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RESUMO

O câncer de mama é a afecção que mais causa mortes na população feminina. O
tratamento do câncer de mama pode condicionar uma desfiguração significativa com
graves repercussões na qualidade de vida da mulher. Seu tratamento é
principalmente cirúrgico, o que causa grande impacto psicossocial na mulher. Para
diminuir esse abalo, a cirurgia reconstrutiva promove estado de bem-estar e reverte
muitas das consequências psicológicas e emocionais associadas à
mastectomia.Objetivo: Avaliar o perfil epidemiológico e histológico das pacientes
submetidas à mastectomia com reconstrução imediata no Hospital Regional da Asa
Norte.Método: Estudo retrospectivo, transversal, descritivo e observacional
realizado através da análise de prontuários eletrônicos das pacientes submetidas à
mastectomia com reconstrução mamária imediata no HRAN, no período entre
março de 2013 a março de 2019.Resultados: De 133 mastectomias, 32 foram com
reconstrução imediata. Os demais parâmetros avaliados se mostraram condizentes
com os encontrados na literatura no que diz respeito à idade, estadiamento,
anatomopatológico, imunohistoquímica e técnicas usadas.Conclusão: O perfil
epidemiológico, anatomopatológico e imunohistoquímico das pacientes submetidas
à mastectomia com reconstrução imediata no HRAN são: procedente de outros
estados, com uma idade média de 46 anos, casadas ou solteiras, com em média
1,87 filhos, com acometimento da mama esquerda, mamografia com BI-RADS 0 ou
IV, ecografia com BI-RADS V, no estádio II, anatomopatológico compatível com
Carcinoma DuctalInfiltrante e imunohistoquímica Luminal B. A mastectomia simples
é a técnica mais usada e para a reconstrução imediata a principal técnica é a com o
uso de próteses expansoras.
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