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Resumo: A reconstru¢do mamadria pds-mas-
tectomia evoluiu significativamente nas ulti-
mas décadas, tornando-se um componente
essencial no tratamento do cancer de mama.
Este artigo de revisdo bibliografica tem como
objetivo discutir os principais aspectos cli-
nicos, técnicos e psicoldgicos relacionados a
reconstru¢do mamdria, destacando suas in-
dicagdes, técnicas cirdrgicas, complicagdes e
impactos na qualidade de vida das pacientes.
A literatura revisada evidencia que, além do
beneficio estético, a reconstrugido contribui
para a recuperagdo emocional e social da mu-
lher. Sendo necessario portanto, o aprimora-
mento constante das técnicas cirdrgicas para
abordagem do respectivo tema.
Palavras-chave: mastectomia, reconstrucao e
mama

METODO

Esta revisao de literatura teve como obje-
tivo investigar os aspectos clinicos, técnicos e
psicoldgicos relacionados a reconstru¢ao ma-
maria pos-mastectomia, com base em evidén-
cias cientificas atuais e na legislacdo vigente
no Brasil. Foi realizada uma busca por artigos
realizados de 2023 & 2025, nas bases de dados
PubMed (U.S. National Library of Medicine) e
a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) por meio
de critérios de inclusao e exclusao.

INTRODUCAO

O cancer de mama, exceto os tumores de
pele ndo melanoma, é a principal causa de
neoplasia em mulheres no Brasil, e em gran-
de parte do mundo, também ¢é aquela com a
maior letalidade (REIS, I. L. F. et al., 2024), re-
presentando grande parte dos novos casos de
cancer feminino a cada ano (WILLIAMS, T.
et al., 2025). Apesar dos avangos terapéuticos,
a mastectomia continua sendo uma opgao ne-
cessaria para muitos casos, com impacto dire-
to na imagem corporal e na saude emocional
da paciente (BOCHTSOU, V. et al., 2025). A
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reconstru¢do mamadria surge como uma res-
posta terapéutica nao apenas estética, mas
funcional e psicologica, representando atual-
mente um pilar fundamental no tratamento
multidisciplinar do cdncer de mama (REIS, I.
L. E et al, 2024). Sob esse viés, ressalta-se a
importancia da Lei n° 9.797/1999 e a Lei n°
12.802/2013, vigentes no Brasil, que garan-
tem o direito a reconstru¢ao mamaria gratuita
pelo SUS, inclusive para a mama contralate-
ral, e para simetria das mamas. Além disso
asseguram direito a cirurgia de reconstrugao
imediata, quando houver condigdes clinicas.
Portanto, nessa revisao de literatura serdo re-
tratados, aspectos clinicos, técnicos e psicold-
gicos, relacionados a reconstrugdo mamadria,
devido a relevancia deste tema.

ASPECTOS CLINICOS

A indicagdo da reconstrucao mamaria de-
pende de fatores objetivos e subjetivos, como
idade da paciente, presenca de comorbida-
des, tamanho tumoral, tipo de mastectomia
realizada, além de preocupagdes de imagem
corporal, autoestima, medo de recorréncia e
prontiddo emocional, respectivamente (BO-
CHTSOU, V. et al., 2025). O tempo da recons-
trucdo mamaria é classificado como imedia-
to (iniciado durante a mesma operacao que
a mastectomia) ou atrasada (iniciada apods a
cicatrizagdo da mastectomia ou até mesmo
anos depois), com vantagens e desvantagens
para cada tipo de abordagem. Dentre elas, a
reconstru¢do imediata, realizada durante a
propria cirurgia da mastectomia, tende a ofe-
recer melhores beneficios estéticos e psico-
légicos a mulher (ZHONG, T. et al.,, 2025).
Entretanto, estudos recentes destacam impor-
tantes complicagdes pos-operatorias, como
seroma, infec¢do, necrose, deiscéncia e hema-
toma, sendo o seroma a mais comum, com in-
cidéncia de até 85% dos casos (FABRO, E. A.
N. et al.,, 2024). Nessa perspectiva, ressalta-se
a presenca de comorbidades como obesidade,

hipertensao e diabetes como agravantes para a
ocorréncia dessas complicagoes (REIS, I. L. E
et al., 2024). Por outro lado, vale ressaltar que
pacientes submetidas a reconstrugao com te-
cido autologo apresentaram menores taxas de
complicagdes (24,4%) em comparagao aque-
las com implante (REIS, I. L. E. et al., 2024).

ASPECTOS TECNICOS

O desenvolvimento das técnicas oncoplas-
ticas com o passar dos anos permitiu maior
abrangéncia e seguranga nas reconstrugoes,
embora ainda ha muitas barreiras a disse-
minagao dessas técnicas entre os cirurgides
(CAVALCANTE, E P. et al, 2025). As téc-
nicas mais utilizadas envolvem o uso de im-
plantes (pré-peitorais ou submusculares) ou
de tecidos autélogos, como retalhos do mus-
culo grande dorsal, TRAM (Transverso reto
abdominal miocutineo) e DIEP (Perfurador
Epigastrico Inferior Profundo) (COSTA, P. L.
et al., 2024; LIN, T.-E. et al., 2024). Pode-se
analisar que a técnica com DIEP, apesar de
ser mais complexa, é considerada o padrao-
-ouro pela boa estética e baixa morbidade no
local doador (LIN, T.-E. et al., 2024). Estudos
comparativos entre o plano pré-peitoral e o
submuscular mostraram que o pré-peitoral
favorece a preservagao da imagem corporal e
permite menor tempo de recuperagio e nu-
mero de procedimentos realizados (COSTA,
P. L. et al., 2024). Ressalta-se que com a evo-
lugao das técnicas minimamente invasivas e o
uso de retalhos bem vascularizados promo-
vem melhores resultados com menor morbi-
dade (LIN, T.-E. et al., 2024). Por outro lado,
ainda ha desafios, como a simetria nas recons-
trucdes unilaterais, considerada tecnicamente
mais exigente do que nas bilaterais (LIPMAN,
K.; NGUYEN, D., 2024), além da integragao
entre a equipe oncoldgica e reconstrutora, que
influenciam diretamente nos desfechos (CA-
VALCANTE, E P. et al., 2025), ambas equipes
devem estar deverasmente alinhadas.
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ASPECTOS PSICOLOGICOS

Como ja mencionado, o impacto da mas-
tectomia vai além da esfera fisica, afetan-
do profundamente a autoestima, sexuali-
dade e bem-estar emocional das pacientes
(WILLIAMS, T. et al., 2025; BOCHTSOU,
V. et al,, 2025). A reconstru¢ao mamaria tem
um papel restaurador da feminilidade e da
autoimagem, sendo associada a uma melho-
ra significativa na qualidade de vida (A TER
STEGE, J. et al., 2023). Estudos mostram que
pacientes com reconstru¢iao autéloga, como
com retalho DIEP, relatam maior bem-estar
psicossocial e sexual um ano apds a cirurgia
(CHE BAKRI et al., 2025). Além disso, o uso
de ferramentas de auxilio a decisao (PDAs)
tem demonstrado reduzir o conflito decisério
e ansiedade das pacientes, promovendo uma
escolha mais consciente e alinhada aos seus
valores (WILLIAMS, T. et al., 2025; CHEN,
L. et al., 2024). Em contrapartida, a ausén-
cia de reconstru¢ao pode acentuar sintomas
depressivos, distor¢ao da imagem corporal
e sentimentos de perda, especialmente en-
tre mulheres jovens (BOCHTSOU, V. et al,
2025). Portanto, o suporte psicologico e a co-
municagdo empdtica sdo essenciais durante o
processo de decisao.
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Portanto, pode-se concluir, que a recons-
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dessas mulheres, é necessaria a evolugao cons-
tante das técnicas cirurgicas, aliada ao suporte
psicolégico e a decisdo compartilhada, sendo
relevantes na abordagem as mulheres subme-
tidas a mastectomia, pois contribui para uma
maior satisfacdo e um melhor desfecho a essas
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A TER STEGE, J. et al. Efficacy of a decision aid in breast cancer patients considering immediate reconstruction: results of
arandomized controlled trial. Plastic & Reconstructive Surgery, 9 out. 2023.

BOCHTSOU, V. et al. Objective and Subjective Factors Influencing Breast Reconstruction Decision-Making After Breast
Cancer Surgery: A Systematic Review. Healthcare, v. 13, n. 11, p. 1307, 30 maio 2025.

CAVALCANTE, E P. et al. Oncoplastic surgery in the treatment of breast cancer: a review of evolution and surgical training.
Chinese Clinical Oncology, v. 14, n. 2, p. 20-20, 1 abr. 2025.

CHE BAKRI, N. A. et al. Delineating upper limb longitudinal recovery after simple mastectomy, implant or autologous
breast reconstruction using wearable activity monitors. Journal of Plastic, Reconstructive & Aesthetic Surgery, v. 104, p.
113-122, 13 fev. 2025.

CHEN, L. et al. Effect of shared decision-making in patients with breast cancer undergoing breast reconstruction surgery:
A systematic review and meta-analysis. Asia-Pacific Journal of Oncology Nursing, v. 11, n. 11, p. 100596100596, 19 set. 2024.

COSTA, P. L. et al. Immediate reconstruction with implant post-mastectomy with prepectoral versus submuscular techni-
que: experience of a public oncological treatment center. Mastology, v. 34, 2024.




FABRO, E. A. N. et al. Neuromuscular bandage for the prevention of post-mastectomy seroma: a clinical trial protocol.
Mastology, v. 34, 2024.

HENRIQUE CARDOSO, E. Lei N° 9.797 De 06 De Maio De 1999., 7 maio 1999. Disponivel em: <https://legislacao.presidencia.
gov.br/atos/?tipo=LEI&numero=9797 &ano=1999&ato=b04cXRE9keNpWT174>

LIN, T.-E. et al. Strategically shifting paradigms: the new era of DIEP flaps with minimally invasive mastectomy: a retros-
pective cross-sectional study. BMC Cancer, v. 24, n. 1, 30 ago. 2024.

LIPMAN, K.; NGUYEN, D. Managing Asymmetry in Breast Reconstruction After Mastectomy—A Systematic Review and
Highlight of Clinical Pearls. Journal of Clinical Medicine, v. 13, n. 23, p. 7189, 27 nov. 2024.

REIS, I. L. E. et al. Breast reconstruction: 10 years experience. Revista Brasileira de Cirurgia Plastica (RBCP) - Brazilian Jour-
nal of Plastic Sugery, v. 39, n. 2, 2024.

ROUSSEFE, D. Lei N° 12.802 De 24 De Abril De 2013., 25 abr. 2013. Disponivel em: <https://legislacao.presidencia.gov.br/
atos/?tipo=LEI&numero=12802&ano=2013&ato=97cATRU50M VpW Tabf>

WILLIAMS, T. et al. Patient decision aids in breast surgery and breast reconstruction reduce decisional conflict: a systema-
tic review and meta-analysis. Breast Cancer Research and Treatment, 30 jun. 2025.

ZHONG, T. et al. Postmastectomy Breast Reconstruction in Patients with Non-Metastatic Breast Cancer: A Systematic
Review. Current Oncology, v. 32, n. 4, p. 231-231, 16 abr. 2025.




