“Nenhuma mae imagina ouvir a palavra céncer”: bebé atendida pelo SUS evita transplante
apos tratamento

Paciente de 1 ano e 8 meses, diagnosticado com tumor no figado e metastase no pulméo, esta
na fase final do tratamento no Santa Marcelina, em parceria com a TUCCA, na Zona Leste de
Séao Paulo

Maité tinha pouco mais de 1 ano quando comegaram os primeiros sintomas de constipagéo e
distensdo abdominal. Com o Dia Mundial de Combate ao Cancer chegando, a histéria da
crianga atendida pela rede publica, na Zona Leste da capital paulista, evidencia como o acesso
ao tratamento pode ser determinante no desfecho da doenca. O que parecia um quadro comum
da infancia levou a familia a buscar atendimento e, poucos dias depois, a um diagndstico que
mudaria completamente suas vidas. “Nenhuma mée que gera um filho tdo esperado imagina
que um dia vai ouvir essa palavra tao terrivel: cancer”, conta Yasmin, de 22 anos, méae da
crianga.

Encaminhada para acompanhamento pela TUCCA, em colaboragdo com o Santa Marcelina
Saude, na Zona Leste de Sao Paulo, a crianga foi diagnosticada com hepatoblastoma, um tumor
maligno no figado, ja com metastase no pulmao. Diante do quadro, a indicag&o inicial incluia a
necessidade de transplante hepatico. “O desespero maior era limpar o pulmao, porque o figado
da Maité ja ndo servia mais. Precisava de transplante urgente”, relembra a mae.

Encaminhada para acompanhamento no Servigo de oncologia do Santa Marcelina, mantido em
parceria com a TUCCA, na Zona Leste de Sao Paulo, a crianga foi diagnosticada com
hepatoblastoma, um tumor maligno no figado, ja com metastase no pulméo. Diante do quadro, a
indicacao inicial incluia a necessidade de transplante hepatico. “O desespero maior era limpar o
pulmao, porque o figado da Maité ja ndo servia mais. Precisava de transplante urgente”,
relembra a mae.

O tratamento foi iniciado com quimioterapia. Apos trés ciclos, os exames indicaram uma
resposta significativa: a doenca pulmonar deixou de ser identificada e parte do figado foi
preservada, afastando a necessidade do transplante.

Com a regressao do quadro, a paciente passou por uma cirurgia de alta complexidade, com
duragao de 12 horas, para retirada do tumor. O resultado trouxe uma nova perspectiva para o
tratamento. “Voltamos com a Maité completamente limpa. Nao tinha mais metastase no pulmao
e o tumor foi retirado. Hoje, estamos finalizando o tratamento”, afirma Yasmin.

O caso foi conduzido dentro de um modelo que integra o atendimento pelo SUS ao acesso a
estrutura de alta complexidade, viabilizado pela atuagao conjunta da TUCCA com o Santa
Marcelina Saude. A iniciativa permite que criangas em situagao de vulnerabilidade social tenham
acesso a diagndstico rapido, terapias atualizadas e acompanhamento multidisciplinar.

“Cada paciente € unico. E é preciso fazer com que as terapias que oferecemos hoje sejam ainda
mais precisas e melhores do que as de ontem”, afirma o oncologista pediatra Sidnei Epelman,
diretor do Servigo de Oncologia Pediatrica do Santa Marcelina Saude e fundador e presidente
da TUCCA.



Para Yasmin, a experiéncia também revela a dimensao emocional do tratamento. “Vocé ¢é tudo o
que o seu filho precisa. A sua forga transmite forga para ele. E pode acreditar: ndo tem ninguém
mais forte do que essas criangas”, diz.

Casos como esse evidenciam a possibilidade de acesso a tratamento especializado em
oncologia pediatrica na rede publica, mesmo em regides periféricas, com impacto direto nas
chances de sobrevida e na qualidade do cuidado oferecido.

Cancer no Brasil

No Brasil, o cancer infantojuvenil segue como a principal causa de morte por doenga nao
acidental entre criancas e adolescentes, embora represente cerca de 3% dos diagndsticos. A
estimativa é de 7.560 novos casos por ano. “Essa diferenca € inaceitavel e reflete desigualdades
que vao muito além do acesso geografico. Enquanto em paises desenvolvidos as chances de
cura superam 80%, temos regides do Brasil onde metade das criangas com cancer ndo
sobrevive”, afirma o oncopediatra Sidnei Epelman, diretor do Servigo de Oncologia Pediatrica do
Santa Marcelina Saude, e fundador e presidente da TUCCA.

No cenario geral, o Brasil deve registrar cerca de 781 mil novos casos de cancer por ano até
2028, segundo o Instituto Nacional de Cancer (INCA). O nimero representa um aumento em
relagao ao triénio anterior e acompanha uma tendéncia global de crescimento da doenga.

Esse avanco esta associado a multiplos fatores, como o envelhecimento da populacéo e
mudangas no estilo de vida. Entre os principais riscos evitaveis estdo o tabagismo, o consumo
de alcool, a obesidade, o sedentarismo e a alimentag&o inadequada, fatores que, juntos, tém
impacto direto no aumento da incidéncia de diversos tipos de tumor.

Os dados também revelam diferengas importantes no perfil da doenga entre as regides do pais.
Enquanto Sul e Sudeste concentram maior incidéncia de canceres associados ao
envelhecimento e ao estilo de vida, regides com menor acesso a politicas de prevengao ainda
registram altas taxas de tumores evitaveis, como o cancer de colo do utero.

Em nivel global, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) estima que cerca de 40% dos casos
de cancer poderiam ser prevenidos. O dado reforga a importancia de politicas publicas voltadas
a prevencgao, ao diagndstico precoce e ao acesso ao tratamento adequado, fatores
determinantes para aumentar as chances de cura e reduzir desigualdades no cuidado
oncoldgico.



