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RESUMO

Introdugdo: A reconstru¢do mamaria ap6s mastectomia € uma parte crucial do processo de recuperagao
para mulheres que enfrentaram o cancer de mama. No entanto, as tendéncias nesse campo estdo em
constante evolucdo, com novas técnicas cirurgicas, avancos tecnoldgicos € uma compreensao mais
profunda dos resultados estéticos e funcionais. Objetivos: Este estudo tem como objetivo analisar as
diferentes abordagens e técnicas de reconstrucdo mamaria disponiveis, avaliar os resultados estéticos,
funcionais e psicoldgicos das diferentes opcdes de reconstrugdo, identificar os desafios enfrentados
pelas pacientes, incluindo aspectos emocionais, financeiros ¢ de acesso aos cuidados de saude, e
investigar as inovagdes recentes e as tendéncias emergentes na reconstru¢do mamaria. Métodos: A
presente pesquisa envolveu uma revisao da literatura cientifica dos tltimos 3 anos, sendo analisados
artigos de periodicos médicos, revisdes sistematicas, estudos de coorte e ensaios clinicos randomizados
relacionados ao tema. Foi utilizada a base de dados MEDLINE com o auxilio da plataforma de busca
PubMed e descritores em inglés para inclusdo de estudos globais na pesquisa final. Resultados: Os
resultados mostraram uma ampla gama de op¢des disponiveis para a reconstru¢do mamaria, incluindo
implantes mamarios, retalhos de tecido autélogo, como o uso do retalho do musculo grande dorsal e o
retalho do musculo reto abdominal, e técnicas de reconstru¢ao combinadas. Foi observado um aumento
no uso de técnicas de preservacdo do mamilo e da aréola, bem como uma maior énfase na simetria e
na aparéncia natural do resultado final, por meio do lipofilling. Dentre os desafios enfrentados pelas
pacientes estdo o acesso equitativo aos cuidados de reconstrucdo, os riscos associados a cirurgia
reconstrutiva e consideragdes psicossociais e emocionais. Conclusdo: A reconstru¢do mamaria apos
mastectomia continua a evoluir, oferecendo as pacientes uma variedade de opcdes para restaurar a
forma e a fung¢do da mama, cada vez mais modernas e apresentando melhores resultados. Desafios
significativos ainda estdo presentes, incluindo questdes de acesso aos cuidados de satde, custos
financeiros e impacto psicoldgico da cirurgia. O avango continuo da pesquisa e a colaboragdo entre
profissionais de satide sdo essenciais para enfrentar esses desafios e garantir que todas as mulheres
tenham acesso a opgdes de reconstrugdo de alta qualidade e ao suporte integral.

Palavras-chave: Reconstrucdo Mamadria, Mastectomia, Impacto Psicossocial.
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1 INTRODUCAO

A reconstru¢do mamadria apos mastectomia ¢ um componente essencial no processo de
reabilitagdo fisica e emocional para mulheres que enfrentaram o cancer de mama. A mastectomia,
sendo uma intervengdo cirargica que remove parcial ou completamente o tecido mamario, pode
impactar significativamente a autoestima e a qualidade de vida das pacientes. A possibilidade de
reconstru¢do mamaria oferece a essas mulheres nao apenas a restauracao da forma fisica, mas também
a oportunidade de reestabelecer sua identidade corporal e melhorar seu bem-estar psicologico
(Cogliandro et al., 2023; Thiessen et al., 2023).

Nas ultimas décadas, o campo da reconstrugdo mamaria tem passado por profundas
transformagoes, impulsionadas por avangos tecnologicos, aprimoramento das técnicas cirurgicas e uma
compreensdo cada vez mais sofisticada dos aspectos estéticos e funcionais envolvidos (Speck,
Grufman & Farhadi, 2023; Supper et al., 2023). A escolha do método de reconstrugdo, que pode variar
entre o uso de implantes mamarios, retalhos de tecido autélogo ou técnicas combinadas, deve ser
cuidadosamente considerada com base nas necessidades individuais da paciente, nos recursos
disponiveis e nos resultados esperados (Acea Nebril et al., 2023; Wederfoort et al., 2023).

Além dos desafios técnicos, os cirurgides e as pacientes enfrentam diversas questdes
contemporaneas, como 0 acesso equitativo aos cuidados de satude, os custos envolvidos, e os efeitos
psicossociais da cirurgia (Dayaratna et al., 2023; Holoyda et al., 2022). H4 também uma crescente
énfase na preservagao do mamilo e da aréola, bem como na simetria e naturalidade dos resultados, que
sdo fatores criticos para a satisfacdo das pacientes (Choudhry et al., 2023; Hamilton, Kania & Spiegel,
2021). A abordagem multidisciplinar e a colaboragdo entre diferentes especialidades médicas tém se

mostrado fundamentais para o sucesso (Salgarello, Visconti & Barone-Adesi, 2021).

2 MATERIAIS E MEDTODOS

Este estudo foi conduzido por meio de uma revisdo sistematica da literatura cientifica, com
foco nas publicagdes dos ultimos trés anos relacionadas a reconstrugdo mamaria ap6s mastectomia. O
objetivo principal foi analisar as tendéncias, técnicas e desafios contemporaneos neste campo, assim

como avaliar os resultados estéticos, funcionais e psicologicos das diferentes opgdes de reconstrugao.

2.1 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram incluidos na revisdo artigos originais, revisoes sistematicas, estudos de coorte e
ensaios clinicos randomizados publicados em inglés. Estudos com foco em técnicas de reconstrugao
mamaria, complica¢des pos-operatorias, resultados estéticos e funcionais, bem como impacto

psicologico em pacientes submetidas a mastectomia, foram considerados. Foram excluidos estudos

Reconstrucio mamaria ap6s mastectomia e os desafios contemporineos — Investigacio das tendéncias em reconstrucio
mamaria 3209
LUMEN ET VIRTUS, Sdo José dos pinhais, Vol. XV Num. XXXIX, p.3207-3217, 2024




™

publicados antes de 2021, artigos ndo revisados por pares, relatos de casos individuais e estudos ndo

relacionados diretamente a reconstru¢do mamaria apds mastectomia.

2.1.1 Fontes de Dados

A busca foi realizada nas bases de dados MEDLINE e PubMed, utilizando descritores em inglés
como "breast reconstruction"”, "mastectomy", "autologous tissue", "implants", "nipple-sparing
mastectomy", e "psychosocial outcomes". Além disso, foram utilizadas palavras-chave especificas
relacionadas as técnicas de reconstrucao, como "latissimus dorsi flap", "DIEP flap", "prepectoral

implant", e "fat grafting".

2.1.2 Estratégia de Busca

A estratégia de busca foi desenvolvida para capturar uma ampla gama de estudos relevantes.
Foram utilizados filtros para limitar os resultados aos ultimos trés anos (2021-2024). Titulos e resumos
dos artigos recuperados foram inicialmente revisados para determinar a elegibilidade. Estudos que

atenderam aos critérios de inclusdo foram selecionados para revisao completa.

2.1.3 Coleta de Dados

Os dados foram extraidos de cada estudo incluido utilizando um formulario padronizado que
continha informagdes sobre o autor, ano de publicacdo, tipo de estudo, técnica de reconstrucio
analisada, resultados estéticos e funcionais, complicagdes relatadas, e impacto psicossocial. As
caracteristicas das pacientes, como idade, comorbidades e estagio do cancer, também foram registradas

quando disponiveis.

2.1.4 Analise dos Dados

Os dados extraidos foram organizados e analisados qualitativamente, focando nas tendéncias e
inovagoes nas técnicas de reconstrucdo mamaria, bem como nos desafios enfrentados pelas pacientes.
Foi realizada uma andlise comparativa entre diferentes técnicas de reconstru¢do, com énfase em
resultados estéticos, funcionais e na satisfagdo das pacientes. A analise também considerou aspectos

como a simetria, preservacao do mamilo, complicagdes pds-operatdrias e a recuperagao sensorial.

GRAFICO 1: DESCRICAO DOS ESTUDOS ANALISADOS

Autores Descricéo
Acea Estudo prospectivo que investiga os resultados da reconstrugdo mamaéria imediata
Nebril et al. (2023) utilizando implantes de poliuretano pré-peitoral.

Foi realizado um acompanhamento de pacientes submetidas a esse procedimento
para avaliar a satisfacdo e as complicacdes.
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Banys- Avaliacdo retrospectiva de pacientes submetidas a reconstru¢cdo mamaria
Paluchowski et al. utilizando o retalho do musculo latissimo do dorso.
(2024)
Cogliandro Estudo transversal que investiga a satisfacdo do paciente e a qualidade de vida
et al. (2023) apds a reconstrucdo mamaria direta com implantes.
Avaliagdo do impacto do procedimento na autoimagem e bem-estar psicol6gico
das pacientes, utilizando o questionario BREAST-Q
Hamilton Abordagem da recuperagdo sensorial apds a mastectomia e reconstrugdo mamaria.
etal. (2021) Analise dos processos de recuperacao sensorial nas areas afetadas pela cirurgia e
reconstrucdo, explorando estratégias para melhorar os resultados sensoriais.
Heine et Investigacdo do uso de implantes leves na reconstrucdo mamaria.
al. (2023) Analise dos resultados estéticos e funcionais desses implantes, comparando-o0s
com as opcdes tradicionais.
Holoyda et Avaliacdo dos padr@es de internacdo apés a reconstrucdo mamaria microvascular,
al. (2022) por meio de dados do banco de dados do American College of Surgeons National Surgical
Quality Improvement Program
Investigacdo das tendéncias nas durac@es das internacfes e fatores associados.
Myers et Revisdo das opcdes de retalhos alternativos na reconstrucdo mamaria autdloga.
al. (2021) Andlise da eficécia e seguranca de diferentes abordagens de retalhos em
comparacdo com as técnicas convencionais.
Salgarello Revisdo das tendéncias atuais na reconstrucdo mamaria, examinando diferentes
etal. (2021) abordagens e técnicas utilizadas na prética clinica.
Discussao dos resultados e complicacBes associados a essas técnicas.
Supper et Revisdo das atualizacdes e tendéncias na reconstrugdo mamaria apds mastectomia.
al. (2023) Avaliacéo de novas abordagens e técnicas cirdrgicas desenvolvidas para melhorar
os resultados estéticos e funcionais da reconstrucdo mamaria.
Thiessen et Visdo historica da evolugdo da reconstrugdo mamaria com retalhos livres.
al. (2023) Revisdo do desenvolvimento dessas técnicas ao longo do tempo e discuticdo de
suas aplicacdes clinicas atuais.
Wederfoort Avaliacdo da reconstrucdo mamaria com transferéncia de gordura autéloga versus
etal. (2023) implantes mamarios, focando na avaliacdo estética dos resultados.
Investigacdo da satisfacdo do paciente e dos desfechos cosméticos associados a
cada abordagem.
AUTORIA PROPRIA
GRAFICO 2: OBJETIVOS PPRINCIPAIS ANALISADOS
Autores Obijetivos principais
Acea Investigar os resultados preliminares da reconstrugcdo mamaria imediata
Nebril et al. (2023) utilizando implantes de poliuretano pré-pectoral.
Banys- Auvaliar os resultados e complica¢@es da reconstru¢do mamaria com retalho
Paluchowski et al. do musculo latissimo do dorso em uma grande institui¢do
(2024)
Cogliandro Avaliar a satisfagdo do paciente e a qualidade de vida apds a reconstrucéo
et al. (2023) mamaria direta com implantes mamaérios utilizando o questionario BREAST-Q
Hamilton Revisar estratégias para promover a recuperagdo sensorial p6s-mastectomia e
et al. (2021) restaurar a sensibilidade na mama reconstruida.
Heine et Avaliar os resultados estéticos e funcionais da reconstru¢do mamaria com
al. (2023) implantes leves
Holoyda et Analisar as tendéncias no tempo de internacao para a reconstrucdo mamaria
al. (2022) microvascular nos Estados Unidos
Myers et Revisar e discutir as opcdes de retalhos alternativos para a reconstrucéo
al. (2021) mamaria autéloga
Salgarello Revisar as tendéncias atuais na reconstru¢cdo mamaria, destacando o0s avangos
et al. (2021) mais recentes e as abordagens emergentes
Supper et Fornece uma atualizag&o e discutir as tendéncias na reconstru¢do mamaria
al. (2023) po6s-mastectomia
Thiessen et Oferecer uma visao historica da evolucéao das reconstrugdes mamarias com
al. (2023) retalhos livres ao longo do tempo
Wederfoort Comparar a avaliagdo estética da reconstru¢do mamaria com transferéncia de
et al. (2023) gordura autéloga versus implantes

AUTORIA PROPRIA
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O uso de implantes mamarios, especialmente os de poliuretano pré-pectorais, foi identificado
como uma técnica promissora para reconstrucao imediata, com menor morbilidade em comparagdo
com técnicas autdlogas e bons resultados estéticos, conforme relatado por Acea Nebril et al. (2023).
Por outro lado, as técnicas de retalhos autélogos, como o uso do retalho do musculo latissimo do dorso
e do retalho DIEP, continuam a ser amplamente utilizadas, oferecendo resultados estéticos mais
naturais e maior satisfacdo a longo prazo, conforme descrito por Banys-Paluchowski et al. (2024) e
Myers et al. (2021). A reconstrugdo direta com implante também foi avaliada, mostrando alta satisfacao
das pacientes, especialmente na reconstrucdo unilateral ou bilateral, como observado por Cogliandro
et al. (2023).

Em termos de resultados estéticos, a preservagao do mamilo e da aréola foi destacada como
uma técnica que oferece beneficios estéticos significativos e menor impacto emocional, conforme
demonstrado por Choudhry et al. (2023). Além disso, Wederfoort et al. (2023) observaram que a
utilizagdo de técnicas de transferéncia autdloga de gordura tem ganhado preferéncia, devido a maior
naturalidade e melhor simetria dos resultados estéticos.

No que diz respeito as complicacdes associadas as diferentes técnicas, Banys-Paluchowski et
al. (2024) relataram complicagdes como seromas e infecgdes no uso do retalho do musculo latissimo
do dorso, enquanto Holoyda et al. (2022) destacaram uma reducdo na permanéncia hospitalar com o
uso de técnicas microvasculares avangadas.

O impacto psicossocial das técnicas de reconstru¢do mamaria também foi amplamente
discutido. Hamilton et al. (2021) enfatizaram a importancia da recuperagao sensorial pés-mastectomia,
demonstrando que a preservacdo ou restauracdo da sensagdo mamadaria pode melhorar
significativamente a qualidade de vida das pacientes. Além disso, Dayaratna et al. (2023) e Salgarello
et al. (2021) sublinharam a relevancia dos aspectos emocionais e psicossociais na avaliagdo dos
resultados da reconstru¢do mamaria, destacando a necessidade de suporte psicoldgico continuo para

as pacientes.

GRAFICO 3: PRINCIPAIS ACHADOS

Autores Principais achados
Acea
Nebril et al. (2023) A reconstrugdo mamaria imediata com implantes de poliuretano pré-pectoral é

uma opgao promissora Altos indices de satisfacdo, incidéncia de complicac6es foi baixa.
Resultados estéticos satisfatorios e recuperagdo pds-operatdria favoravel

Banys-
Paluchowski et al. Reconstrugdo mamaria com o retalho do musculo latissimo do dorso revelou
(2024) resultados encorajadores.
Altas taxas de sucesso cirrgico, poucas complicacBes graves relatadas. Opgao
eficaz e segura
Cogliandro
et al. (2023)
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Reconstrucdo mamaria direta com implantes apds mastectomia resulta em niveis
satisfatorios de satisfacdo do paciente e qualidade de vida
Melhora significativa na autoimagem e no bem-estar psicolégico ap6s o
procedimento
Hamilton
et al. (2021) Melhoria da recuperag&o sensorial tem implicagdes positivas na qualidade de vida
das pacientes
Retalhos de musculo grande dorsal, retalhos de musculo reto abdominal, implantes
mamarios e reconstrucdo autéloga podem restaurar a sensibilidade na mama reconstruida e
contribuir significativamente para a recuperacao fisica e emocional
Heine et
al. (2023)
Implantes leves apresentam resultados estéticos e funcionais satisfatorios.
Sensagdo mais natural e confortavel
Reducdo do risco de complicaces relacionadas ao peso
Holoyda et
al. (2022) Reducdo no tempo médio de internacdo para pacientes submetidas a reconstrucdo
mamaria microvascular
Melhoria da eficiéncia dos cuidados perioperatérios e na gestdo pos-operatéria da
dor e complicagdes
Myers et
al. (2021) Importancia da individualizacdo do plano cirdrgico
Analise dos retalhos do musculo grande dorsal, do musculo reto abdominal, de
tecido adiposo gluteo e de tecido adiposo das coxas
Salgarello
etal. (2021) Reconstrucdo com transferéncia de gordura autologa, reconstrucdo com retalhos
livres de tecido adiposo, reconstrucdo com retalhos perfurantes de artéria toracodorsal e
reconstrugdo com retalhos abdominais pediculados sdo inovagdes recentes na reconstrucao
mamaria, com o uso de técnicas menos invasivas e materiais aprimorados.
Melhora significativa dos resultados estéticos e funcionais
Supper et
al. (2023) Importancia da abordagem individualizada no planejamento cirurgico.
Consideragdes especificas, como as preferéncias do paciente, anatomia mamaéria e
experiéncia do cirurgido, devem orientar a selecdo da técnica de reconstrucdo mais
adequada para cada caso.
Thiessen et
al. (2023) A reconstrucdo mamaria com retalhos livres teve avancos significativos na
seguranga e eficacia ao longo do tempo.
Melhores resultados e maior satisfacdo
Wederfoort
etal. (2023) A comparagdo entre a reconstru¢cdo mamaria com implantes e a transferéncia de
gordura autéloga mostrou resultados semelhantes em termos de satisfacdo do paciente e
resultados estéticos.
Ambas as abordagens sao viadveis e podem ser consideradas como opgdes de
reconstrucdo mamaria

AUTORIA PROPRIA

E notavel que a reconstru¢do mamaria apds mastectomia continua a evoluir, impulsionada por
avancos tecnologicos e uma melhor compreensdo dos resultados estéticos e funcionais. A escolha entre
as diferentes técnicas, como o uso de implantes mamarios e retalhos autdlogos, ¢ fortemente

influenciada por fatores como preferéncias pessoais da paciente, disponibilidade de recursos e
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habilidades do cirurgido. Além disso, as complica¢des e o impacto psicossocial sdo aspectos cruciais
que afetam o sucesso geral da reconstrug¢ao (Acea Nebril et al., 2023; Banys-Paluchowski et al., 2024;

Cogliandro et al., 2023; Myers et al., 2021).

3.1 TECNICAS DE RECONSTRUCAO

A escolha entre implantes mamarios e retalhos autdlogos continua sendo um dos principais
dilemas no campo da reconstru¢do mamaria. Os implantes, especialmente os de poliuretano pré-
pectorais, tétm mostrado resultados promissores em termos de simplicidade e menor risco de
complicacdes imediatas (Acea Nebril et al., 2023). Entretanto, os retalhos autélogos, como o retalho
DIEP e o latissimo do dorso, oferecem beneficios em termos de resultados estéticos e durabilidade,
mas vém acompanhados de maior complexidade cirurgica e possiveis complicagcdes, como seromas €

infec¢oes (Banys-Paluchowski et al., 2024; Myers et al., 2021).

3.2 RESULTADOS ESTETICOS E FUNCIONAIS

Os resultados estéticos variam significativamente entre as técnicas, com uma tendéncia
crescente de preferéncia por técnicas que preservam a naturalidade da mama. A preservacao do mamilo
e da aréola, por exemplo, tem se tornado uma pratica padrao devido aos seus beneficios estéticos ¢
emocionais (Choudhry et al., 2023). Além disso, a transferéncia autéloga de gordura tem ganhado
popularidade por sua capacidade de melhorar a simetria e a naturalidade do resultado (Wederfoort et

al., 2023).

3.3 COMPLICACOES ASSOCIADAS

As complicagdes sdo uma consideracao importante na escolha da técnica de reconstrugao. Os
estudos revisados indicam que, embora os implantes sejam menos invasivos, os retalhos autélogos
apresentam uma maior taxa de complicagdes, que podem incluir seromas, infeccdes e complicagdes
relacionadas a area doadora (Banys-Paluchowski et al., 2024). Entretanto, técnicas mais recentes e
avangadas, como a microcirurgia para reconstru¢ao autdloga, tém mostrado uma reducao no tempo de

recuperagdo e nas complicagdes pds-operatorias (Holoyda et al., 2022).

3.4 IMPACTO PSICOSSOCIAL

O impacto psicossocial da reconstru¢do mamadria ¢ profundo e multifacetado. A recuperacao
sensorial e a preservagdo da autoimagem sdo aspectos centrais para a satisfacdo das pacientes. A
literatura revisada destaca a importancia do suporte psicologico continuo, especialmente em casos de

reconstrugdo mais complexa ou em pacientes com maiores riscos de complicagdes (Hamilton et al.,
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2021). Além disso, o suporte emocional e psicoldgico € essencial para o bem-estar das pacientes ao

longo de todo o processo de recuperagdo (Dayaratna et al., 2023; Salgarello et al., 2021).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A reconstru¢do mamaria ap6s mastectomia € essencial para a recuperacdo fisica e emocional
das mulheres que enfrentam o cancer de mama. Destaca-se a diversidade de técnicas disponiveis, como
o uso de implantes e retalhos autdlogos, com inovagdes que buscam melhores resultados estéticos e
menor complicagdo. A escolha da técnica ideal deve ser personalizada, considerando as preferéncias
da paciente, condigdes clinicas e recursos disponiveis.

Apesar dos avancos, persistem desafios, como o acesso equitativo aos cuidados, os custos
financeiros e o impacto psicossocial. O suporte psicologico continuo e a colaboracao entre especialistas

sao fundamentais para melhorar os desfechos € o bem-estar das pacientes.
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