R$ 129.907,68
GO 225 R$ 1.270.836,00 RS 1.157 R$ 6.534.921,12
MA 329 R$ 1.858.244,64 SC 710 R$ 4.010.193,60
MG 1.625 R$ 9.178.260,00 SE 122 R$ 689.075,52
MS 147 R$ 830.279,52 SP 5.058 R$ 28.568.393,28
MT 157 R$ 886.761,12 TO 75 R$ 423.612,00

PA 230 R$ 1.299.076,80 BRASIL 18.758 R$ 105.948.185,28
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