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com a palavra

Uma (or,

Em outubro, o rosa floresce em nossos cora-
¢bes, Ndo apenas como uma cor, mas como
um simbolo poderoso de conscientizagdo,
esperanga e uniao. Este € o més em que o
mundo se volta para a importancia da pre-
vencao e do diagndstico precoce do cancer
de mama, uma causa que toca a vida de inu-
meras mulheres e suas familias. Na Rede Ma-
ter Dei de Saude, acreditamos que o cuidado
¢ um ato de amor e
que a informacgéo é
a nossa maior aliada
nesta jornada.

E com grande satis-
facdo que apresen-
tamos a 12 edicao da
Revista Elas por Elas,
cuidadosamente elaborada para ser um farol
de conhecimento e apoio. Mergulhe conosco
em um conteldo que desmistifica, orienta e
inspira, refletindo o compromisso da Rede
Mater Dei com a salde integral da mulher.
Nossa estrutura dedicada ao diagndstico e
tratamento do cancer de mama estd ao seu
lado, oferecendo tecnologia avancada e uma

Mergulhe conosco em um conteudo
que desmistifica, orienta e
inspira, refletindo o compromisso
da Rede Mater Dei com a saude
integral da mulher.

equipe multidisciplinar diferenciada, que
acolhe e cuida em cada etapa.

Nestas paginas, vocé encontrara um convi-
te a reflexdo e a acdo. Abordaremos temas,
como Prevencdo comeca com informacao,
destacando a importancia do conhecimento
para a sua saude, a campanha Elas por Elas,
um movimento de solidariedade e apoio
mutuo, desvendare-
mos mitos e verdades
em Verdade ou Mito
e, como podemos ir
Muito além da campa-
nha, explorando a im-
portancia do cuidado
continuo.

Em cada pagina vocé
encontrara caminhos e respostas sem deixar
de se emocionar com histoérias de superagao
e vida.

Que cada conteldo aqui abordado seja um
abraco, um incentivo e uma fonte de empo-
deramento. Juntos, fazemos a diferenca.

Desejo a todos uma excelente leitura.

José Henrique Dias Salvador

Presidente da Rede Mater Dei de Salde




com a palavra

NOs porelas

Outubro Rosa, a histéria do movimento e a
Rede Mater Dei de Saude nessa historia.

Por Henrique Salvador e Ezio Novais Dias

Segundo a Organizacao Mundial da Saude,
atualmente sdo detectados cerca de 2,5 mi-
lhdes de novos casos de cancer de mama a
cada ano em todo o planeta, e a estimativa
é que teremos quase 3 milhdes de novos ca-
sos anuais da doenca por volta de 2030. Sao
numeros que demonstram, de forma clara,
que o cancer de mama se tornou, ao longo
das ultimas décadas, um grave problema de
saude publica.

Por outro lado, tivemos uma fantastica evo-
lucdo da Mastologia, da Oncologia e das es-
pecialidades a elas vinculadas — tanto no
diagndstico precoce quanto no tratamento
do cancer de mama —, o que levou a indices
de curaacimade 90%. Ao lado da espetacular
evolucdo da ciéncia, com a descoberta de no-
vos métodos terapéuticos, acompanhamos,
ao longo dos ultimos anos, uma significativa
ampliacdo das medidas voltadas a preven-
¢ao e ao diagnostico precoce, especialmente
o rastreamento por meio da mamografia.

Todos esses fatores, aliados a intensificacao
da difusdo da informacdo — através das
inimeras campanhas realizadas em todo o
mundo, simbolizadas principalmente pelo
Outubro Rosa — trouxeram uma nova pers-
pectiva para o enfrentamento de uma doen-
ca que chegou a ser considerada incuravel
até a primeira metade do século passado.

A Mastologia brasileira tem uma bela histo-
ria de 66 anos, desde julho de 1959, quando
o médico carioca Alberto Lima de Moraes
Coutinho, um dos pioneiros da Cancero-
logia no Brasil, fundou no Rio de Janeiro a
Sociedade Brasileira de Mastologia (SBM),
instituicdo que tivemos a honra de presidir
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(Henrique Salvador / 1995-1998; Ezio Novais
/ 2001-2004). A SBM foi — e continua sendo
— fundamental para o crescimento da espe-
cialidade em nosso pais.

Ao longo das ultimas décadas, nos, masto-
logistas, vimos uma histoéria de conquistas
e crescimento constante passar diante dos
nossos olhos e, todos nés, de alguma forma,
tivemos uma participacao importante na
construcao dessa trajetoria. Hoje, podemos
dizer com orgulho que a Mastologia brasilei-
ra é respeitada e reconhecida como uma das
mais avancadas do mundo — e isso é extre-
mamente gratificante. Traz-nos uma indes-
critivel sensagdo de dever cumprido.

Entre as tarefas mais nobres da Sociedade
Brasileira de Mastologia, sempre estiveram
em destaque as campanhas de prevencdo
do cdncer de mama, com o intuito de redu-
zir a mortalidade pela doenga. A SBM reali-
zou, em 1989, a primeira grande campanha
nacional de prevencdo e detecgdo precoce
do cancer de mama, com o apoio do Minis-
tério da Saude e a participagdo marcante da
atriz Cassia Kiss. A partir dai, inUmeras cam-
panhas de conscientiza¢do foram realizadas,
com adesdo crescente dos diversos estados
brasileiros.

Em 1991, nasceu nos Estados Unidos a cam-
panha do Laco Rosa, idealizada e promovida
pela Fundagdo Susan G. Komen. Por concen-
trar suas acdes mais intensamente no més
de outubro, a Fundacédo lancou o “Rose Oc-
tober” (Outubro Rosa), campanha que se
tornou, ao longo dos anos seguintes — espe-
cialmente a partir do século XXI —, o princi-
pal simbolo do combate ao cancer de mama
em todo o mundo.



No Brasil, a primeira manifestacdo do Ou-
tubro Rosa ocorreu em Sao Paulo, em 2002,
quando um monumento do Parque do Ibira-
puera foi iluminado de rosa no inicio do més
de outubro. Nos anos seguintes, o mundo in-
teiro passou a adotar essa agdo emblemati-
ca e, hoje, vemos um numero cada vez maior
de monumentos e prédios sendo iluminados
de rosa durante o més de outubro em todo
o planeta.

A Rede Mater Dei sempre se envolveu e ade-
riu as campanhas de prevencao do cancer de
mama. No inicio, nossa atuacao era voltada
para a¢des de conscientizacdo da populacao,
com palestras em empresas e para o publico
em geral, orientando sobre a importancia do
autoexame — como instrumento de estimu-
lo ao autoconhecimento corporal da mulher
— e, principalmente, difundindo a necessi-
dade da realizagdo periodica da mamografia
a partir dos 40 anos para mulheres assinto-
maticas.

Em 2010, iniciamos também uma acao de
prevencao do cancer de mama voltada para
pacientes ndo pagantes, oferecendo mamo-
grafias gratuitas para mulheres a partir dos
40 anos.

Por meio dessa acdo, realizada anualmente
em um sabado de outubro ou novembro, a
Rede oferece uma consulta com mastologis-

com a palavra

ta e o encaminhamento para a realizagdo da
mamografia de rastreamento. Quando algu-
ma alteracdo é detectada, a mulher segue
com a propedéutica nos servicos da Rede
Mater Dei, sempre de maneira gratuita.

Essa acdo ocorre ha 15 anos, de forma inin-
terrupta, e conta com o apoio do corpo cli-
nico multiespecializado da Rede Mater Dei,
envolvendo mastologistas, oncologistas,
patologistas, ultrassonografistas, radiotera-
peutas, médicos nucleares, ginecologistas
e psicologos, entre outros profissionais. Mi-
lhares de mulheres ja foram atendidas nes-
se programa, demonstrando sua relevancia
direta para a vida dessas pacientes, além de
seu papel de conscientizagdo da populagdo
em geral.

Seguindo essa vocagdo, mais uma vez a Rede
Mater Dei se engaja nessa luta, promoven-
do uma campanha autoral de Outubro Rosa,
que enaltece outro aspecto fundamental
para a prevencao e o tratamento do cancer
de mama: a rede de apoio, sobretudo femini-
na, que estimula o autocuidado e se fortale-
ce mutuamente ao longo de toda a jornada.

Esta revista, Elas por elas, com linguagem
atual e sensivel, reforca o carater de van-
guarda da Rede Mater Dei de Saude na pro-
mogao da saude, aliando tecnologia e cién-
cia a um cuidado humanizado.

Henrique Salvador

Presidente do Conselho de Administracdo da Rede Mater Dei de Salde
Ex-Presidente da Sociedade Brasileira de Mastologia

Membro Titular da Academia Nacional de Medicina

Membro Fundador da Academia Brasileira de Mastologia

Professor Livre Docente de Ginecologia

Ezio Novais Dias

Diretor Médico do Hospital Mater Dei Salvador

Coordenador da Salde Feminina do Hospital Mater Dei Salvador
Ex-Presidente da Sociedade Brasileira de Mastologia

Ex-Presidente da Sociedade Mundial de Mastologia

Membro Fundador e atual Presidente da Academia Brasileira de Mastologia
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Falar sobre o outubro rosa é
falar sobre cuidado, sobre olhar
para si com carinho e sobre
a forca que existe quando
caninhanos juntas.
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“revencao

comeq

com informacao

Entender a doenca, fatores de risco e o impacto dos
nossos habitos na nossa saude tambeéem fazer parte da
estratégia de prevencao.

O cancer de mama
acontece quando
algumas células da
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Embora o nome

assuste, é importante lembrar: quando
descoberto cedo, ele tem grandes chances
de cura. A maioria dos casos nao é
hereditaria, ou seja, mesmo quem nao tem
historico familiar deve se manter atenta.

O segredo esta na prevencdo, na escuta do
préprio corpo e na realizagdo dos exames
de rotina.

Alguns fatores podem aumentar o risco
de desenvolver a doenca, como ter mais
de 45 anos, historico familiar, sedentaris-
mo, excesso de peso, consumo de alcool e
uso prolongado de hormdnios. Mas ter um
fator de risco ndo significa ter a doenga,
apenas reforca a importancia do acompa-
nhamento médico e do cuidado constante.

Pequenas escolhas no dia a dia também
fazem diferenca: manter uma alimenta-
cao equilibrada, praticar atividade fisica
regularmente, evitar o consumo de bebi-
das alcodlicas e o cigarro. E, claro, realizar
a mamografia, que costuma ser indicada
a partir dos 40 anos, ou antes, quando ha
histérico familiar.

Cuidar do corpo é um gesto de amor —
consigo mesma e com quem se ama.



0 rosa na Rede

A campanha
elas por-elas

Acreditamos que falar sobre o outubro rosa é
também criar espacos de escuta, apoio e informacao.
Porque o amor que a gente oferece comeca no amor

que a gente tem por si.

A campanha deste Outubro Rosa na Rede Mater Dei
traz um convite: olhar para si com carinho e olhar para
0 outro com cuidado. Porque nenhuma mulher cami-
nha sozinha.

“Elas por Elas” é um lembrete da forca que nasce dos
lagos femininos — de maes, filhas, avos, amigas, colegas
de trabalho.E o conselho que chegano momento certo, o
abraco que conforta, a lembranca do exame, a presenca
na consulta. Essa rede de apoio entre mulheres é um
abrigo e também um impulso, que transforma medo
em coragem e incerteza em esperanga.

Com uma programacao especial voltada a
conscientizacdo,ainformacdoeaoacolhimento,
o Outubro Rosa da Rede Mater Dei ganha vida
em cada uma das nossas unidades.

Ao longo do més, a campanha vai ocupar
espacos da cidade e dos hospitais com
acbes voltadas a conscientizacdo e ao
acolhimento. Palestras e encontros
comespecialistasvaoajudar mulheres

a tirarem dlvidas e entenderem

melhor como se prevenir. Atividades ao

ar livre e eventos especiais vao lembrar
que saude também se cuida no dia a dia, com
movimento e bem-estar.

Historias inspiradoras de pacientes e profissionais
serdo compartilhadas para mostrar que ninguém esta
sozinha nessa jornada. E cada detalhe, das ativacdes nos
hospitais as experiéncias criadas especialmente para o
publico, foi pensado para informar, acolher e fortalecer
essa rede de apoio.




- (Giéndia, acoll
~ cuidado ao longo da vida

A mastologia, especialidade médica dedica-
da ao estudo, prevencdo, diagndstico e tra-
tamento das doencas da mama, nasceu do
olhar atento e sensivel sobre uma parte do
corpo que vai muito além da biologia. Mais
do que um campo da medicina, a mastologia
representa a unido entre ciéncia, acolhimen-
to e escuta.

A historia da especialidade comeca a se
consolidar no mundo a partir da década de
1950, acompanhando o avanco das técnicas
cirurgicas e o desenvolvimento da oncologia
moderna. No Brasil, a mastologia ganhou
forca com a criacdo da Sociedade Brasileira
de Mastologia (SBM), em 1959, que marcou o
reconhecimento oficial da area e a formacao
de equipes voltadas exclusivamente a saude
das mamas. Desde entdo, o papel do masto-
logista vem se transformando - de um médi-
co focado no tratamento de doengas graves
para um profissional que acompanha as mu-
Iheres em todas as fases da vida, da adoles-
céncia a maturidade.

Embora o cancer de mama seja a condicao
mais conhecida, o mastologista também
atua em uma ampla gama de situacoes: dor
mamaria, secrecado, inflamacdes, alteracbes

Coordenacao de
Mastologia na Rede

BELO HORIZONTE

Dra. Anna Dias Salvador

Dr. Waldeir de Almeida Junior
Dr. José Tadeu Avelar

UBERLANDIA | SANTA GENOVEVA
Dra. Jackeline Ribeiro Oliveira Guidoux

hormonais, nédulos benignos, assimetrias,
orientacdo sobre amamentacdo e cirurgias
reparadoras ou estéticas. O acompanha-
mento com esse especialista ajuda a preve-
nir complicagdes, oferece seguranca emo-
cional e garante que cada paciente receba o
cuidado mais adequado a sua realidade.

A mama, para além do seu papel fisiologico,
sempre esteve ligada ao feminino. E simbo-
lo de nutricdo, acolhimento e vinculo entre
geracOes. Representa também feminilidade,
autoestima e identidade. Por isso, quando
ha qualquer alteragdo, o impacto vai muito
além do fisico - alcanga o emocional, o psico-
logico e o social. O mastologista, dessa for-
ma, € mais do que um médico: é um parceiro
nessa jornada, capaz de unir conhecimento
técnico e sensibilidade humana.

Na Rede Mater Dei de Saude, o cuidado mas-
tologico é guiado por essa visdo integral.
Em todas as unidades, equipes multidisci-
plinares trabalham de forma conjunta, com
tecnologia de ponta, acolhimento e atencdo
individualizada. Cada consulta, cada exame
e cada orientacdo reforcam a mensagem de
que a saude das mamas é parte essencial do
bem-estar feminino, e que o autocuidado é
uma forma poderosa de amor.

UBERLANDIA | SANTA CLARA
Dr. Luiz Alessandro de Moraes

GOIANIA
Dra. Mariana Silva Lobo

SALVADOR
Dr. Leonardo Novais Dias

EMEC - FEIRA DE SANTANA
Dra. Elisana Caires







trago verdades

Verdade
ou mito

Quando o assunto é cancer de mama, ainda existem muitas
duvidas e informacdes equivocadas circulando por ai. Entender
o que ¢ verdade e o que é mito € fundamental para cuidar da
saude de forma consciente e segura.

Ocancerdemamaacontecequandoalgumas
células da mama passam a se multiplicar de
forma desordenada, formando um tumor
maligno. Ele pode surgir tanto na mama
quanto na regido das axilas, e é o tipo de
cancer mais comum entre as mulheres no
Brasil e no mundo, depois do cancer de pele
ndo melanoma, representando cerca de 28%
dos novos casos todos os anos.

Isso é verdade!

A boa noticia é que, guando descoberto
cedo, tem grandes chances de cura. Por
isso, a informacdo é tdo importante quanto
a prevencdo. Vamos desvendar alguns “0 USO DE DESODORANTE
dos principais mitos? ANTITRANSPIRANTE CAUSA
CANCER DE MAMA”

“APENAS MULHERES MAIS VELHAS

TEM CANCER DE MAMA” N3o ha evidéncias ciNentl'ﬁcas que

. comprovem essa relacao. O uso (je

Embora a maioria dos casos aconteca apos desodorantes _antitranspirantes ndo

0s 50 anos, mulheres mais jovens tambem est4 associado ao desenvolvimento do
podem desenvolver a doenca. Por isso, e G TR

mesmo antes dessa idade, é fundamental

manter o acompanhamento médico e ficar . ’

atenta a qualquer alteragao nas mamas. “QUEM NAO TEM HISTORICO”
FAMILIAR NAO CORRE RISCO

“HOMENS NAo TEM CANCER DE MAMA” Cerca de 85% dos casos de cancer de
Homens também . mama acontegem em mulheres sggﬁ
eemborasejar possAuem tecido mamario, histérico familiar. Ter um estilo de vida
neles — es éc' ETI’0,0Cance,r pode acontecer saudavel e realizar e>.<a.mes de rotina
atencdo a finaiji FCT;en:‘(t)ena/zos' 05 €0 anos. A s3o atitudes essencials . pa}rg todas,
pelo mamilo também & Oelos ou secrecdo independentemente do historico.

necessaria.
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trago verdades

“TENHO HISTORICO FAMILIAR,

“APENAS QUEM TEM NODULO
LOGO TEREI CANCER”

SENTE SINTOMAS”

Embora o nodulo seja o sinal mais conhecido,
outros sintomas também podeNm a.parecci_!r,
como alteracdes na pele, secreoes, mverszo
do mamilo ou mudanca no formato da
mama. Qualquer sinal diferente deve ser

avaliado por um meédico.

Ter historico familiar aumenta o ris;o, ,njas
n3o & uma sentenca. Se vocé tem historico
familiar, converse com seu meédico sgbreNO
momento e periodicidade para realizagao
dos exames de rastreamento.

“PRATICAR ATIVIDADES FiSICAS OU
TER UMA VIDA SAUDAVEL ELIMINA

TOTALMENTE 0 , “FAZER MAMOGRAFIA EXPOE A
RISCO

UMA RADIACAO PERIGOSA”
Ter habitos saudaveis reduz bastante as

chances de desenvolver a doenca, mas
ndo elimina o risco completamente,
Por isso, mesmo quem tem uma
rotina equilibrada precisa manter 0
acompanhamento médico e realizar os

A quantidade de radiacdo utilizada
na mamografia é extremamente
baixa e segura. O beneficio do exame
- detectar precocemente o cancer —
supera em muito qualquer risco.

exames indicados,

“BABOSA (OU OUTROS PRODUTOS
NATURAIS) CURAM O CANCER™

‘ Nenhum alimento,

substitui o tratame

; podem até ajudar no

apenas o acompanha

as terapias adequadas
a doenca.

planta ou receita caseira
nto meédico, Alguns
bem-estar geral, mas
mento profissiona| e
sdo capazes de tratar

“pROTESE DE SILICONE
AUMENTA AS CHANCES DE
------- ’ CANCER DE MAMA”

“CANCER PEGA”

O cancernjo é conta
pelo toque, beijo,
tipo de contato,
quem estg

fundamenta|

gioso.N3o se transmite
abraco ou qualquer outro
Apoiar e estar perto de
passando pelo tratamento ¢

As préteses ndoaumentam o risco de cancer.
Elas podem, em alguns casos, dificultar um
pouco a visualizacdo das mamas po e>l<ame,
mas com técnicas adequadas o diagnostico
continua eficaz.

Elas por Elas ¢ tanbém sobre isso:
espalhar informacao correta, acolher
com empatia e lembrar que, juntas,

SOomos mais fortes.



Muito além
da canpanha

A importancia da prevencao e do cuidado
continuo com a saude da mulher.

Por Anna Dias Salvador e Livia Salvador Geo

Falar de Outubro Rosa é falar de um movi-
mento que ultrapassa o calendario. A cor
que toma as ruas e hospitais durante esse
més é, antes de tudo, um lembrete: o cuida-
do com a saude da mulher precisa durar o
ano inteiro. Segundo o Instituto Nacional de
Cancer (INCA), o Brasil deve registrar mais
de 70 mil novos casos de cancer de mama
em 2025. Um ndmero alto, mas que vem
acompanhado de uma boa noticia: quando
diagnosticado preco-
cemente, o indice de
cura ultrapassa 90%.
A diferenca estd no
olhar atento, no aces-
so a informacdo e no
acompanhamento
continuo.

O autoexame das mamas € um importante
gesto de autoconhecimento, que ajuda a
mulher a perceber o préprio corpo e identi-
ficar possiveis alteragdes. Mas, é importante
reforcar que ele ndo substitui a mamografia,
nem o exame clinico realizado por um profis-
sional. A mamografia continua sendo o mé-
todo mais eficaz para detectar o cancer de
mama em estagios iniciais, antes mesmo de
qualquer alteragao ser palpavel.

A recomendacdo da Sociedade Brasileira de
Mastologia (SBM) é que mulheres a partir
dos 40 anos realizem o exame anualmente e,
nos casos com histérico familiar ou fatores

O autoexame das mamas é
importante, mas nao substitui a
mamografia, nem o exame clinico
realizado pelo médico.

de risco, o acompanhamento deve comegar
antes, com orientacao médica individualiza-
da.

A Rede Mater Dei de Saude reforca esse com-
promisso diariamente. A campanha “Elas por
Elas”, que colore de rosa todas as suas uni-
dades neste Outubro, nasceu do desejo de
ampliar a conversa sobre prevencao, acolhi-
mento e redes de apoio. Mas o movimento
vai além: ele convida
cada mulher a olhar
para si, a reconhecer
a propria histéria e
entender que o auto-
cuidado nao se limita
a um més. Cuidar é
um gesto de todos
os dias: nas escolhas
que fazemos, nas consultas que marcamos,
nas pausas que permitimos.

O cuidado integral com a saude feminina
também envolve outras frentes importan-
tes, como a prevencao do cancer do colo
do Utero — o terceiro mais incidente entre
brasileiras e o quarto que mais causa mor-
tes. Felizmente, esse é um tipo de cancer
evitavel e tratavel quando descoberto cedo.
O rastreamento regular e o exame de DNA
do HPV, mais sensivel e preciso, sao aliados
poderosos na deteccdo precoce. Consultar-
-se regularmente é uma forma de conhecer
o proprio corpo e garantir que a prevengao
esteja sempre em dia.



Consideracoes
sobre género

Falar de cuidado é também reconhecer a diver-
sidade de quem precisa dele. As campanhas de
saude devem incluir todas as pessoas que pos-
suem tecido mamario (mulheres cis, mulheres
trans e homens trans que, em alguns casos,
também necessitam de acompanhamento
especializado). Segundo estudo da Univer-
sity Medical Center, em Amsterda (2019),

o cancer de mama tem 47 vezes mais
chances de se desenvolver em mulheres
trans do que em homens cisgéneros.
Para homens trans, o risco diminui
em casos de mastectomia masculi-
nizadora, embora o tecido mamario
remanescente ainda possa desen-
volver a doenca.

Mulheres trans em uso de hormo-
nioterapia estrogénica exigem aten-
cao especial, com avaliacdo individua-
lizada do risco e rastreamento quando
necessario. Pensar em género em campa-
nhas e protocolos de prevencao é funda-
mental para garantir acesso equitativo ao
cuidado.

O Outubro Rosa é, portanto, um marco
simbdlico, mas o rosa ndo precisa “des-
botar” quando o més termina. Ele pode
permanecer nas atitudes cotidianas, nas
consultas de rotina, nos lembretes entre
amigas e, principalmente, na consciéncia de
que o cuidado é uma construcdo continua.
Porque cuidar de si é um gesto de amor. E o
amor, quando compartilhado, se transforma
em vida.

Anna Dias Salvador | Livia Salvador Geo

g Ginecologista

A

Mastologista e coordenadora
de Mastologia da Rede Mater
Dei de Saude.



Prevenir € um ato de amor

- COM VOCé e com quem
caminha ao seu lado. Comece
hoje , com gestos simples, um
de cada vez.




JUSIo me cuidaar

A prevencao comeca muito antes dos exames. Ela nasce
nas escolhas que fazemos todos os dias - no cuidado
com o corpo, na aten¢ao com a mente e no carinho com a
nossa propria historia.

Ter uma rotina saudavel é um gesto de
amor que fortalece ndo s6 o fisico, mas
também o emocional, e ajuda a reduzir o
risco de desenvolver o cancer de mama e
tantas outras doencas.

Cuidar do corpo é cultivar habitos simples:
manter uma alimentacdo equilibrada, com
mais alimentos naturais e menos ultra-
processados; praticar atividade fisica de
forma regular; e manter o peso corporal
adequado. Também é importante evitar o
consumo de alcool e o tabagismo, fatores
que aumentam o risco de cancer. Dormir
bem, respeitar os limites do corpo e fazer
pausas durante o dia sdo atitudes que pa-
recem pequenas mas fazem grande dife-
renca.

Mas a salide ndo se resume ao corpo, ela
também mora na mente. O estresse cons-
tante, a ansiedade e a falta de tempo para
si podem enfraquecer nosso bem-estar.
Por isso, cuidar da sua saude emocional é
tdo importante quanto os exames de roti-
na. Reserve momentos para relaxar, prati-
car atividades que tragam prazer, conver-
sar com pessoas queridas e, se necessario,
buscar apoio profissional. O equilibrio men-
tal é parte essencial da prevencado.

E claro: consultas regulares com o masto-
logista e exames de rastreamento comple-
tam esse cuidado.

A mamografia é o exame mais eficaz para
detectar precocemente o cancer de mama
e deve ser feita anualmente a partir dos 40
anos, ou antes, se houver histoérico familiar.

Conhecer o préprio corpo, observar mudangas
e procurar orientacdo médica ao notar algo di-
ferente também sdo passos fundamentais.

Na campanha Elas por Elas, queremos lembrar
que ninguém precisa fazer isso sozinha. O au-
tocuidado também pode comegar como um
gesto individual, mas ganha ainda mais forca
quando é compartilhado. Incentivar uma ami-
ga a marcar o exame, trocar experiéncias ou
simplesmente conversar sobre salde, tudo isso
também é prevencao.



jornada oncologica

Tenho cancer.

Receber um diagnostico de cancer de mama assusta, traz
duvidas e um turbilhdo de sentimentos. Mas é importante
lembrar: vocé nao esta sozinha.

Hoje, os tratamentos sdo cada vez mais efica-
zes e, quando o cancer é descoberto cedo, as
chances de cura sao muito altas. A informacao
e o cuidado caminham juntos - e entender
cada etapa dessa jornada ajuda a transformar
0 susto em esperanca.

O primeiro passo € compreender o diagnos-
tico e conversar com os profissionais que vao
te acompanhar Cada caso € unico, e o tra-
tamento é planejado especialmente para
vocé. Nessa caminhada, vocé sera cuidada
por uma equipe multidisciplinar: médicos
mastologistas e oncologistas, enfermeiros,
fisioterapeutas, nutricionistas, psicologos as-
sistentes sociais e outros profissionais que,
juntos, olham para vocé de forma integral.

Enquanto a medicina trata a doenca, essa
equipe cuida de vocé (do corpo, da mente e
das emocdes). E um cuidado que escuta, orien-
ta e acolhe, porque tratar o cancer é também
cuidar da vida.

Durante o tratamento, & comum sentir-se
vulneravel, mas é ai que o apoio faz toda a di-
ferenca. Permita-se estar cercada por quem
te ama: familia, amigas, colegas e outras mu-
lheres que também enfrentam essa jornada.

~
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A rede de apoio feminina é um reflgio de afeto,
forca e compreensdo. Falar o que sente, aceitar
ajuda e dividir o caminho torna tudo mais leve.

Na Rede Mater Dei, cada detalhe foi pensado
para caminhar ao seu lado. Além do cuidado me-
dico especializado, promovemos rodas de con-
versa, grupos de apoio e espacos seguros de es-
cuta, onde histoérias sao trocadas e experiéncias
compartilhadas. E “Elas por Elas” em sua essén-
cia: mulheres apoiando mulheres, transforman-
do medo em coragem e esperanca em realidade.

Os avangos da medicina possibilitam tratamen-
tos menos agressivos e resultados cada vez mais
positivos. A reconstrucdo mamaria, por exemplo,
é um direito garantido por lei e pode ser feita no
mesmo momento da cirurgia ou depois, confor-
me a orientagdo médica. Esse procedimento é
parte importante do cuidado com a autoestima
e com o bem-estar.

Respire. Caminhe um passo de cada vez. Vocé
nao esta sozinha. O cdncer de mama tem trata-
mento, chances de cura e, acima de tudo, tem
cuidado. E quando esse cuidado é compartilha-
do (entre profissionais, familia e amigas) ele se
transforma em forca, esperanca e vida.

Vocé tem direitos

O paciente oncolégico tem direitos sociais que ajudam a garantir segu-

ranga e qualidade de vida durante o tratamento: saque do FGTS e PIS/
Pasep, auxilio-doenca, aposentadoria por invalidez, tratamento fora do
domicilio pelo SUS, isencdo de impostos em algumas situacdes e pas-
se livre no transporte publico. O Servi¢o Social da Rede Mater Dei

pode orientar sobre cada beneficio e te ajudar a acessa-los.




jornada oncologica

Equipe
multidisciplinar

Desde o diagnostico até o tratamento, profissionais de
diversas especialidades estao envolvidos no cuidado.
Conheca esse super time!

Por Renata Capanema Saliba Franco

A Mastologia é a especialidade médica que
estuda, previne, diagnostica e trata o cancer
de mama. Junto a uma equipe multidiscipli-
nar, composta por outros especialistas mé-
dicos e demais profissionais da area da sau-
de, visa planejar e proporcionar o cuidado
individualizado e o melhor tratamento para
cada paciente diagnosticada com a doenca.
Os casos sao discuti-
dos em equipe, e cada
profissional é respon-
savel por elaborar
suas estratégias ba-
seadas em evidéncias
cientificas. A paciente
é sempre o centro do
cuidado.

Com o apoio da Radiologia e dos especia-
listas em imagem da mama, é realizado o
diagnostico do cancer de mama. Essa etapa,
que se inicia com uma mamografia alterada,
pode se estender a ultrassonografias, tomo-
grafias, ressonancias e até PET-CT, sempre
com o objetivo de estabelecer a extensao da
doenca nas mamas e também fora delas.

A Anatomia Patolégica exerce papel funda-
mental no diagndéstico do cancer de mama
e na defini¢do precisa do subtipo da neopla-
sia, fornecendo informacdes essenciais para
que a Oncologia Clinica determine a melhor
estratégia medicamentosa — como hormo-
nioterapia, quimioterapia ou uso de drogas-
-alvo — em cada caso.

O Mastologista, junto ao Oncologista Cli-
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Um cuidado individualizado de
primeira linha, que acompanha ~ ©ou ainda quando
as pacientes em toda a jornada,
do diagnostico, tratamento e pos-
tratamento.

nico e ao Radio-oncologista, planeja o tra-
tamento com base no controle locorregional
do cdncer de mama, definindo se ha neces-
sidade de iniciar o tratamento medicamen-
toso antes da cirurgia (neoadjuvante), bem
como a extensdo necessaria da cirurgia e da
radioterapia na mama e nas axilas. A Cirur-
gia Plastica pode ser envolvida no processo
de reconstrucao ma-
maria quando indi-
cada a mastectomia,

houver necessidade
de simetrizacdo das
mamas ou de refi-
namento  estético
apos o tratamento.
Durante a cirurgia, a Medicina Nuclear de-
sempenha papel importante na marcagao da
lesdo mamaria a ser tratada e dos linfonodos
axilares, nos casos em que for necessaria a
abordagem axilar.

Em mulheres jovens com cancer de mama, a
Reproducdao Humana ¢é fundamental para
a preservacao da fertilidade, possibilitando
uma gestacdo futura aquelas pacientes que
assim desejarem. Ja em mulheres idosas, a
Geriatria é essencial para a compreensao
das demais condi¢des de saude que exigem
atencao durante o tratamento. Independen-
temente da faixa etaria — e com importancia
igualmente fundamental —, a Ginecologia
deve acompanhar toda mulher em trata-
mento do cancer de mama, proporcionando
cuidados especificos para sintomas genituri-
narios e climatéricos que possam surgir.



Até 19 especialidades podem estar envolvidas
no tratamento do cancer de mama.

A Cardiologia deve acompanhar a paciente
em risco de ter a funcdo cardiaca prejudica-
da pelos medicamentos ou pela radioterapia
durante o tratamento do cancer de mama.
Da mesma forma, essa especialidade define
com segurancga a intensidade da atividade
fisica recomendada para cada etapa do tra-
tamento.

A Nutrologia oferece suporte especializa-
do, controlando efeitos gastrointestinais
que possam ocorrer e auxiliando no mane-
jo de disturbios nutricionais pré-existentes
ou agravados pelo tratamento do cancer de
mama.

Para mulheres jovens com diagnostico de
cancer de mama, para aquelas com histéri-
co familiar da doenca ou de outros tipos de
tumores, o Oncogeneticista, por meio do
aconselhamento genético, investiga se ha
alguma causa genética ou hereditria para
essa condigdo. A Oncogenética atua também
de forma preventiva, direcionando o rastrea-
mento de neoplasias de alto risco especificas
para cada mutacao genética, orientando so-
bre cirurgias redutoras de risco e avaliando
se as mutagoes estao presentes em outros
membros da familia da paciente.

Na composicao da equipe multidisciplinar,
outros profissionais da area da saude tam-
bém se destacam. A atuacgdo da Psicologia é
fundamental como suporte emocional, aco-
lhendo e auxiliando a mulher nas diferentes
etapas do processo de diagnostico e trata-
mento do cdncer de mama, bem como no
enfrentamento das insegurancas e medos.

O Educador Fisico tem papel importante na
orientacdo e estimulo a pratica de atividade
fisica, amenizando eventuais sintomas do
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tratamento e promovendo melhoria do esti-
lo de vida da mulher.

A Nutricao auxilia no suporte alimentar, mi-
nimizando o impacto dos efeitos colaterais
do tratamento e promovendo habitos ali-
mentares saudaveis. A Enfermagem, além de
seu papel assistencial na administragdo de
medicamentos, exerce importante funcao
de acolhimento e, por meio da navegacao,
garante que a jornada da paciente ocorra da
melhor forma possivel. A Fisioterapia atua na
prevencao e no tratamento do linfedema —
um dos riscos mais temidos da abordagem
cirurgica axilar e da radioterapia. Ja a Tera-
pia Ocupacional e o Servico Social oferecem
apoio essencial a qualidade de vida e a ga-
rantia dos direitos da paciente com cancer.

A interacao entre todos os membros da
equipe multidisciplinar assegura uma li-
nha de cuidado individualizada, detalhan-
do as acoes necessarias em cada etapa do
diagnostico, tratamento e vigilancia apos
o tratamento do cancer de mama. A boa
comunicagdo entre as especialidades orga-
niza as condutas e proporciona a paciente a
seguranga e a tranquilidade de estar sendo
cuidada da melhor maneira possivel.

Renata Capanema
Saliba Franco

Mastologista e
Coordenadora da
Residéncia Médica
e Especializagdo em
Mastologia da Rede
Mater Dei de Saude.




trago verdades

Desmistificando
a Quimioterapia

A quimioterapia ainda carrega muitos medos e
tabus — mas, na verdade, é uma grande aliada
no tratamento do cancer. Vamos esclarecer

alguns mitos?

Por Cleydson Santos

“Quimioterapia € veneno”

Na verdade, é um medicamento que age
interrompendo o crescimento das células
doentes, ajudando o corpo a se curar. A
dose é sempre calculada com cuidado
para fazer o bem com o minimo de efeitos
colaterais.

“Ela destroi as células
boas”

A quimio afeta mais as células que se
multiplicam rapido — como as do cabelo e

da pele —, por isso surgem alguns efeitos.
Mas o alvo principal séo as células malignas.

“Todo cancer precisa de
quimioterapia”

Nem sempre! Em casos iniciais ou menos

agressivos, outros tratamentos podem ser

suficientes.

“A quimio vem depois da
cirurgia”

Em alguns casos, ela é feita antes da cirurgia
para reduzir o tumor — é a chamada
quimioterapia neoadjuvante.

“Meu cabelo vai cair”

Alguns medicamentos causam queda capilar,
outros ndo. Hoje existem recursos, como
a crioterapia capilar (touca gelada), que
ajudam a preservar os fios. E, sim, o cabelo
volta a crescer depois do tratamento!




“Vou passar muito mal”

Atualmente, hd o6timos remédios contra
enjoo e outros desconfortos. A quimioterapia
é cada vez mais bem tolerada e pode ser
feita com seguranca.

“Nunca mais vou poder ter
filhos”

Nem todos os tratamentos causam
infertilidade. Além disso, é possivel
congelar 6vulos antes de iniciar a quimio.

“Vou ficar muito debilitada”

Os protocolos sdo ajustados a condicdo
de cada pessoa. Muitos pacientes seguem
suas rotinas normalmente e enfrentam o
tratamento com qualidade de vida.

“Minha imunidade vai
despencar”

Pode haver queda nas defesas, mas com
cuidados simples de higiene e prevencao, é

possivel se proteger bem — sem precisar
viver isolado.

“Tratanentos alternativos
sao melhores”

O cancer é complexo e exige terapias
testadas e comprovadas cientificamente.

Abordagens complementares podem ser
usadas, desde que com orientagdo médica.

Cleydson Santos

“Quimioterapia é
contqagiosa”

De jeito nenhum! O paciente nao
transmite nada e pode conviver
normalmente com a familia,
amigos e pets.

“Quem faz quimioterapia
esta em fase terminal”

Nada disso! A quimio pode ser usada
em diversas fases do tratamento —
até mesmo para prolongar a vida com
qualidade.

Em resumo: a quimioterapia ndo é um
inimigo, mas uma ferramenta poderosa
para devolver salde e esperanca.

Informacao é o melhor remédio contra
o medo.

Oncologista do Hospital Mater Dei Salvador
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a voz que fala rosa

Renata ' Mazzei

Renata Mazzei aprendeu que a vida nao espera. Entre
diagnéstico, fé e gargalhadas, transformou o cancer em
ponto de virada — e o medo, em forca compartilhada. Sua
historia vibra e contagia.

Tem gente que vibra. Que afugenta os fan-
tasmas na gargalhada. Gente como a Renata,
que se define guerreira, forte, corajosa. Uma
mulher assim, com M mailsculo. Ela viveu
perdas femininas para o cancer, perdas sen-
siveis, a mae e tia. Mas seguiu, determinada
e altiva, mae, mulher, amiga. Em 2024, com
39 anos, um pequeno nédulo a tocou. Em um
daqueles seios que, um pouco antes, jorraram
o leite para Caetano. Um primeiro resultado
a tranquilizou, um equivoco que uma dengue
sinalizou que precisava avaliar melhor. Para
uma mulher que encara a vida com intensi-
dade, ela encontrou essa mesma urgéncia no
atendimento hospitalar da Rede Mater Dei. A
equipe veio em bando, escancarou a urgéncia,
a pds no foco e a acolheu. Era sua vez de se
cuidar.

Os enfrentamentos vieram em camadas. Ela
fez planos, os quantificou. Mas, os tratamen-
tos oncolégicos, a exemplo da vida, ndo sao li-
neares. Ganhou peruca e lenco, comprou lace,
mas adotou a careca. Previu mal-estar na qui-
mio, mas passou bem. Imaginou o peito novo
com o expansor, mas ainda ndo rolou. Se em
algum tempo teve duvidas, esta em remissao.
Renata é comunicativa: muitos pontos de ex-
clamacdo, nada de taciturnos pontos finais.
Usou a rede social como diario para falar da
jornada, externar os medos, compartilhar mo-
mentos e celebrar vitorias. Usou a dor, a care-

ca e o0 processo como meio de empatia. Cura
era sua palavra mantra. Sua fé a moveu.

Ri enquanto fala, ndo para camuflar a dor,
mas por ser seu Unico jeito de existir. Ri por
si. Ri pelo esposo, Rafael, que mimetizou com
ela até os sintomas. Ri por Caetano e seus
lindos cabelos crescidos. Fala sem pudores
dos desafios femininos, das neuras do corpo,
da mudanca no sexo. Traz na fala os prazeres
simples, como a saudade do sushi, que ardiam
a falta.

Embora as auséncias familiares Ihe sejam sen-
tidas, ela fez elos novos entre tantas pessoas.
Uma em especial, a dindinha, foi a sua pessoa,
a figura amiga e feminina presente em mais
de 15 anos de amizade e em toda essa nova
jornada.

Renata ndo guarda o animo para si. Ela corteja
outras com sua vitalidade, visita os boxes de
tratamento distribuindo apoio e esperanca.
Decretou terapia em casa pra todos. Cancer
é coisa que se vive, sofre, luta, enfrenta juntos,
cada qual a sua maneira, mas unidos.

Algumas coisas voltam, outras mudam. A ida
ao boteco, tdo comum nas Gerais, vira um
outro hobby bem mineiro. Acampar, su-
bir a Serra do Cip6, despertar os ins-
tintos na geleira da cachoeira. Estar
assim, viva, plena, entre os seus.

Renata Mazzei tem 40 anos, é paciente da Rede Mater Dei de Salde, da Dra. Thais Paiva, masto-
logista e Dra. Renata, oncologista. Ela faz parte do movimento “Elas por elas”, transformando sua
propria histéria em estimulo para outras mulheres como ela.
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Renata é
comunicativa:

muitos pontos de
exclamacao, nada
de taciturnos
pontos finais.




a voz que fala rosa

Célia Nascimento

Célia, a mineira de Beaga com alma de mar, enfrentou o cancer
com fé, leveza e sorriso. Faz do tratamento uma travessia e
da prépria historia, um abraco para outras mulheres.

Célia é a mineira de Beaga que carrega no san-
gue e na vivéncia as montanhas de Minas e o
mar capixaba. Esse mar — que é paixao e sau-
dade — demonstra que a vida tem suas ma-
rés: as vezes calmaria, as vezes tempestade.

Celinha, como é carinhosamente chamada
pelos que a conhecem, é dessas mulheres de
casa cheia, que perfumam os comodos com
o cheiro do churrasco e abrem a mesa — e a
vida — para 0s amigos.

Em 2024, vivia seu préprio luto: enfrentava a
partida do pai, que lhe ensinou o amor pelos
pescados e pela maresia. “Mar calmo néo faz
bom marinheiro”, j& diz o ditado. E foi cum-
prindo o dito popular que um carogo na axila
a levou ao médico. As vésperas dos 50 anos, o
que parecia inexpressivo revelou-se intrusivo:
um cancer de mama.

Se o tempo de dor ndo lhe deu trégua, Celi-
nha retribuiu com fé, alegria e propdsito. Afir-
ma, sem lamento e com absoluta conviccao:
“O cancer ndo é minha vida, mas faz parte da
minha historia.”

Ser positiva, entretanto, ndo apaga a jornada
— e ade Celinha ndo foi pouca coisa. No trata-
mento oncologico, cada trajetéria é Unica. Do
primeiro toque ao momento atual, ela reali-
zou 16 sessdes de quimioterapia, radioterapia,
enfrentou uma anemia, passou por mastec-
tomia, tratou uma esofagite séria, descobriu
e curou uma leishmaniose visceral, esteve in-
ternada.

Ainda assim, define-se como uma mulher
apaixonada pela vida, livre e independente.
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A trilha entre o diagnostico e o tratamento é
desafiadora, mas ndo é um fim.

Mude o angulo: no lugar dos acometimentos
em salde, descubra forca, amizade, acolhi-
mento, crescimento. O apoio vai surgindo —
aqui, ali, em todo lugar.

Celinha compreende a técnica e a ciéncia que
envolvem cada profissional de salde, cada
procedimento e medicamento, mas guarda
no peito a delicadeza dos gestos: 0 apoio en-
corajador em forma de abraco, o “old” do seu
Carlos, o porteiro, o impulso da Dra. Mariana e
da Dra. Renata.

Durante o processo, compreendeu que é pos-
sivel responder com clareza a quatro pergun-
tas essenciais: Quem é Deus? Quem é vocé?
Quem é sua familia? Quem sao seus amigos?

Perguntas fundamentais do viver, que s6 uma
confrontacdo tdo grandiosa permite.

Ela se vé feliz por sua fé transformadora —
por entender que nao tem cancer, mas esta
com cancer. Que o tratamento é deserto, e o
deserto é lugar de travessia, ndo de morada.

Em seus enlaces com o Deus em quem cré
e no qual descansa, pediu apenas uma coisa:
que nada lhe roubasse a alegria.

Fez do diagnostico um proposito e uniu-se a
outras mulheres em um grupo que chamou
de Oncofriends, para oferecer o apoio que s6
quem vive entende.

Conversando com Celinha, é possivel afirmar:
suas preces foram atendidas. Sua alegria ndo
apenas sobreviveu — floresceu.



Célia Regina Nascimento Lima tem
51 anos, é colaboradora da Rede
Mater Dei de Saude, onde realiza
todo o seu tratamento e integra o
movimento “Elas por Elas”.




a voz que fala rosa

ErmitapXavier

Entre o calor do diagnostico e o frio do medo, Ermita encontrou
abrigo na fé. Hoje, sua historia ilumina caminhos e lembra:
coragem também é dom de quem ama a vida.

Com 16 anos, Ermita deixou as praias de falé-
sias do Prado, no interior da Bahia, para estu-
dar em Belo Horizonte. Trocou o azul pelo ver-
de, enfrentando os anseios de uma mudanca
tdo grandiosa. N&o voltou.

No encontro com o amor,
ancorou a vida entre as
montanhas mineiras.

Trouxe consigo os cachos
fartos com mechas dou-
radas — marca registrada
que lhe rendeu o carinho-
so apelido de Ledozinho.

Em 2025, de uma volta no
mar baiano, o calourdo
pré-menopausa no Ccorpo,
um quente no seio, um tu-
mor de mama, um frio de
medo no peito. Cada um
reage a sua maneira. Em
um ano, regular em suas avaliagdes, um susto
de 9cm. Da negacdo a aceitacao, uma jornada.
Muitos lutos diante da reflexdo sobre a fini-
tude da vida. Muitos enfrentamentos sobre
a propria vulnerabilidade. Muito aprendizado
sobre o que importa.

No meio do processo, o que cada uma vive é
pessoal. Ermita, a Mi, lembra a sensibilidade
da Dra. Renata ao Ihe ofertar uma peruca de
cachos. E mais que um ato médico, é enxer-
gar no outro, no humano a sua frente, o que
importa.

Ermita e o filho, Esdras. de 07 anos.

Houve dor, houve revolta, houve conflito, hou-
ve temer os espelhos - aquele que mostra a
face, aquele que escancara dentro. Mas, Er-
mita, suplantou a dor, enfrentou tratamento,
perseverou na faculdade, contemplou o filho,
se apoiou no marido e se-
guiu. Em um dos seus dias
mais intensos, reencon-
trou animo na forma de
caldinho de cara. Manjar de
afeto e de cura. J& perto de
se formar em Psicologia,
se descobriu em um papel
singular de quem estuda
e quem vivencia. De ser a
pratica da teoria.

Ouviu da Palavra do seu
Deus: “Ndo temas porque
Eu sou contigo.” E acolheu.
Conciliou, enfim, em si, a
Ciéncia - por que Deus ca-
pacita - com a chance de viver o sobrenatural,
a fé em seu estado puro.

Ela entende, agora, que o outubro rosa é um
ato de amor. Por si e por outras. Por ela, é o
meio de transformar dor em proposito, em
encorajamento para mulheres como ela se
cuidarem.

Mi, Ermita, Ledozinho. Parafraseando Caeta-
no, baiano como ela, ‘como é bom te ver cami-
nhando sob o sol, tua pele, tua luz, tua juba.”

Ermita Ribeiro Lima Xavier tem 48 anos, é colaboradora da Rede Mater Dei de Satde e recebe na rede
todo o seu tratamento. Ela faz parte do nosso movimento “Elas por Elas.”
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Ja perto de

se formar em
Psicologia, se
descobriu em um
papel singular de
quem estuda e

quem vivencia.
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a voz que fala rosa

Rebeca daSilva

Ela tropecou no acaso e encontrou o essencial.
Rebeca transformou o diagnostico em fé e cada novo dia em
milagre compartilhado.

Um passo em falso. Uma pequena queda. Par-
te da histéria de Rebeca comeca assim. Mas
antes dessa, ha outra historia — capitulos
que dizem mais sobre quem ela é: uma soma
de pequenos e grandes detalhes.

Rebeca, a mulher biblica, foi escolhida por
Deus para Isaque, para dar continuidade a
promessa feita a Abrado — a de prosperar
sua descendéncia. Curiosamente, a infertilida-
de a marcou, até que uma oracdo de fé a fez
gerar 0s gémeos Esau e Jaco.

A nossa Rebeca, contemporanea, é uma mu-
lher falante e alegre que também roga pelos
seus milagres. Aos 34 anos, entre um tropeco
e uma cervicalgia, entre uma dor na perna e
um noédulo suspeito, o diagnostico assustador.
Um tumor metastatico de mama, sem avisos,
sem historia familiar, iluminando o PET- Scan
com inumeros pontinhos de incertezas. Rebe-
ca ja eramae do pequeno Oliver,de Taninho, e
de Alice, de 5. Rebeca ja era a esposa de May-
con, a filha da Edineuza e do Giovane, a amiga
da Jayma, da Sarah e da Mariana.

O inevitavel choro veio junto com o marido,
em um tempo a dois de aceitagdo mudtua. Veio
o clamor, ndo como a outra Rebeca que que-
ria gerar filhos. Ela queria, ela pediu, o segun-
do gerir materno, aquele que cuida e prepara
em vida as crias. O pedido ndo era pequeno,
Rebeca absorve conceitos como metéstase,
paliacao e concilia com fé, forca, superagao e
leveza. Vai abrindo a mente para o hoje, esse
Unico agora que nos pertence, se apropria da
pausa, se delicia com os momentos simples,

afaga as criancas, fecha os olhos para sentir
melhor o cheirinho do café.

Foi dificil crer na alegria estranha de viver o
melhor momento naquele que poderia ser o
pior. A mineirinha, nascida e criada em Belo
Horizonte, falante, cristd, vé no processo a
mao de Deus. Entende o cuidado médico, o
apoio amigo, a ciéncia e o tempo, como algo a
servico de um bem maior.

04 meses e datas que ela rememora de cor.
Remedios de primeira linha a servico do com-
bate a dor e do avanco da metastase, era o
que esperava, talvez o que clamava. Mas a
resposta de Rebeca atende pelo nome de re-
missao. Apagaram no PET- Scan os pontinhos
iluminados, acendeu no coracao um enorme
sorriso de luz e gratidao .

Ela caminha com muitos, sempre sustentada
pelos irmdos de fé. O apoio nasce em casa,
onde seu marido e a mae assumiram a roti-
na, quando seu corpo fatigou. Ou na oragao
paterna, que fortalecia a fé. Sem falar nas
amigas, primas e tias. Na Du, Martha, Thalita,
Ju, Sara e em todas as Oncofriends, irmas de
jornada.

O tal carcinoma ductal invasivo luminal B, grau
3, estagio 4, vildo de nome complexo, lutou
contra herdis com farmaconomes: Ribocicli-
be, Letrozol, Zoladex e Zometa. Anda perden-
do. J& Rebeca, segue cantando, fazendo cestas
de presentear afetos, rimando versos com voz
de fé. “Encontro paz, descanso, enfim, encon-
tro ali, minha esperanca pra viver.”

Rebeca Caroline Martins da Silva tem 34 anos e teve seu diagndstico em fevereiro deste ano. E paciente
da Dr. Renata e de Dra. Mariana, além de toda uma equipe que, segundo ela, a fez sentir-se cuidada e segura
— mesmo diante dos cendrios mais desafiadores. Ela é parte do nosso movimento “Elas por Elas”.
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Mas a resposta de
Rebeca atende pelo
nome de remissao.
Apagaram no PET-
Scan os pontinhos
iluminados, acendeu
NO coracao um
enorme sorriso de luz
e gratidao.




\NCCONSUIruIr-se:

Reconstrucdao mamaria é mais do que técnica: € ato de reinventar-se.
Trata-se de devolver a mulher ndo apenas forma, mas sentido. A seguir,
uma viagem pelas décadas em que a cirurgia e a identidade feminina se

encontraram.

Por Leonardo Novais Dias

No final do século XIX, o cancer era en-
frentado com ferocidade — ele preci-
sava ser extirpado por completo, cus-

te o que custasse.

Em 1882, William Stewart Halsted
realizou a primeira mastectomia ra-
dical, removendo a mama, os muscu-

los peitorais e os linfonodos da axila. Em
1894, publicou uma série de cinquenta
casos com essa técnica, consolidando-a
como padrao cirurgico.

A estratégia de Halsted reduziu significati-
vamente as recidivas locais, estimadas em
cerca de 7%, muito abaixo das abordagens

Enquanto o tratamento oncolégico seguia
intenso, o mundo enfrentava duas guerras
mundiais que deixaram milhdes de mutila-
dos. Foi nesse contexto extremo que a cirur-
gia reparadora expandiu fronteiras. Médicos
passaram a experimentar técnicas de reta-
lhos e enxertos para reconstruir faces, mem-
bros, paredes toracicas e mais — ensinando
a cirurgia oncologica um caminho que iria
além da remocao.

Em 1896, o cirurgido italiano Iginio Tansini
descreveu o uso do retalho miocutaneo do
musculo grande dorsal para fechar defeitos

~ anteriores. Mas foi uma vi-
_ téria com custo alto: a
4 - técnica era profunda-
mente mutiladora e
| permaneceu vigente
| por quase meio sécu-

lo como norma.
Halsted, alias, posicio-
nava-se  firmemente
contra qualquer recons-
trucdo imediata — acredi-
tava que reparar o mesmo
local da mastectomia pode-
ria interferir no controle da

doenca.

apos mastectomia. Posteriormente, em 1906,
revisitou a técnica, incluindo o musculo na pro-
posta e fortalecendo sua aplicabilidade.

Esse retalho, nas décadas seguintes, se con-
solidou como base da reconstrucdo mamaria
classica — especialmente quando os implantes
ainda eram distantes ou imprecisos.

Com o progresso da microcirurgia, nas déca-
das de 1970 e 1980, tornou-se possivel transfe-
rir tecidos distantes (como do abdémen) com
anastomoses vasculares minuciosas — elevan-
do substancialmente o patamar das reconstru-
¢Oes corporais, inclusive da mama.



historia da reconstrucao manadria

l“. O corpo, 0 movimento e a
autonomia feminina

A reconstru¢do mamaria caminhou junto com as lutas das

mulheres por visibilidade e autonomia:

A segunda onda do feminismo (anos 1960-70) levan-
tou a bandeira do corpo como territério de liberda-

de, questionando normas que ditavam como a mu-
lher deveria ser.

Nesse momento, surgiram as primeiras proteses
de silicone, oferecendo uma solugéo pratica:
devolver a forma com rapidez. Contudo,

a proétese jamais imitava o tecido vivo

— sofria rupturas, contraturas e exigia

trocas ao longo da vida.

Com o florescimento das terceira e quarta ondas,
emergiu o desejo por reconstrucdes que fossem
ndo so técnicas, mas auténticas — escolhas cons-
cientes da mulher, respeitando seu corpo, sua his-
toria e seu tempo.

Reconstruir deixou de ser meta obrigatoria e tor-
nou-se uma opgao digna, umdireito real de escolha.

IV. Transicao para o natural: técnicas modernas

A partir da segunda metade do século XX,
com melhor dominio anatdomico e vascular,
e com o refinamento da microcirurgia, as
reconstrugdes com tecidos préprios (autélo-
gos) ganharam espaco.

Técnicas como o TRAM flap (transverso do
reto abdominal) e, posteriormente, o DIEP
flap (deep inferior epigastric perforator)
emergiram como alternativas que preser-
vam o musculo e proporcionam resultados
mais naturais.

A reconstrucao com tecido autélogo apre-
senta vantagens decisivas: é viva, responde
as mudancas de peso, envelhece com o cor-
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po e reduz a dependéncia das revisdes que
as proteses exigem.

Hoje, a cirurgia é planejada por imagem digi-
tal; o vaso perfurante é mapeado e o retalho,
moldado com precisdo, suavizando transi-
¢bes com lipoenxertos locais.

O objetivo: uma mama que se pareca com o
corpo da mulher, e ndo com uma peca colo-
cada.

No horizonte, a engenharia de tecidos, os
biomateriais e as células-tronco sugerem
reconstrucoes geradas na prépria paciente,
com potencial biolégico total.



historia da reconstru¢cao mamaria

Com o tempo, a reconstrugdo deixou de ser “acessé-
rio” e tornou-se direito. Varios paises instituiram leis
obrigando planos de salde e sistemas publicos a co-

brir o procedimento apds a mastectomia.

No Brasil, desde o final dos anos 1990, ha respaldo legal

para a reconstru¢do mamaria. Mas a realidade difere
da letra da lei: muitas mulheres desconhecem esse di-
reito; outras esbarram em filas, falta de especializagdo

ou indisponibilidade regional.

Portanto, reconstruir também é reivindicar

igualdade em saude.

VI. O impacto além da técnica

Por tras de cada cicatriz, existe uma vida que
lutou. A reconstrugdo ndo apaga o passado
— ela lhe da novo contorno.

E comum que, semanas apds a cirurgia, a pa-
ciente vista uma peca simples e perceba: ela
pode seguir. Esse instante traduz algo essen-
cial: a sensacao de que a doenga nao define
mais seu reflexo no espelho.

A cicatriz pode permanecer, mas seu signi-
ficado muda — de lembranca da perda para
simbolo da superacao.

E o corpo reconstruido deixa de ser “feito”

para tornar-se parte legitima da mulher que
o habita.
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V“. Reconstruir é reinventar-se

Ao longo de mais de um século, a reconstrucado
mamaria percorreu um caminho extraordina-
rio — das mastectomias radicais de Halsted,
passando pelos retalhos nascidos da guerra,
até as microcirurgias altamente individualiza-
das de hoje. Nessa trajetoria, mulheres con-
quistaram voz, escolha e protagonismo.

Hoje, reconstruir é gesto de autonomia, ndo
obrigacdo; é devolver ao corpo aquilo que a
doenca tentou roubar — ndo apenas a forma,
mas a liberdade de olhar-se inteira.

Reconstruir ndo é apagar o passado, mas res-
significa-lo com forga. E viver, com todas as ci-
catrizes — visiveis e invisiveis — como parte da
propria histéria.

Leonardo Novais Dias

Mastologista e Coordenador
de Mastologia do Hospital
Mater Dei Salvador.
Especialista em Cirurgia

da Mama pela European
Society of Surgical Oncology.



Pensando em simplificar sua jornada, o App Meu Mater Dei
surge como um aliado. Intuitivo, seguro e acessivel, o aplicativo
contém todas as ferramentas necessarias para otimizar o seu
processo, desde sistemas para agendamento de consultas
até o acompanhamento do passo a passo da sua cirurgia, de
solicitagdes a liberagdes. O App também dispde de uma aba
para checar o resultado dos seus exames e fazer o download do
arquivo caso necessario.

A Rede Mater Dei de Saude preza por deixar a sua caminhada
mais leve, e o aplicativo Meu Mater Dei tem tudo o que vocé
precisa para seguir sem preocupacoes.
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A Rede Mater Dei oferece cuidado completo para a satde da mulher, da prevencdo ao tratamento, conduzida

com precisdo e sensibilidade: unindo tecnologia de ponta, equipe multidisciplinar e olhar humano.

Minas

O Servico de Mastologia da Rede Mater Dei
em Belo Horizonte esta ativo desde 1986 e
reline uma equipe multidisciplinar de profis-
sionais altamente qualificados que fazem o
acompanhamento completo do paciente.

Os Hospitais da Rede dispdem de tecnologia
de ponta para diagnostico e tratamento das
doencgas da mama, como Ressonancia Mag-
nética 3 Teslas e a Mamografia Digital DR
com opgao da Tomossintese (mamografia
3D).

O Servico também conta com o pronto-so-
corro oncoloégico, localizado no Hospital Ma-
ter Dei Contorno. Além disso, o Centro Mé-
dico do Mater Dei Betim-Contagem oferece
consulta eletiva para esse atendimento.

Os Servicos da Unidade de Mastologia sdo
liderados por um médico mastologista e in-
cluem uma equipe multidisciplinar de profis-
sionais de sauide, como enfermeiros, radiolo-
gistas, patologistas, cirurgides, oncologistas,
radio-oncologistas, fisioterapeutas e psicolo-
gos.

O parque tecnolégico da Rede Mater Dei
de Saude possui maquinas para mamogra-
fia que foram premiadas. Os equipamentos
Senographe Pristina 3D, Hologic Selenia Di-
mensions e Fuji Amulet Innovality, utiliza-
dos para a realizacdo de mamografia, foram
certificados pelo INCA (Instituto Nacional do
Cancer, nas unidades Mater Dei Contorno,
Mater Dei Santo Agostinho e Mater Dei Be-
tim-Contagem, respectivamente.

Belo Horizonte e Regiao Metropolitana

Hospital Mater Dei Santo Agostinho
Referéncia em mastologia, diagnéstico por ima-
gem e cirurgia mamaria, com tecnologia de pon-
ta e equipe multiprofissional.

Hospital Mater Dei Contorno

Unidade com pronto-socorro oncolégico e exa-
mes de alta complexidade (mamografia 3D, res-
sonancia 3T).

Hospital Mater Dei Betim-Contagem
Consultas eletivas e atendimento em mastolo-
gia, com integracao direta ao Centro de Diag-
nostico por Imagem (CDI).

Centro Médico de Nova Lima

Consultas especializadas em mastologia, com
encaminhamento integrado para exames e ci-
rurgias nas demais unidades da Rede.

Uberlandia

Hospital Mater Dei Santa Genoveva
Atendimento completo em mastologia, ultras-
sonografia, mamografia e ressonancia magnéti-
ca das mamas.

Hospital Mater Dei Santa Clara
Unidade com servicos em mamografia, biopsia e
reconstrucdo mamaria.

Goias
Hospital Mater Dei Goiania

Atendimento especializado em mastologia, ul-
trassonografia e ressonancia.



O Jeito Mater Dei de Cuidar
esta presente em cada
detalhe: do acolhimento
a precisao diagnostica, da
consulta a recuperacao

Bahia

Hospital Mater Dei Salvador

Unidade Especializada em Salude Feminina
contemplando Servico de Mastologia com
todos os recursos mais modernos para a pre-
vencao, diagnostico e tratamento das doen-
¢as da mama, equiparando-se, em termos de
recursos tecnolégicos, aos maiores centros
da especialidade no mundo.

Estdo disponiveis:

+ Consultas em Mastologia

+ Mamografia digital com estereotaxia

+ Ultrassonografia mamaria

+ Ultrassonografia axilar

+ Ressonancia magnética

« Biopsias guiadas

+ Laboratodrio de Analises Clinicas

+ Laboratério de Anatomia Patologica

« Medicina Nuclear (incluindo PET-Scan)

« Cirurgia da patologia benigna e do
cancer de mama

+ Cirurgia de reconstrucdo da mama
(cirurgia oncoplastica)

« Cirurgia estética da mama

« Radioterapia

+ Oncologia Clinica

« Equipe multidisciplinar !

Hospital Mater Dei EMEC

Unidade de referéncia no diagndstico e tra-
tamento das doencas da mama, com oncolo-
gia clinica e cirurgia mamaria.




A Rede Mater Dei de Salde agradece especialmente a participacdo das pacientes que integraram a
campanha Elas por Elas, enriquecendo nosso contetido com seus depoimentos e estimulando outras
mulheres para o autocuidado.
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