16

outubro
galécioddos Festivais
Qual_i g‘ de sramado
| a
L g

I FORUM SAUDE MULHER

XV CONGRESSO BRASILEIRO DE MASTOLOGIA

CARTA DE GRAMADO

A Carta de Gramado é fruto do trabalho voluntario de pessoas e entidades que ao
longo de 2009 participaram de varias reunides com o objetivo de identificar problemas
e sugerir agoes de salide que ajudem a melhorar a qualidade do atendimento e a

diminuira mortalidade das mulheres com cancer de mama.

Na validagao desta iniciativa foram convidados todos os segmentos da sociedade —
incluindo o poder publico, o setor privado, ONGs, grupos de voluntariado,
formadores de opinido e a Sociedade Brasileira de Mastologia, érgdo diretamente
identificado com estas acdes. O Congresso Brasileiro de Mastologia, numa atitude
inédita, interrompeu suas atividades cientificas na tarde da sexta-feira historica, em

reconhecimento a importancia do Férum.

A incidéncia do cancer de mama tem crescimento real de 1% ao ano no mundo. O
Brasil registra anualmente 50.000 novos casos e 12 mil mortes. Ainda nao se conhece
uma forma eficaz de prevencao, por isso todos os esforcos sdo direcionados ao
diagnéstico precoce, preferencialmente da lesao ainda impalpavel, s6 visivel por meio
de exames, em especial a mamografia. Por isso se aconselha a realizacdo de
mamografias anuais a partir dos 40 anos para as mulheres que ndo apresentam

sintomas, e para pacientes com sintomas em qualquer idade.

O diagnéstico e o tratamento precoces sao fundamentais para diminuir a mortalidade
e as sequelas decorrentes de cirurgias. Além disso, nos casos diagnosticados
precocemente, as chances de cura aumentam sensivelmente. Para se conseguir atingir

esse objetivo é necessario o envolvimento de uma equipe multidisciplinar que inclui
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radiologista, mastologista, patologista, oncologista, radioterapeuta, cirurgido plastico,
fisioterapeuta, fisiatria, nutricionista, enfermeiro, profissionais de outras dreas da

satde e os grupos de apoio.
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O médico que interpreta a mamografia tem papel fundamental na deteccao de lesoes
que medem milimetros. Para isso é necessario que o mamografo esteja devidamente
calibrado, gracas ao trabalho de profissionais especializados na manutencao e
testagem dos aparelhos. Igualmente fundamental é o papel de fiscalizagao dos servigos

deradiologia pela Vigilancia Sanitaria e pelo Colégio Brasileiro de Radiologia.

Em relagdo ao tratamento cirtirgico, ocorreu uma revolucao durante os Gltimos anos,
com a mudanga do paradigma da cirurgia radical méaxima tolerada para a cirurgia
minima necessdria e eficaz, que resultou na criagao da especialidade da Mastologia em
2002. O Mastologista, médico responsavel pelo diagnéstico e pelos procedimentos
cirtrgicos, utiliza técnicas de cirurgia plastica na realizacdo dos procedimentos,
conjugando a seguranga necessdria no tratamento oncolégico com conceitos de

preservagao estética—é a chamada cirurgia oncoplastica.

O radioterapeuta também tem papel importante na equipe multidisciplinar, pois com
a conservacao da mama, a radioterapia torna-se passo obrigatério para obter o
controle local da doenga. Ja o papel do oncologista se relaciona ao controle sistémico
da doenga, ou seja, a diminuigao da chance de ocorrerem metastases do cancer em

outros 6rgaos.

Entendemos que somente campanhas de prevengao ja ndo bastam. E preciso agir. Por
isso, envolvemos todos os segmentos da sociedade na busca de solugoes para melhorar

aqualidade do atendimento e a qualidade de vida das pacientes. Qualidade é vida.



CONSIDERANDO-SE QUE:

- Os tratamentos especiais e 0s novos e eficazes medicamentos nem sempre estao a
disposicao das pacientes; ha necessidade de otimizagdo dos recursos publicos;
existem protocolos de pesquisa em varios servigos de referéncia — muitas vezes
desconhecidos da populagio — e ha necessidade de se desenvolver cursos de

capacitagao para usuarios sobre ensaios clinicos randomizados;

- A mamografia, para que tenha impacto efetivo na reducao da mortalidade, tem de se
apresentar sempre dentro dos padrdes de qualidade a fim de evitar novos exames,

falsos negativos, diminuir mutilagoes e reduzir os custos do sistema;

- Os grupos voluntarios podem contribuir para o controle de qualidade necessario aos
servicos de referéncia, bem como para uma melhor reabilitagao da paciente durante o

tratamento;

- E um direito das mulheres que sofreram sequelas decorrentes do tratamento do
cancer de mama o acesso a veiculos especiais, assim como isencoes fiscais e outros

beneficios;

- A mutilacao por cirurgias radicais de mama podem deixar sequelas incompativeis

com qualidade de vida;

- Nem todos os individuos tém acesso aos exames com a agilidade e a qualidade
necessdrias, e que exames sem acurdcia levam a uma série de novos, demorados e

repetidos exames, perdendo-se assim tempo, dinheiro e satide;

- Existem grandes diferengas regionais no Pafs e ha necessidade de garantir o acesso
universal a servigos de qualidade para o diagnéstico precoce e o tratamento do cancer

de mama.

- A exceléncia do atendimento e a qualidade de vida da paciente implicam,

necessariamente, multidisciplinaridade e na integralidade da atencao.



RECOMENDAMOS:

No tratamento para casos especiais de cancer de mama: Novos medicamentos.

Mulheres sujeito de pesquisa.

- Que os medicamentos especiais a serem fornecidos pelo SUS sejam antes
referenciados por uma Camara Técnica, composta por Ministério Piblico, Judiciario,
Grupos de Apoio da Satde Mamdria e Sociedade Brasileira de Mastologia, com a

finalidade de otimizar os recursos do Estado;

- Divulgar os locais de pesquisas com novos medicamentos para o tratamento de
cancer de mama e possibilitar que pacientes de outras instituicdes possam ser incluidos

nesses protocolos;

Na qualidade das mamografias.

- A elaboragdo de regras e procedimentos unificados para que a fiscalizacdo da
qualidade possa ser realizada em momento Gnico por todos os entes que exercem
controle sobre a matéria: Colégio Brasileiro de Radiologia, Vigilancia Sanitdria,

Instituto Nacional do Cancer e Sociedade Brasileira de Mastologia;

- A implementagao de auditoria nos prestadores de servicos mamograficos como

forma de avaliacao do desempenho, com a publicagdo dos resultados;

- Que o nome "mamografia" seja reservado para o exame radiolégico da mama que

cumpra as exigéncias do item 1;

- A implementagdo de cursos de atualizacdo e de aperfeicoamento médico

continuado pelo Colégio Brasileiro de Radiologia;

- Que os demais exames de imagem da mama sejam certificados pela Associacao

Médica Brasileira;






Detran, invalidez e seguro satide.

- O encaminhamento de um Projeto de Lei —nos niveis municipais e estaduais — para o
fornecimento temporario de passe livre ao portador de cancer de mama quando em
tratamento de radioterapia e/ou quimioterapia no transporte coletivo urbano e

interurbano;

- A isencao do pagamento de taxas para renovagao de Carteira de Nacional de
Habilitagdo aos portadores de cancer de mama, em analogia a isencao de IPI, ICMS e

IPVA ja concedidos;

- A dispensa de pericia médica especifica na renovacao da CNH, quando a doenca ja
foi diagnosticada, periciada e tendo sido constatadas sequelas irreversiveis;

objetivando a preservacao do paciente e a economia da estrutura pablica;

- A criacao de uma linha telefonica gratuita — 0800 — para informar passo a passo ao
paciente sobre os direitos que [hes estao assegurados por Lei, referentes a Detran, INSS

e isengoes tributarias, sistema que podera ser ampliado para consultas pela internet;

Na reconstrucao mamaria imediata como direito a todas as mulheres

mastectomizadas.

- A extensdao das garantias legais de reconstrugdo mamadria as pacientes com mas-

formagdes congénitas da mama ou deformidades decorrentes de outras patologias;

- Ainclusdo do cédigo do C50 no prontudrio do paciente, para que automaticamente
se disponibilizem todos os recursos necessarios e garantidos pela legislacao, como
proteses mamarias de silicone e unidades de expansores para reconstrugdo mamadria

previstos pela portaria MS/GM 399 de 12/2/2006;



No acesso universal aos exames de prevencao

com controle de qualidade.

- Que seja disponibilizada a populagdo uma cota mensal de exames de prevencao
baseada no indice do IBCE; que os municipios com uma populagcdo maior sejam
referéncia e os municipios com populagdo menor sejam referenciados, fagam

parcerias e disponibilizem por drea, garantindo assim a qualidade dos exames;

- A garantia de realizagdo anual dos exames de rastreamento para mulheres a partir de

40 anos e para todas com indicacao médica, em qualquer idade;

- A criagdo de um mecanismo legal que garanta a paciente a realizagao de um novo
exame complementar, no periodo méximo de 30 dias, caso ocorra deficiéncia na
realizacao da mamografia, como imagem mal definida ou dividas no exame, a fim de

se que obtenha um resultado confiavel e nao se retarde o diagnéstico;

- A garantia de acesso universal aos exames de mama num prazo adequado, nao

ultrapassando 60 dias para os exames de rotina e 30 dias para os casos suspeitos;

Plano para capacitacao em mastologia para todos os municipios.

- A formagdo de convénios e parcerias entre o poder publico e organizacoes da
sociedade civil e grupos de voluntarios para agoes de sensibilizacao e informagao as

mulheres sobre a necessidade do autocuidado e sobre os direitos de acesso a satide;

- A implementagdo de uma politica continuada de capacitacao dos profissionais da
satde para a deteccao precoce do cancer de mama e o encaminhamento em tempo

habil a Centros de Referéncia Regionais;

- Aimplementacao de protocolos clinicos em dois niveis: de atencao basica e de média

e altacomplexidade;
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Readaptacao funcional - integralidade da atencao.

- Adisponibilizagao de equipes interdisciplinares no atendimento padrao do cancer de

mama;

- Que as instituigoes publicas e/ou servicos, com apoio de entidades associativas,
assumam a responsabilidade da capacitagao dos profissionais de satde e do
voluntariado a fim de garantir a efetividade da acdo, traduzida em melhoria da
informacdo sobre habitos saudaveis e cuidados com a satide da mama. Atendimento
qualificado do diagnéstico ao seguimento (prevengao/assisténcia) e resolutibilidade da
atengdo mediante a redugdo da mortalidade e a melhoria da qualidade de vida das

pacientes (evidéncia);

- O incentivo a pesquisa e a producao cientifica em todas as dreas de atencao/atuacao,

incluindo servicos descentralizados;

- que a atuagao dos profissionais elencados no Documento de Consenso de Controle
do Cancer de Mama —MS, abril/2004, bem como de outros afins, seja assegurada e se
dé em todos os niveis de atencdo: promogao/prevencao (agbes informativo-
educativas, programas, oficinas), assisténcia (pré e pés-operatério) e seguimento

(acompanhamento pds-alta).

- Que a paciente tenha assegurado o direito a informacdo e manifestacao sobre a
doenga e acesso ao tratamento em todas as areas, bem como a possibilidade de
participar de grupos de apoio e de voluntariado, com o devido suporte e orientagao,

de acordo com suas condicoes e seu interesse.

GRAMADO (RS), 16 DE OUTUBRO DE 2009.
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