Analise de reconstrucoes mamarias em pacientes mastectomizadas
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Introducdo: Introducao: O tratamento do cancer de mama, associado a reconstrucao
mamaria leva a um impacto positivo para a recuperacao fisica e emocional da paciente. A
decisao de realizar a reconstrugdo mamaria envolve uma analise individual das pacientes,
bem como da equipe médica envolvida no procedimento. Pode ser realizada através de
retalhos miocutaneos, uso de materiais aloplasticos ou sua associacao. O estudo avaliou
aspectos epidemioldgicos, fatores de risco, técnica utilizada, as complicagdes apresentadas
e as comparou com varidveis independentes. Método: Trata-se de estudo de carater
descritivo e retrospectivo, através da revisao de prontuarios, somado a entrevistas com
pacientes submetidas a reconstrugdo mamaria pés-mastectomia por cancer de mama, no
periodo de 2012 a 2016 em uma unidade de tratamento oncolégico do Amazonas.
Resultados: Foram observadas 32 reconstrucoes mamarias, 19 destas foram realizadas
através do uso de materiais aloplasticos, e 46,9% das pacientes foram reconstruidas
tardiamente. Apesar da preferéncia pelo uso de materiais aloplasticos, estes apresentaram
maior indice de complicagdo: 15% (P = 0,20). A técnica de retalho transverso do musculo
reto do abdome, apesar de maior tempo cirdrgico (399 £ 98 minutos), nao demonstrou
relagdo com a incidéncia de complica¢gdes. Dentre as complicagdes pds-cirurgicas, a
deiscéncia foi a mais prevalente, sendo equivalente a 37,5% dos casos. Conclusodes: O
estudo concluiu que apesar de reconstrugoes imediatas e reconstrucoes com materiais
alopasticos apresentarem maior incidéncia de complicagdo, estes sdo os procedimentos mais
optados pelos cirurgidoes quando se trata de reconstrugdao pds-mastectomia por cancer de
mama.
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