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} Projeto namacrorregiao de Campinas visa o atendimento integral e mais humanizado ao paciente

Unicamp cria rede de atenc¢ao ao cancer
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uando a professora Silvia
Maria Santiago formou-se
médicaem 1982, acapacida-
dedeatencioaos pacientescomcan-
cer era muito mais limitada, tanto
nos exames diagndsticos como nas
possibilidades de tratamento. Ain-
dandoeramacessiveisexamescomo
aressonanciamagnética, aecografia
erainsuficiente eatomografiaesta-
vaapenas comegando.
Muitatecnologiae conhecimen-
to foram incorporados desde en-
tdo, aponto de o cancer serencara-
do, hoje, como umadoenca croni-
ca, possivel de ser

Cercade 150 tratadaeacompa-
profissionais nhada por varios
P anos. O problema
Ja fore_im é que continuadi-
capacitados  ficil oacessoaesta

atencéointegrale
especializada, que esta restrita a
unidades e centros avancados.

“Todo o financiamento de aten-
¢do a pacientes com cancer atraves
do Sistema Unico de Saude (SUS) é
direcionado paraasestruturaseas
acOes especializadas dos Cacons
(Centros de Alta Complexidade
emOncologia)-caso daUnicamp
—easUnacons (Unidades de Alta
Complexidade em Oncologia). Isto
colocadeforaossistemas locais de
saude, das cidades onde moram os
pacientes”, explicaSilvia Santiago,
docente do Departamento de Me-
dicina Preventiva.

A professoraestaafrente do Pro-
jeto OncoRede, da Unicamp, que
comeca a construir uma rede de
cooperacdo entre 0s servicos de
saude municipais e 0s servigos es-
pecializados, num trabalho solida-
rio e qualificado de atencao aos pa-
cientes oncoldgicos.

Iniciadoem 2005 naregido de Sdo
Jodo daBoa Vista,aOncoRede pre-
tende ampliar-se para a macror-
regido de Campinas, com seus 90
municipios e 6 milhdes de habitan-
tes sob influéncia dos servicos da
Faculdade de Ciéncias Médicas
(FCM), Hospital das Clinicas (HC),
Centro de Atencao Integral a Sau-
de daMulher (Caism), Gastrocen-
troe Hemocentro.

O projeto pressupde canais de
comunicagao entre os diferentes
servigos daUniversidade, gestores
estadual e municipais e profissio-
nais de salide dascidades daregido.
“Os centros especializados ten-
dem aresolver seus problemas i-
soladamente. Mesmoum Caconde
referénciacomoodaUnicamp é pe-
gueno pararespondera demanda
da macrorregido”, observa Silvia
Santiago.

E fato que oatendimento ao can-
cer exige uma estrutura especia-
lizada-cirurgia, radioterapia, qui-
mioterapia e terapias adjuvantes
—, masaprofessoralembraque os
pacientes tém necessidades mul-
tiplas, como apoio nutricional,
psicoldgico, fisioterapico, direitos
sociais e, muitas vezes, de lazer e
integracdo a sociedade.

“Toda essa assisténcia pode ser
oferecidano municipio. Inclusive,
nem todas as intercorréncias clini-
cas—como de quimio e radiotera-
pia e da prépria cirurgia —preci-
sam, necessariamente, ser trata-
dasem centros especializados. Po-
de-se disponibilizar cuidado ade-
guado por meio da parceriaentre
as redes municipais de satde e 0s
Cacons”, sugere adocente.

Nesse sentido, trés eixos nor-
teiam a OncoRede: o acesso ao di-
agnostico precoce do cancer e as

Sagudo de atendimento do Hospital das Clinicas da Unicamp, que funciona
como centro de referéncia: atendimento ao cancer exige estrutura especializada

A professora Silvia Maria Santiago,
coordenadora do Projeto OncoRede: “E
importante contar com uma equipe que
ajude o paciente a cumprir cada etapa”

acOesde prevencéo, agestdo do cui-
dado ao paciente e a qualificacdo
daatencdo através da capacitacdo
de equipes multiprofissionais nos
municipios. “Queremosidentificar
asnecessidadesdos pacientese, tam-
bém, dos profissionais quantoaca-
pacitacdo e condi¢des de trabalho”.

Umaboasustentagdo aesses pro-
fissionais, naopinido de Silvia San-
tiago, embute outro proposito es-
sencial do projeto, que é a huma-
nizacio doatendimento. “Ganha-
mos bastante em estrutura e tec-
nologia, mas acho que a atencéo
néo é amais humanapossivel. Pre-
cisamos nos aproximar do pacien-
te, a fim de entendé-lo e apoia-lo
nessa fase dificil davida”.

Em Rio Pardo - O projeto On-
coRede retine cercade 20 profissi-
onais daoncologiae de outros se-
toresdaFCM, Caisme HC. Desde

meados do ano passado, elesjaca-
pacitaram perto de 150 profissio-
nais damicrorregiao de SdoJosé do
Rio Pardo: médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, psicélogos, psiqui-
atras, terapeutas ocupacionais,
assistentes sociais, nutricionistas,
educadoresfisicos e até dentistas.

Aequipe daOncoRede realizou
reuniBescomaDiretoria Regional
de Saude (DRS) e com secretarios
municipais, antes de optar peloi-
nicio do trabalho naregido de Sdo
Jodo daBoa Vista (20 municipiose
800 mil habitantes), onde estda mi-
crorregiao de Sao José doRio Pardo
(8 cidades e 217 mil moradores).

“Aregido ndo possui nenhum
centroespecializadoe, porisso, era
aque maisdependiadaatuacadoda
Unicamp. Agora, pretendemos
ampliar as atividades para Mogi
Guagu, Mogi Mirime Itapira”, in-
forma Silvia Santiago, que come-
morao fato daregido de SdoJodo da
Boa Vista ja ter solicitado o cre-
denciamento de trés Unacons, uma
por microrregido.

A Unacon prestaservigos de pri-
meiro nivel naatencgdo oncoldgica,
referentes aos quatro canceres pre-
valentes—mama, colonereto, pros-
tata e pulmao, sendo que naquela
regido também é importante o aten-
dimento ao cancer de cabegae pes-
co¢o. “Dessaforma, o CacondaUni-
camp poderacumprir seu papel de
referéncia e se dedicar as outras
neoplasias”, diz a professora.

Em Piracicaba-Apesar de con-
tar com uma estrutura fisica pe-
guenaparaamacrorregiao, aarea
de satde da Universidade conta
com numero elevado de docentes,
médicos contratados e residentes
de 6timo nivel, que poderiam au-
xiliar na capacitacao de profissio-
nais, favorecendo aregionalizacdo
da atencéo asadde.

E com este propésito que a On-
coRede vem mantendo contatos na
regido de Piracicaba, onde ja exis-
temvarios servigos especializados
em cancer e uma boa infra-estru-
tura, mas que reclama melhorias
nagestdo do cuidado ao pacientee
naregulacdo do acesso e daquali-

dade dos servicos prestados.

Gestdo do cuidado, explicaSilvia
Santiago, implica na identificagédo
das necessidades do paciente e no
adequado cumprimento dos passos
do protocolo de longo prazo que é
definidodesde odiagnosticodocan-
cer: exames, radioterapia, quimio-
terapia, novos exames e tratamen-
tosquesucedemacirurgia, nutricao,
fisioterapia, etc. “E importante con-
tar com umaequipe que ajude o pa-
ciente a cumprir cada etapa”.

Identificar e capacitar os profis-
sionais dispostos a realizar este
trabalho nos municipiostem sido
o trabalho mais intenso da Onco-
Rede, atualmente. As equipes de
gestdo do cuidado tém composicio
variada, masem geral séo compos-
tas por médico, enfermeiro e assis-
tente social. “Ha outros problemas
do paciente, como os psicoldgicos,
econdmicos e sociais, que podem
ser igualmente supridos por pro-
fissionais da cidade”.

Redes qualificadas —SilviaSan-
tiago prefere falar em uma capa-
citagdo entre aspas, pois se surpre-
endeu com a estrutura de saude
gue encontrou nos municipios, so-
bretudo em termos de qualificacdo
das equipes. “Vemos um pessoal
competente, engajado e muito dis-
posto a fazer valer esta parceria
comaUnicamp”, assegura.

A caréncia observada pela pro-
fessora éade comunicagao com os
centros especializados, visto que
os profissionais das redes munici-
pais mostraram conhecer, por e-
xemplo, muitos dos procedimen-
tosfrenteaintercorrénciasclinicas
no tratamento do cancer.

“Oproblemaéqueelesnaosesen-
tiam ‘autorizados’ a cuidar dos pa-
cientes, achando que o corretoseria
sempre 0 encaminhamento para
um centro especializado. Quando
nossaequipe chegavaediscutiaa
possibilidade de uma parceria
nesse atendimento, os profissio-
nais se sentiam honrados e satis-
feitos. Na verdade, a capacitacdo
tem servido para alguns ajustes
técnicos e paracombinar protoco-
los”, afirmaadocente.

Estimativa é de 20 mil
€asos novos de cancer na
macrorregido em 2007

Estima-se que a macrorregido de
Campinas, com aproximadamente 6
milhdes de habitantes, apresentara 21
mil casos novos de cancer em 2007,
com 7,5 mil mortes causadas pela
doenca. Em relagdo a pacientes para
0S quais ndo existam novas propos-
tas terapéuticas, uma preocupacéo da
OncoRede é fazer com que eles rece-
bam cuidados especiais em seus
municipios, ao lado dos familiares.

“A assisténcia na fase paliativa ou
de cuidados especiais, quando cen-
tralizada em hospitais como o Caism
e 0 HC, é muito penosa para o paci-
ente, que fica distante e isolado da fa-
milia. Muitos ainda encontram-se bem
e seriam atendidos com maior quali-
dade e de forma mais humanizada por
profissionais da sua cidade”, afirma a
professora Silvia Santiago.

Na opinido da docente, foi impor-
tante que os servigos especializados
tenham assumido tais cuidados inici-
almente, pois seus profissionais pude-
ram acumular grande experiéncia nes-
ta atencdo ao paciente. “Agora, ja
estamos aptos a qualificar as redes
locais para prestar esse atendimento”.

Em outra vertente, a OncoRede pre-
para-se para disponibilizar material te-
orico e informativo a profissionais da
saude, pacientes e familiares, via
Internet. A elaboracéo deste material
vem sendo discutida com a professo-
ra Denise Bértoli Braga, do Instituto
de Estudos da Linguagem (IEL) da
Unicamp, que se especializou no uso
da rede para veiculagdo de conteidos
educativos.

O primeiro contetido na Internet de-
vera tratar justamente dos cuidados
paliativos, mas Silvia Santiago adian-
ta que a ferramenta servira para aju-
dar a OncoRede a derrubar outras bar-
reiras, comegando pelo estigma que
ainda cerca o cancer, visto como uma
sentenca de morte. “Podemos dizer
que, hoje, o paciente estabelece uma
relagéo de longo prazo com os servi-
cos de sadde”.

Outra justificativa para este trabalho
de divulgagdo, segundo a pesquisa-
dora, é que os avancos tecnol6gicos
nao conseguiram derrubar o histérico
do cancer no Brasil, que permanece
marcado por diagndsticos tardios. “Se
vocé me perguntar qual € o sonho que
projeto para a OncoRede, direi que
sao dois: humanizar a atengdo ao pa-
ciente e promover diagndsticos cada
vez mais precoces, aumentando as
chances de cura e a sobrevida”.




