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A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF. Fala da Presidéncia.) - Declaro aberta
asessdo.
Sob a protecéo de Deus, iniciamos 0s nossos trabal hos.

A presente sesséo especial foi convocada em atendimento ao Requerimento n® 357, de 2025, de autoria desta Presidéncia
e de outros Senadores, aprovado pelo Plenério do Senado Federal.

A sesso é destinada a celebrar o Outubro Rosa, més de conscientizacdo sobre o cancer de mama.

Eu convido, para compor a mesa desta sessdo especial, 0s seguintes convidados: a Sra. Sandra Kennedy, Secretaria
Nacional de Articulacdo Institucional, A¢des Teméticas e Participacdo Politica do Ministério das Mulheres (Palmas.); o
Sr. José Barreto Campello Carvalheira, Diretor do Departamento de Atencdo ao Cancer do Ministério da Salide (Palmas.);
a Sra. Lucimara Priscila Giorgi, que é Presidente da Sociedade Brasileira de Mastologia Regional do Distrito Federal
(Palmas.); a Sra. Danielle Laperche, Médica oncolégica (Palmas.); a Sra. Angélica Esterl, que é Médica mastol ogista;
e, por fim...

Sra. Angélica, perddo! (Palmas.) E porque veio depois a pagina - estava demorado aqui. E, por fim, a Sra. Luiza Acioli,
Assessora Técnica da Diregéo da Fundagéo Oswaldo Cruz, a nossa querida Fiocruz.
(Palmas.)

Sejam todos muito bem-vindos!

A Presidéncia informa que esta sessdo também terd a participagdo dos seguintes convidados: o Sr. Leonardo Cardoso
de Magalhées, que é Defensor Publico-Geral Federal (Palmas.); a Sra. Deputada Distrital Paula Belmonte, Procuradora
Especial daMulher daCamaralLegidativado Distrito Federal (Palmas.); a Sra. llana Trombka, Diretora-Geral do Senado
Federal (Palmas.); a Sra. Fatima Sousa, Enfermeira Sanitaristae ProfessoradaUniversidade de Brasilia(UnB) (Palmas.);
a Sra. Joana Jeker, que é fundadora e Presidente da associagdo Recomecar. (Palmas.)

Também temos a participacdo da Sra. Larissa Rodrigues, Jorndista (Palmas.); e da Sra. Daniele Assad Suzuki,
representante do Grupo Brasileiro de Tumores Ginecol 6gicos. (Palmas.)

Convido a todos para, em posi¢do de respeito, acompanharmos o Hino Nacional, que serd interpretado pelo projeto
Reciclando Sons, sob a regéncia da querida M aestra Rejane Pacheco. (Palmas.)

(Procede-se a execucao do Hino Nacional.) (Palmas.)
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A SRA. PRESIDENTE (Leila Barros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF. Para discursar - Presidente.) - Sras.
Senadoras, Srs. Senadores, autoridades presentes, representantes da sociedade civil, profissionais da salde, mulheres
guerreiras que nos inspiram e todos que nos acompanham nesta tarde, € com imensa satisfagdo e profundo senso de
responsabilidade que dou inicio a esta sessdo especial do Senado Federal, que tive a honra de propor e que foi aprovada
por unanimidade na Casa, em celebracdo ao Outubro Rosa, 0 més da conscientizagdo sobre 0 cancer de mama.

Este € um momento que transcende as fronteiras do Parlamento. O Outubro Rosa é mais do que uma campanha: é um
chamado a vida, a solidariedade e a consciéncia coletiva E um més em que o Brasil e 0 mundo se vestem de rosa para
lembrar que ainformag&o salvavidas.

O Outubro Rosa nasceu hd mais de trés décadas, no inicio dos anos 90, quando, em Nova Y ork, foi realizada a primeira
Corrida pela Cura, um evento criado para sensibilizar a sociedade sobre o cancer de mama. Pouco tempo depois, em
1991, a Fundagdo Susan Komen for the Cure distribuiu pela primeira vez afita cor-de-rosa, que se tornaria um simbolo
universal de esperanca, de empatiae delutapelavida. A cor rosafoi escolhida pararepresentar o cuidado, o acolhimento,
a feminilidade e, sobretudo, a salide. No Brasil, 0 movimento chegou em 2002, quando o Obelisco do Ibirapuera, em
S&0 Paulo, foi iluminado de rosa por um grupo de mulheres inspiradas por essa corrente mundial. O gesto se multiplicou
rapidamente, e, em 2010, o Instituto Nacional do Céncer (Inca) passou a coordenar oficialmente a campanha nacional,
promovendo agdes técnicas, educativas e de mobilizagdo em todo o territdrio. Desde ent&o, outubro se transformou em
um més de mobilizagdo nacional em que os governos, as institui¢des e os cidaddos se unem em uma so voz pela salde
e pelavida das mulheres brasileiras.

O céancer de mama &, infelizmente, o tipo de cancer mais incidente entre as mulheres no Brasil e no mundo. De acordo
com o Inca, a estimativa para 2025 é de 74 mil novos casos no Nosso pais, um ndmero que imp&e urgéncia a nossa agéo,
a0 nosso ol har e anossa politica plblica. Em escalaglobal, um em cadatrés diagndsti cos de cancer em mulher € de mama.

Mas ha também um dado que deve nos inspirar a esperanca: quando o diagndstico é feito precocemente, as chances de
cura ultrapassam 0s 95%. Isso mostra que o caminho da vitéria € o caminho da prevencgdo, da informacdo e do acesso
a0s exames e ao tratamento de qualidade.

Dados recentes divulgados pelo Inca no relatério Controle do cancer de mama no Brasil: dados e nimeros 2025 revelam
ndo apenas o0 panorama da doenga, mas também as desigualdades que persistem. O Boletim Epidemioldgico sobre
mortalidade por cancer feminino, lancado pelo instituto, mostra que ha diferengas importantes quando analisamos os
indices por raca, por cor e por etnia. E essas desigualdades refletem, mais uma vez, as barreiras de acesso que ainda
atingem as mulheres mais vulneraveis.

Por isso, 0 Outubro Rosa precisa ser também um movimento de justica socia e de equidade em salde. Nao basta
iluminar monumentos, é preciso garantir que todas as mulheres, em todas as regifes do Brasil, possam fazer seus exames
preventivos, receber o diagndstico no tempo certo e ter acesso ao tratamento humanizado e digno.

Esta Casa, 0 Senado Federal, tem papel essencial nesta caminhada. Por meio da Comissdo de Assuntos Sociais, da
Comisséo de DefesadaMulher e de tantas outras iniciativas parlamentares, temos buscado fortal ecer as politicas pablicas
de prevencao, diagndstico precoce, rastreamento e tratamento do cancer de mama. Preci samos continuar trabalhando pela
expansdo do acesso a mamografia, pelo fortalecimento da atencdo primaria em salde e pela val orizagdo das equipes que
estdo na ponta - médicas, enfermeiras, agentes comunitarios, psicologas -, que acolhem, orientam e acompanham cada
mulher nessa jornada.

Mas também cabe a sociedade o papel de romper os tabus, incentivar o autocuidado e acolher com empatia aquelas que
estéo em tratamento, porque o Outubro Rosa &, antes de tudo, um movimento de amor. Quando olhamos para cada mul her
gue enfrentou o cancer de mama e venceu, vemos nelas a face da coragem. S&o histérias de maes, filhas, profissionais,
donas de casa, mulheres de todas asidades e origens que provaram que o diagnéstico ndo é o fim, masoinicio deumanova
caminhada. Essas historias nos lembram que o cancer de mama tem cura e que a deteccao precoce € a chave da vitoria;
nos lembram também que aluta contra o cancer € umaluta por um investimento em pesquisa, por acesso a medicamentos
inovadores e por mais politicas publicas sensiveis e humanas. Neste més em que 0 Senado se ilumina de rosa, que cada
luz acesa sgja um lembrete de que a vida € o nosso bem mais precioso. Que cada campanha, cada palestra, cada acdo
de conscientizagédo desperte em nés o compromisso de multiplicar essa mensagem. Que o Outubro Rosa siga inspirando
politicas eficazes e salvando vidas. E que 0 exemplo de tantas mulheres continue nos ensinando o verdadeiro significado
dapalavraresiliéncia.
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Reafirmo aqui o compromisso deste Parlamento, da Bancada Femininado Senado e 0 meu compromisso pessoal de seguir
lutando para que nenhumamulher brasileirapercaavidapor faltade diagnéstico ou de tratamento adegquado. Que este més
seja de reflexdo, mas também de esperanca e de agdo, porque cuidar da salide das mulheres é cuidar do futuro do Brasil.

Muito obrigada. (Palmas.)

Quero agradecer a presenca de todos. NGs temos aqui vérios coletivos maravilhosos que fazem esse tratamento, gque estdo
ali naponta, os profissionais que estdo aqui conosco nessa mesa e que também realizam essa linda corrente.

A gente falamuito de Outubro Rosa, mas, para nés, que somos politicos, e principal mente para vocés que estdo na ponta
nesse dia a dia, € muito gratificante estarmos hoje celebrando esse Outubro Rosa, mas, acima de tudo, ouvindo agqueles
gue estéo na ponta para que nos, enquanto Parlamento, possamos, mais ainda, ter acdo, acdo efetiva na ponta, sgja em
orcamento, sgja... - eu acho que particularmente mais em orcamento - em legislacBes mais eficazes. NOs estamos aqui
paraouvi-las e ouvi-los.

Obrigada atodas vocés e a todos que estdo aqui conosco nestatarde. (Palmas.)

Obrigada.

Inclusive aminhamastol ogistaestaaqui. (Risos.) Eu fiz questéo, porque todos vocés sabem do meu histérico: aminhamée
hoje é falecida e foi vitima de um cancer de mama. Foi o primeiro caso na minha familia, e ndo tenho o menor problema
emdizer isso. E fagco anualmente, aliés, de seis em seismeses... Eu sumi agora, né, Angélica? A vidaestamuito loucaagui!

Mas eu sou um exemplo claro de que a gente realmente tem que estar o tempo todo monitorando, se cuidando. E o Estado
brasileiro tem que ter esse compromisso; este Parlamento tem que ter esse compromisso com todas nos.

Neste momento, eu concedo a palavra a Sra. Ilana Trombka, que € a nossa Diretora-Geral do Senado Federal, por cinco
minutos.

Segja bem-vinda, llana, que € uma grande parceira nesse movimento do nosso Outubro Rosa.
Boatarde.

A SRA.ILANA TROMBKA (Paradiscursar.) - Boatarde. (Palmas.) Boatarde atodos e atodas.

Eu sou umamulher branca, estou com vestido preto e branco de tridngul os e um casaco preto, tenho um cabel o castanho -
um pouco castanho, um pouco loiro - na atura do ombro, estou com uma maquiagem leve e fago a minha autodescricéo,
nado obrigatoriamente porque qualquer um dos senhores, das senhoras, do Plenario ou da mesa, ou até quem nos assiste
precise, mas porque inclusdo é prética e prética € aguilo que a gente faz todos os dias.

Bom, todo ano eu falo nesta sesséo e todo ano eu choro. Este ano a senhora nem chorou, porgque antes a senhoraeraminha
dupla. (Manifestacdo de emocdo.) E também choro porque também sou 6rfé de um cancer de mama. E vejam vocés,
Senadora L eila, Presidente desta sesséo, que abriu na primeira fala e que € érfa de um cancer de mama - eu também sou
-, vgjam como o cancer de mama é uma doenca comum. Em 2023, 20 mil mulheres morreram de cancer de mama...

Obrigada. E 0 Zezinho ja sabe, né?, que eu sou durona e ndo choro nas outras vezes. E sempre e s no Outubro Rosa.

Segundo o Inca, 76,3 mil mulheres seréo detectadas com cancer de mama no ano de 2025. O cancer de mama € o tipo de
neoplasia que mais mata as mulheres. No entanto, talvez 0 nosso principal desafio ndo seja exatamente erradicar o cancer
de mama, mas sgja, neste momento, fazer com que as mulheres, ainda que vitimas do cancer de mama, ndo sejam por
ele mortas, porque, assim, outras mulheres, como eu e a Senadora L eila, nos emocionaremos pela cura e ndo pela perda.
Seguiremos nos emocionando... nos emocionando, pela for¢ca de cada mulher que batalha contra o cancer de mama, que
supera o cancer de mama.

E aqui, como outra das mulheres que estd aqui anualmente, que é vocé, que € umamulher que superou o cancer de mama
- etodos 0s anos nGs estamos aqui juntas na sessdo... Que Sgja essa a N0ssa emocao.

E para isso, Senadora e demais membros dessa ilustre mesa, € claro que é necessério ter orcamento, mas é necessario
ter um sistema de salide que sgja operativo, um sistema de sallde que chegue a todas as mulheres, um sistema de salde
gue garanta a mamografia e, se o cancer foi detectado, que garanta o tratamento precoce, porque nés sabemos que, a
partir da deteccdo do tumor, o tempo nos d& a medida da possibilidade de cura - da cura fisica. Mas qudo dificil e grave
€ viver sabendo que vocé tem um cancer ainda ndo tratado dentro de vocé e que muitas vezes essa mulher estd com as
maos atadas? Porque a mulher que tem um plano de salide privado vai ter outras condi¢des, mas a maioria das mulheres
brasileiras depende do Sistema Unico de Salide, esse sistema t0 incrivel que salvou o Brasil da pandemia de covid-19 e
gue deve ser tdo incrivel assim para as mulheres que sofrem de cancer de mama.
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E fundamental que, claro, nés mulheres também fagamos a nossa parte: que, a partir dos 40 anos, busquemos Nossos
meédicos, fagamos a mamografia e, se for 0 caso, uma ressonancia - uma bidpsia, em casos extremos...

(Soa a campainha.)

A SRA.ILANA TROMBKA - ... 0 autoexame, porque isso podemos fazer sempre. E também que tenhamos uma vida
saudavel, que controlemos o peso, fagamos atividade fisica, amamentemos nossos filhos, se isso for necessario, porque
iSs0 gjudanaprevencao do cancer de mamaetal vez sejao melhor uso que possamos dar as nossas mamas - aamamentagao.
Mas que especialmente o Estado assuma a sua responsabilidade e garanta o tratamento a essas mulheres.

SO paraterminar, eu quero dizer que, maisumavez e por mais um ano, o Senado assume uma postura de responsabilidade
com as suas servidoras e as suas terceirizadas. Durante o ano de 2025, em abril, recebemos a carreta do Hospital do Amor,
gue ontem estava aqui desfilando com o Mamu, que é conhecido como meu filho, porque fui eu que o botei 1a na clipula.

O Hospital do Amor faz um trabalho sensacional. Além disso, o Senado vai oferecer...
(Soa a campainha.)

A SRA.ILANA TROMBKA - ... a300 mulheresterceirizadas, com 40 anos ou mais, apossi bilidade defazer mamografia.
Que cada 6rgdo faca a sua parte, que o Governo, que os gestores publicos facam a sua parte, ndo para que o cancer de
mama deixe de nos emocionar, para que ele continue nos emoci onando, mas por outros Motivos.

Muito obrigada pela oportunidade.
Uma excelente atodos e atodas. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - N6s que agradecemos, todos os anos,
aqui, a essa parceria, |lana, sempre com nés duas agui... (Risos.) E um prazer enorme té-la conosco.

Agora eu vou conceder a palavra a Sra. Sandra Kennedy, que é Secretéria Nacional de Articulacdo Institucional, AcOes
Teméticas e Participagdo Politica do Ministério das Mulheres.

Seja muito bem-vinda.

Eu gostaria de registrar a presenca aqui da Sra. Edileusa Laurentino, Presidente da Instituicdo Rede de Mulheres Rurais
do DF e Entorno - agradego a sua participagdo -; do Sr. Jdlio Lirio, Presidente do Instituto Faap Atletas; da Sra. Vanessa
Medeiros, Presidente da Comisséo de Doengas Raras danossa OAB/DF - sejamuito bem-vinda! -; eda Sra. Eliane Regina,
assistente socia e participante do Instituto Raros do Brasil.

Com apalavraa Sra. Sandra Kennedy.

A SRA. SANDRA KENNEDY (Para discursar.) - Sra. Senadora, em nome da Ministra Méarcia Lopes, inicialmente
agradeco imensamente o convite para que o Ministério das Mulheres esteja neste momento.

Cumprimento a todas as pessoas aqui presentes. Cumprimento atodos os profissionais de salide, nas pessoas do Dr. José
Barreto, do Ministério da Salde, e da LUcia Acioli, da querida Fiocruz, e cumprimento todos os profissionais de salde
também, em nome da Dra. Lucimara Veras, da Sociedade Brasileira de Mastologia.

NOs temos que falar sobre isso, e, por isso, parabéns!

Acho que devo me autodescrever, lembrando aqui o exemplo dado. Sou umamulher de 60+ - de 60 mais 1 -, branca, uso
uma roupa marrom, cabel 0s curtos e emocionada de estar neste momento aqui agora, porque falar das mulheres efalar de
um tema que tira as nossas vidas € uma responsabilidade gigante.

Somos 51% da populagdo. Enfrentamos um temamuito maior que este, infelizmente, que € o feminicidio, que nos matade
forma vergonhosa a cada dia, mas hoje viemos parafalar também da defesa da vida, fundamental mente da defesada vida,
na medida em que a gente possa acessar 0s servicos de salide, fazer o diagndstico precoce e proteger todas nés. E é um
momento, sem dlivida, mais do que talvez outros, Senadora, porque a gente esta num momento de uma forte recuperacéo
das paliticas publicas, a gente esta num momento de uma forte recuperacéo do SUS, a gente esta num momento em que
as noticias - se me permite aqui o Dr. José Barreto adiantar algumas coisas, porgque certamente o senhor vai dizer com
muito mais propriedade... Mas 0 quanto nos alegrou a todas nés mulheres falar que o Outubro Rosa deste ano nés vamos
celebrar com conquistas. conquistar afaixa etéria de fazer amamografia a partir dos 40 anos, assim como poder estendé-
laaté os 74 anos, 0 que é uma questdo fenomenal .

E n6s hoje comegamos falando de Outubro Rosa, como bem dito aqui, como um momento de conscientizagdo e também
como um momento de celebraco de conquistas.
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E ai ndo era porgue tinha descompromisso no passado, dez anos atrés, quando eu inclusive trabalhei no Ministério da
Salde, mas ai veio o papel da ciéncia, que acumulou estudos e hoje nos da seguranca para dizer que, sim, entre custo e
beneficio, vale apena e é necesséria a mamografia.

Portanto, inicialmente eu falo disto, de celebrar o Outubro Rosa como um momento de conquistas, de retomada. E me
permitam falar de uma questdo talvez um pouco pessoal, mas ndo € de politica publica. Eu, particularmente, em 2015,
quando trabalhava no Ministério da Salide como chefe de gabinete...

(Soa a campainha.)

A SRA. SANDRA KENNEDY - Vou encaminhar para encerrar.

... 0 Ultimo tema que nds fizemos, sob a coordenagdo do nosso Ministro Arthur Chioro, foi encadernar, terminar, concluir o
Programa Mais Especialidades, programa esse que ficou parado esse tempo todo e que pbde, durante os dois anos, enfim,
dos governos passados, de dois mais quatro; portanto, durante seisanos... E tanto o Programa de Expansdo da Radioterapia
como o de Expansdo da Atencdo Especializada ficaram absol utamente parados. E € deste momento de quinze anos atrés
- desculpem-me, de dez anos atras - que hoje ocupo esta tribuna vendo tudo isso ser recuperado.

Deixo os nimeros, repito, do Ministério da Salde, mas sdo os aceleradores nucleares, enfim, a radioterapia chegando
em todos os lugares, chegando na minha regio, no interior de S Paulo. E por essa retomada que eu vejo no Pard, no
Amazonas, no Tocantins, em S0 Paulo, as carretas de mamografia chegando e chegando perto de nés mulheres, que
assim precisamos.
Por isso, Senadora, eu falei da emog&o, porque, sim, temos muito que avancar.

(Soa a campainha.)

A SRA. SANDRA KENNEDY - Sem orcamento ndo ha possibilidade de implantarmos aquilo que todos nés agui
defendemos - 0 SUS e 0 acesso, para todos nds deste pais e todas nés mulheres, as politicas publicas de qualidade em
tempo oportuno.

Por isso, fico muito feliz de ouvir duas pessoas do Senado falarem de orgamento, a senhora e a servidora da Casa. N&o
se pode falar em SUS, em politica publica, sem falar em justicatributéria.

Por isso, parte do Parlamento, de fato, aCamara dos Deputados ontem, deu as costas parao SUS, paraas politicas publicas,
para 0 acesso a mamografia e, de forma geral, acesso as politicas publicas. Por isso € muito importante todos nés que
lutamos - e tenho certeza de que todos que agqui estamos lutamos por acesso as politicas publicas - ndo deixarmos de falar
de orcamento, ndo deixarmos de falar de direito.

E com isto quero encerrar aminhafala, dizendo que...
(Interrupcéo do som.)
(Soa a campainha.)

A SRA. SANDRA KENNEDY - E s0, por fim, paradizer paratodas as mulheres, paratodas as "mulheridades’, que lutar
pelo acesso ou contra o cancer de mama €, acima de tudo, umaluta pelavida, pela equidade e pela dignidade das mulheres
brasileiras em todas as suas "mulheridades’ e diversidade.

Portanto, 0 meu abrago a todas que nos acompanham, e, mais uma vez, quero registrar a importéncia do Parlamento
brasileiro se somando a todas nds mulheres e ao Executivo, nesta luta tdo fundamental que € aluta pelo direito avida

Muito obrigada. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Nés é que agradecemos, Sra. Sandra,
e jamandando um abraco, um afetuoso abragco a Ministra Marcia Lopes.

Obrigada pela participagéo.

Eu vou conceder a palavra agora ao Sr. José Barreto Carvalheira, que € Diretor do Departamento de Atencdo ao Cancer,
do Ministério da Salide, representando o Ministro Padilha, Alexandre Padilha. Eu sempre o chamo de Padilha.

Segja bem-vindo, Dr. José Barreto!
O SR. JOSE BARRETO CAMPELLO CARVALHEIRA (Paradiscursar.) - Muito obrigado.
Boatarde.

Eu queria dizer que estou muito orgulhoso de ser o Unico homem de estar participando dessa mesa. Enquanto estava
tocando o Hino Nacional...
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A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Vocéstém que participar com agente,
né?

O SR. JOSE BARRETO CAMPELLO CARVALHEIRA - ... a0 lado da Léila, e tantas vezes eu torci pelo Brasil,
Senadora. Realmenteisso ai me ddumavontade detorcer mais pelo Brasil e de estar agui fazendo as coisas agora, podendo
também estar ao seu lado, lutando pelo Brasil.

Assim, eu queria cumprimentar, entéo, a Senadora, cumprimentar o Ministério das Mulheres, na pessoa da Sra. Sandra
Kennedy, que foi chefe de gabinete da secretaria de que eu fago parte. Entéo € muito importante conceder isso aqui a
Lucimara, aLuiza, aAngélica, a Danielle, a gente trabalhou junto na Unicamp por muito tempo.

E, assim, do mesmo jeito que estou orgulhoso, estou orgulhoso de a gente poder realmente fazer desse Outubro Rosa o
maior Outubro Rosa que a gente jateve ai, com tantos langamentos para dentro da &rea da salde, especificamente para o
tratamento do cancer em mulheres. Entdo, assim, 0 que a gente tem? Este ano é um ano de grande satisfacéo, de grande
conquista paraaoncologia. A gente fez amaior rede de cancer do mundo. Entdo, essa rede propiciou um olhar em todos
0s pontos da atencdo a salide. A oncologia eramuito hospitalocéntrica, e ela passa a ser olhada em cada ponto; e com essa
facilidade de olhar em cada ponto, a gente tem trabal hado fortemente.

Como assim? Naprevengao primaria, fazendo todas as agdes paramel horar, contraaobesidade, agdes contravariosfatores
de risco para o cancer de mama. E, na prevencdo secundaria, que € o rastreamento, a gente faz um grande avango agora,
faz um esforgo enorme para colocar a mamografia de forma sistematizada, dos 50 a 74 anos, que € a mamografia com
rastreamento populacional ativo. Entre 40 e 49 anos, agente passaarevogar todas as agdes que falavam contraisso. Entéo,
apartir de agora, qualquer mulher, entre 40 e 49 anos, pode fazer a mamografia. E uma mamografia sob demanda, que
precisa daindicagdo médica para €la poder fazer.

A gente ndo parapor al.
Ent&o a gente aumenta a mamografia. E eu estou muito feliz aqui de a gente estar, nesta semana, com o Programa Agora
Tem Especialistas, sancionado pelo nosso Presidente Lula, que faz a continuidade do cuidado dentro da oncologia.

(Soa a campainha.)

O SR.JOSE BARRETO CAMPELL O CARVALHEIRA - Paraquem estavivendo isso, agente tem ofertade cuidados
integrados, o que faz com que a mulher com suspeita de cancer tenha acesso rapido ao diagndstico, umavez que ela vai
ter, dentro de 30 dias, uma mudanca de todo o paradigmado SUS. E, com isso, a gente colocou o supercentro diagnéstico
no A.C. Camargo dentro de um Proad parafazer a bidpsia em tempo oportuno e a gente ter esse diagnéstico em 30 dias.

Entdo, comecel com prevencgdo primaria, prevencdo secundéria, e agora a gente val para a prevencao terciaria, que é o
tratamento. Na hora em que a gente esta no tratamento, o que a gente fez? Componente cirurgia. No componente cirurgia,
agente aumentou, desde 2022, em torno de 20% as cirurgias. Em radioterapia, so 121 aparelhos para serem instalados até
o final de 2026. Componente radioterapia do Programa Agora tem Especialistas. E 0 componente cirurgia, componente
radioterapia...

(Soa a campainha.)

O SR. JOSE BARRETO CAMPELLO CARVALHEIRA - E a gente lanca o primeiro PCDT em oncologia, que é
uma grande vitéria. Dentro da oncologia clinica, aqui a Dani e eu representamos um pouco a oncologia clinica, eu sou
oncologista clinico. Entdo a gente conseguiu agora colocar todos os pontos da oncologiaclinica. A gente repagina todas
as diretrizes terapéuticas com agdes na adjuvancia, em todos os cendrios - na adjuvancia e no tratamento metastatico, com
drogas como trastuzumabe entansina, que custa mais de R$10 mil, incorporadas por paciente; os inibidores de ciclina...
Mas ndo s isso, né? Ha toda a montagem de inibidor de estrégeno com fulvestranto. A gente tem também os agonistas
LHRH. Ent8o, assim, agente fez, em todos os pontos da acdo, todas as acbes para tratamento. Assim, € muito gratificante.

Lembro agora que ficam assim: "Ah, ndo tem mamografia?’, que é uma pergunta que sempre acontece. N&o é verdade
iss0. Se a mamografia performasse na quantidade que deveria performar nos estados, a gente teria um excedente de 900
mamaografos atual mente. Entdo a gente tem mais mamaégrafos do que € necessario para performar as mamografias. O que
é que acontece? E que a mamografia performa menos. O que a gente esta instituindo para isso? O Programa Nacional
de Qualidade de Mamografia. Ha um grupo de trabalho que estd aqui no meu WhatsApp agora saindo para a secretaria
executiva.
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Entdo, assim, a gente esta trabal hando realmente em todos os pontos, reativando o Programa Nacional de Qualidade. "Ah,
entdo faz o diagndstico e vai ficar umabolha, que ndo faz tratamento.” N&o é verdade! Componente cirurgia, componente
radioterapia e todo 0 PCDT de mama. Entdo a gente estd agindo realmente em todos os pontos.

Foram realizadas mais 15 habilitac8es nesse periodo, desde 2022, vérias com radioterapia. A gente vai instituir o primeiro
aparelho de radioterapia de Roraima e do Amapa. Assim, realmente...

(Soa a campainha.)

O SR. JOSE BARRETO CAMPELLO CARVALHEIRA - ... € um grande ganho.

Eu queria dizer que estou muito feliz, pois tempo é vida na oncologia. A gente tem trabalhado com muito afinco. Dou
um viva para o Outubro Rosa, com muita felicidade!

Muito obrigado. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (Leila Barros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Grata pela participacdo, Dr. José
Barreto Campello Carvalheira, que representa o Ministro Padilha e o Ministério da Sadde.

Eu vou passar a palavra agora...
Anuncio a presenca da Senadora Damares. E um prazer té-la agui conosco, Senadora. (Palmas.)

Vou passar apalavraagora paraa Sra. Lucimara Priscila Giorgi, que € Presidente da Sociedade Brasileira de Mastologia
- regional aqui do DF.
Seja muito bem-vinda, Doutoral

A SRA. LUCIMARA PRISCILA CAMPOS VERAS GIORGI (Paradiscursar.) - Boatarde atodos.

Exma. Senadora Leila, € um prazer imenso e uma grande honra estar aqui representando a Sociedade Brasileira de
Mastologia, neste momento em que o Senado apoia 0 Outubro Rosa, apoia essa causa.

Como é de conhecimento detodos, o cancer de mamaé o cancer maisincidente napopul agdo brasileira, no mundo, e apesar
dos avancos em diagndstico, em tratamento, a gente ainda tem um grande desafio, que é garantir que todas as mulheres
tenham acesso atoda essalinhade cuidado, que comegald, muitasvezes, naUBS, naUPA, até chegar no hospital terciério.

Entdo, nos Ultimos anos, amastol ogia evoluiu bastante, com base em evidéncias muito sdlidas. Hoje, € muito sabido quea
detecgéo precoce do cancer de mamaé o principal fator determinante de reducdo de mortalidade e de aumento de sobrevida
das nossas pacientes. Entéo é ai que agente tem que atuar, na deteccao precoce do cancer. Quanto mais cedo, quanto antes
fizermos o diagndstico do cancer de mama, quando esse cancer for descoberto em estégiosiniciais, agente vai aumentar as
chances de cura das nossas pacientes, agente vai promover para elamenos tratamento, e agente vai melhorar a qualidade
de vida das nossas pacientes. E 0 sucesso para essa deteccdo precoce... Elando € feita s no consultorio; ela é feita aqui,
ela é feita com paliticas publicas - e com paliticas publicas que sejam efetivas. Entéo, ndo basta a gente proporcionar a
mamografia, que hoje é o principal exame de rastreamento do cancer de mama. A mamografia precisa estar disponivel,
precisa ser acessivel e deve estar integrada a toda a rede de cuidado. E preciso que a gente garanta que essa paciente faca
amamografia, mas que, ao ser detectada uma lesdo, essa paciente seja rapidamente encaminhada, para que elafaga uma
biopsia, e que essa biopsia saia rapido. A gente precisa desse resultado rapido. Saindo répido, que essa paciente inicie 0
tratamento rapido, conforme as leis ja existentes.

A gente sabe que, desde 2012, existealL el dos60 dias, quevai determinar oinicio do tratamento do cancer de mama. Entéo,
a partir do diagndstico, essa paciente tem 60 dias para iniciar esse tratamento. E essalei € um marco muito importante,
mas ela sO vai ser eficaz se a gente tiver uma gestdo adequada e se a gente tiver suporte financeiro, um financiamento
adequado. Entdo, € por isso que este momento hoje aqui € muito importante para a gente transformar o Outubro Rosaem
acles que sejam concretas e que ndo so fiquem no papel.

Saindo um pouguinho do rastreamento e entrando na parte de tratamento: como o Doutor colocou, a gente tem avancos
notéveis no campo de tratamento. A gente conta hoje com terapias-alvo, com imunoterapia, com técnicas de cirurgias
oncopl asticas, com reconstrucdo de mama, que vai devolver a...

(Soa a campainha.)

A SRA. LUCIMARA PRISCILA CAMPOSVERASGIORGI - ... dignidade e a autoconfianca para a nossa paciente.
Mas toda essa linha de tratamento tem que chegar a todas as pacientes, ndo s6 as pacientes do servico privado. Entéo,
a gente precisa que toda essa linha de cuidado chegue a qualquer paciente, independentemente de condicdo social e
independentemente de onde ela mora. Entdo, a equidade de acesso eu acho que gente tem que batalhar muito para que
sgjaigual paratoda a populaco.
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E, ai, eu finalizo aqui falando que o Outubro Rosa deve ser entendido, entdo, ndo apenas s como uma campanha de
rastreamento, mas como um chamado mesmo de responsabilidade para todos nos, para o pessoal do Legidativo, para os
profissionais de salide, para toda a sociedade. Eu acho que cada um tem um papel muito importante, muito fundamental
nessa jornada dessa paci ente oncol égica e que sozinhos a gente ndo val conseguir, mas que juntos ndés somos mais fortes
e juntos vamos conseguir 0 melhor tratamento para nds e para a nossa popul agéo.

Obrigada. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Excelente! Recado muito bem dado,
Dra. Lucimara, que é a hossa Presidente da Sociedade Brasileira de Mastologia - regional do Distrito Federal. Grata pela
presenca.

Eu vou passar a palavra agora para a Senadora Damares, minha colega de Bancada Feminina, Damares Alves, e, na
sequéncia, para a Deputada Paula Belmonte. Pego vénia aqui as nossas convidadas da mesa, mas é por causa da agenda
legislativa de ambas.

Ent&o, quero agradecer a presenca da Damares aqui.

A SRA. DAMARES ALVES (Bloco Parlamentar Aliancad REPUBLICANOS - DF. Para discursar.) - Obrigada,
Presidente Leila

E peco desculpa porque vou falar na frente, mas hoje esta pegando fogo e eu tenho que ir l4 paraa CPMI, inclusive para
substituir Leilalé nas brigas, na confuséo.

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Esté pegando fogo.

A SRA. DAMARESALVES (Bloco Parlamentar Aliancad REPUBLICANOS - DF) - Esta pegando fogo, literalmente.

E eu quero cumprimentar todos vocés que estdo aqui. Este momento para mim € especial, acho que todos vocés sabem
0 gue eu estou passando.

No ano passado, eu e L eila estavamos nesta Casa fazendo tantos eventos, tantas atividades, tantos projetos de lei, porque,
nesse més, a gente pega tudo sobre 0 tema. Quem imaginaria que, um ano depois, eu ndo subiria mais nesta tribuna sd
como Senadora? Eu jaestive nalutacomo ativista, jaestive nalutacomo Ministra, como advogada, lutando pelosdireitos,
€omo assessora, ajudando a escrever as melhores leis. Estive na luta até dois meses atrds como Senadora, hoje estou na
luta como paciente. E vou dizer umacoisa: eu fiquei mais bonita, e eu estou mais bonita, e eu descobri 0 quanto eu amo a
vidadepois do diagnéstico. E vou dizer uma coisa, meus médicos dagui a pouco vao assistir a esse video: vocés acreditam
que quatro dias depois da minha cirurgia eu estava sentada nessa mesa? Que loucural N&o, o médico disse que era para
eu ficar sentada quietinha, sd que ele ndo disse onde. Eu vim trabalhar com quatro dias. "A senhorafoi imprudente." N&o.
Eu ndo tenho familia em Brasilia, a minha vida € o mandato, a minha vida € amilitancia. E aqui eu sou feliz. Eu queria
me sentir feliz mesmo com o diagnostico pos-cirurgia. Eu vim trabalhar com quatro dias e ndo parei nem um dia. E eu
estou mandando, com essa minha atitude, um recado & para a ponta, doutores: € possivel conviver com o diagndstico, é
possivel passar pelo tratamento, linda, bela, exuberante e feliz. (Palmas.)

E acreditando que estou curada. Dessa forma, eu vou caminhar daqui para a frente. Como uma pessoa num processo de
tratamento, agente sabe que eu aindavou ter alguns anos, ja passei pelacirurgia, aradioterapia, estou na hormonoterapia,
mas 0 que me salvou foi exatamente o objetivo dessa campanha, o diagndstico precoce. E, acreditem, eu recebi o
diagndstico e eu tive a honra, agraca de em 18 dias receber o diagndstico e fazer acirurgia.

E ai a angustia: eu consegui, mas e as milhares de mulheres do meu pais que ndo conseguem? E as mulheres do meu
pais que moram em regides ribeirinhas, que, da cidade para o centro urbano, sdo sete dias de canoa. Como a gente vai
chegar a todas essas mulheres no pais? Como nds vamos garantir o tratamento a todas elas? Mas, acreditem, nés temos
um time aqui no Senado Federal que agorafez questdo de ter uma Subcomissdo do cancer, uma Subcomissdo permanente,
onde nos estamos trazendo todas as matérias para consolidar numalegislacdo. "Ah, vocés ainda precisam de legidlagdo?".
Precisamos, a gente de vez em quando encontra uma brecha na legislagdo, mas, mais que legislagdo, nés estamos aguii
para garantir o Orcamento da Unido, nds estamos aqui para garantir politicas publicas.

Ent8o, olha, hoje para mim participar pela primeira vez do Outubro Rosa como paciente tem sido para mim uma
experiéncia inusitada. Muitas pacientes estéo aqui, mas acreditem: farel de todos os meus dias, daqui até o Ultimo diade
vida, que eles sejam cor-de-rosa, e o tematem que ser falado todos os dias.

Querida Leila, parabéns por este evento. E vocés acreditem: sdo poucos estados que tém duas Senadoras, vocés ndo tém
ideia daimportancia de mulheres estarem aqui neste Parlamento, vocés ndo tém ideia do barulho e confusdo que a gente
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faz. Vocés ndo tém ideial E agora eu, como paciente, olho para os colegas e falo: "Eu sou uma senhorinha que esta em
tratamento”. A gente consegue tudo.

Mas deixe-me dizer uma coisa para vocés: o DF, desculpem-me os outros estados que estéo agui, mas o DF tem duas
Senadoras lindas e incriveis. E eu preciso, toda vez que eu subo na tribuna em que Leila estd, eu faco questéo de dizer
iSs0, da nossa parceria, mas a gente também sabe dos nossos desafios no DF e a gente se incomoda, e a gente chora, e a
gente chora junto, e a gente fica em angustia. T4, Paulinha? E vocé sabe, vocé participa do nosso choro também, muitas
vezes, mas nds Ndo vamos, em um Unico momento, arriar as armas. NOs estaremos firmes na luta.

Que Deus abencoe todas as mulheres do meu pais! Que Deus abengoe meu Distrito Federal! Que Deus te abencoe, minha
amigaLeilal Euvou ter que voltar correndo parate substituir 1a. Sejam todos bem-vindos a esta Casal Que Deus abengoe!
(Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - N6s que agradecemos, Damares. E é
verdade, as pessoas... Eu acho que eu e Damares - eu semprefalo -, nés damos exemplos de civilidade. Num ambiente tao
polarizado, téo desrespeitoso, téo agressivo, nds, mulheres, damos exemplo aqui de muito respeito, independentemente
das diferencas, né? Eu acho que isso, eu acredito que sgjam um dos maiores legados que teremos, enquanto Senadoras
representando o DF, a capital do nosso pais, a nossa postura e a nossa relagéo. O nosso objetivo maior é a nossa cidade,
e a gente tem essa relagdo reciproca de muito respeito e de admirago. Acredite nisso, viu? Feliz de te ver lutando, e
firme eforte. E isso ai.

A SRA. DAMARESALVES (Bloco Parlamentar AlianggdREPUBLICANOS - DF. Fora do microfone.) - Obrigada

A SRA.PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Bom, eu vou passar apalavraagorapara
aSenadora... O... (Risos.) Sra. Deputada Distrital PaulaBelmonte, Procuradora Especial daMulher daCamara L egislativa
do Distrito Federal. (Palmas.)

A SRA. PAULA BELMONTE (Paradiscursar.) - Boatarde atodos! Para mim, € uma honra estar na Camara Alta do
Nosso pais, do nosso Congresso Nacional, e trazendo um tematdo relevante.

Eu, particularmente, tenho uma mecha rosa ha cinco anos. Em outubro de 2020, num momento da pandemia, eu fui
desafiada por uma perda de uma amiga e acabei colocando essa mecha rosa para que a gente chamasse a atencéo sobre
esse Outubro Rosa, e eu incorporei essamecharosano meu diaadia paraque agente possafalar. As pessoas perguntam:
"Como que vocé esta com essa mecha rosa?'. Estou porque nés precisamos falar do autocuidado, nés precisamos falar
do acesso das mulheres.

E agui eu cumprimento a minha amiga Senadora Leila. Falo isso com gratiddo: a senhorafoi uma das primeiras pessoas
que eu conheci da politica, foi a pessoa que me trouxe a possibilidade de pensar em entrar napolitica e eu honro asenhora
pela sua amizade, pelo seu trabalho, e quero dizer que nés precisamos honrar umas as outras. E aqui a Senadora Damares
dando um grande exemplo de persisténcia, e de militancia, e de civilidade, porque eu acho que o importante € isto: nos
construirmos juntas um pais melhor, mas um Distrito Federal melhor.

E foi falado aqui sobre vérias paliticas publicas que estdo acontecendo e com certeza falaram, vao falar com muito mais
propriedade, mas eu quero aqui enfatizar: esse tema do Outubro Rosa, esse tema do acesso as mulheres, ele tem que ser
recorrente, ele tem que ser todo dia. Eu visito os hospitais aqui do Distrito Federal e muitas das vezes o diagndstico ndo é
precoce, acirurgianao érapida, aradioterapianao acontece e, quando sujeitaaacontecer, amulher ficasem seio. E eufalo
aqui como mulher: umamulher que perde o cabelo... Mexe com a autoestima dela, mexe com afamiliadela, mexe com os
filhos dela. Quando agentefalado cancer de umamulher, nds estamos falando de umafamilia que sofre também. Ent&o, é
muito importante, Senadora L eila, que nds tenhamos 0 acesso precoce, que nés possamos falar, mas que, principalmente,
tenhamos isso como prioridade orcamentaria. N6s estamos falando da capital federal - e eu falo no lugar de Deputada
Distrital -, a capital federal que avangou muito, mas que ha de avancar muito mais, hd de avancar muito mais.

E nds precisamos nos unir. Ontem, eu estive...
(Soa a campainha.)

A SRA. PAULA BELMONTE - ... num evento falando da importancia de nés mulheres na politica, de nés mulheres
na lideranca. E nés ndo precisamos s de mulheres candidatas, nds precisamos de mulheres eleitas, nds precisamos de
mulheres que estejam falando do orgcamento publico do Brasil e do Distrito Federal, nds precisamos falar de cuidado, sim,
mas podemos falar de reforma tributaria, sim, também.

Eu desgjo a senhora... Primeiro, gratiddo por esta oportunidade de trazermos para esta Camara Alta, que € o Senado

Federal, o repercussor das politicas publicas do Brasil... Que a gente possa repercutir isso todos os dias. Conte comigo.
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E que Deus abencoe cada uma que estd aqui lutando para que nés mulheres possamos nos salvar e que nés mulheres
possamos sonhar e realizar. Que Deus abencoe a cada uma.

Muito grata pela oportunidade. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (Leila Barros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Nés é que agradecemos a vocé,
Deputada Paula. Parabéns pelo trabalho. Além de as mulheres... Nés precisamos de mais mulheres napolitica... E eu falo
isso, porque, & na Camara Distrital, temos o qué? Trés, duas, quatro mulheres. Aqui, nds somos 16 de 81. Na Camara, é
outro tanto. Maisdo queisso, étambém termos mulheres em postos estratégicos, postos de decisdo, porque mulher entende
mulher. E éimportante que a gente tenha a oportunidade de sempre reforcar isso nesses momentos da nossa participagéo.
Mulher ndo quer sO ser ouvida, €la quer governar, ela quer agir, ela quer estar nesse front. E s mulher entende mulher,
porgue é mulher que cuida, € mulher que vive o diaa dia em que elatrabalha, ela cuida dos filhos, ela cuida da familia,
ela cuida do marido e dos pais que j& estdo idosos - muitas vezes, somos nés. Entdo, € importante, quando nés tratamos
de politicas aqui - e eu agradego aos homens que estdo aqui presentes -, quando gente fala da politica do cuidado, quando
a gente fala da politica da salde, mas também quando tratamos de economia, porque nos preocupamos com o futuro
dos nossos filhos, € importante, sim, termos mulheres aqui nesse front para tomarmos as decisfes conjuntamente com 0s
homens. Obrigada pelo seu trabalho e pela sua participacéo aqui. (Palmas.)

Eu vou conceder a palavra agora a Dra. Danielle Laperche, que € Médica Oncolégica. Seja muito bem-vinda, Doutora.

A SRA. DANIELLE LAPERCHE DOS SANTOS (Para discursar.) - Exma. Senadora Leila, eu fico muito grata por
esta oportunidade.

Eu acho que este ano nos tivemos um avango muito grande. Enquanto, na Ultima reunido, ano passado, nds tinhamos
muitas angUstias agui que eram externadas, acho que este ano nds temos coisas para comemorar, sim. A efetivacdo do
PCDT, o alinhamento técnico que o Ministério da Salide tem feito junto aos oncologistas, na pessoa do Dr. José Barreto,
tem trazido umaefetividade muito maior nessas politicas e umaagdo muito mais assertivade incorporagao de tratamentos,
de agilidade, das prioridades necessarias ha atenc¢do oncoldgica. E eu acho que esse € um passo muito grande, que tem
gue seguir, porque nés ainda temos muito a caminhar, e eu acho que 0 nosso cenario ainda precisa de muitas outras
efetivagdes também.

Ontem, néstivemos a oportunidade de publicar um dado relacionado ao tempo deinicio de tratamento. Ent&o, ndo resolve
a questdo eu ter um diagndstico precoce se essa paciente ndo consegue comegar a tratar logo, porque, até ela comegar
atratar, a doenga vai ter progredido. N6s temos uma média, isso nds precisamos saber, porque foi um estudo feito em
grandes centros, em varios estados do pais que mostrou que a média parainicio de tratamento, ndo importando qual, sendo
quimioterapia, cirurgia, radioterapia, das pacientes no servigo publico foi de mais de 90 dias, enquanto a das pacientes
do servico privado era de 40 dias. Entéo, € mais que o dobro o tempo delas para conseguirem comegar atratar. Entéo, o
tratamento estala, mas ela precisa chegar a€ele.

E muito importante, ent&o, nds termos toda essa | uta da mamografia, mas a coisa precisa acontecer depois da mamografia
também. Ent&o, nés precisamos estudar e trabalhar em conjunto - tanto as entidades, junto da Sociedade Brasileira de
Oncologia, como os grupos de estudos também estdo a disposi¢do para auxiliar com dados, com questBes técnicas - para
realmente otimizar as questdes orcamentarias e viabilizar o acesso ao tratamento de qualidade, para a gente parar de lidar
com esse abismo da diferenca daassisténcia do servico privado e do servigo publico. Essas disparidades sairam, inclusive,
no ultimo relatdrio, para a populacdo negra, que tem taxas de mortalidade e diagndsticos mais avancados. Tudo isso é
muito relacionado a questfes estruturais do racismo, daformade atencéo a esse perfil de populagéo e também de questbes
sociais. N&o temos duvida de que 0 acesso impacta.

E, como € um problema muito grande, ele demanda muita técnica. Essa possibilidade de estar aqui, trazendo esses fatos, e
poder conversar eu acho de grande importancia, porque realmente € isso que tem possibilidade de mudar no futuro anossa
realidade. Eu acho que nos precisamos alinhar a comunidade cientifica, a politica, todas essas questfes, para otimizar a
gestao e realmente efetivar mudancas reais. Que o Outubro Rosa possa ser de comemoragdes num futuro proximo.

Obrigada. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - N6s que agradecemos, Dra. Danielle.
E sempre um prazer t&-laaqui conosco, neste debate. Adoro escuté-la.

E éisso. Que bom que tivemos avangos, né? Ai temos que parabenizar a equipe do Ministério da Salide. Comegou com
aDra. Nisia e agora se consolida muito com o trabalho do Padilha, né? O Padilha é muito envolvido. A gente percebe o
guanto que o Ministro Padilha éintenso, eisso tem dado resultados, e com o préprio Parlamento mesmo, cadavez mais, se
conscientizando, se integrando com o Executivo ndo so nas questdes de or¢amento. E como vocés falaram: como diminuir
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essas desigual dades do acesso? Para além da prevencado, para além do diagndstico precoce, € 0 acesso ao tratamento o
mais répido possivel.
Obrigada, Doutora.

Eu solicito & Secretaria-Geral da Mesa a exibic¢éo de um discurso do Sr. Roberto de Almeida Gil, que é o Presidente do
Instituto Nacional de Cancer (Inca).

O SR. ROBERTO DE ALMEIDA GIL (Paradiscursar. Por video.) - O cancer de mama tem que ser considerado um
importante problema de salide publica. O Incaestima73.610 novos casos parao Brasil em 2025; 20 mil mulheres perderéo
avida em decorréncia da doenca, se transformando na primeira causa de morte entre as mulheres.

O Brasil € um pais heterogéneo, com diferentes taxas de incidéncia, dependendo da regido, mas o cancer de mama € o
principa cancer deincidénciaem todas asregides. Na Regido Norte, nds temos menos casos; na Regido Sudeste, agrande
parte dos casos. O envel hecimento popul acional nessas regides, amaior urbanizacgo, os mel hores sistemas de diagnosticos
edevigilancia, com o aumento de captacdo e de registros do caso, podem trazer a perspectiva dessas diferencas regionais.

A busca de equidade, a construgdo de politicas publicas, de modo areduzir as desigualdades regionais, uma necessidade
e um desafio importante no Nosso pais.

A prevencdo do cancer de mama € essencial. A maioria dos casos ocorre apos 0s 50 anos.

Mulheres mais jovens também sdo acometidas: 30% dos casos ocorrem nessafaixaetéria. A exposi¢do cada mais precoce
e fatores de risco justificam essaincidéncia.

O Inca e 0 Ministério da Salde vém procurando intensificar agdes junto a atengéo basica para incentivo das mulheres
brasileiras a adocéo de hébitos saudaveis. Prética de atividade fisica; manutencdo do peso corporal no combate a
obesidade; alimentagéo balanceada, baseada em frutas, verduras, fibras; reducéo do consumo de carnes processadas e de
ultraprocessados; diminuicdo de ingestdo de bebidas alcodlicas; e amamentacdo, especialmente de forma exclusiva nos
primeiros meses de vida do bebé, com reducdo de exposi¢do hormonal, em consequéncia aisso, sdo importantes.

Precisamos frisar que a deteccéo precoce é essencia para o enfrentamento do cancer de mama. Importantes mudancas no
rachamento do cancer de mama foram estabel ecidas neste més.

O rachamento populacional organizado em mulheres de 50 a 74 anos, seguindo as recomendagdes do Cédigo L atino-
Americano e Caribenho contra o Cancer e a orientagdo da Organizacdo Mundia de Salde, € fundamental. Evidéncias
cientificas mostram reducdo importante de mortalidade.

Entretanto, € muito importante destacar que ndo existe restricao arealizacdo de mamografiaem mulheres de 40 a 49 anos
por demanda esponténea, mesmo que elas ndo tenham sintomas ou sinais suspeitos de cancer. O exame, neste caso, pode
ser realizado com indicacéo médica, em decisdo compartilhada, apds esclarecimento de riscos e beneficios da prética.

O diagndstico precoce de pacientes sintomaticas também € muito importante. As mulheres precisam estar atentas asinais
precoces dadoenga, nddulos namamae naaxila, ateragdo detamanho e formadamama, retracéio do mamilo, alteracbesda
pele - um avermelhado ou um aspecto que agente chamade "cascade laranja’ sdo importantes -, e 0 Governo estabel eceu,
através da oferta de cuidados integrais de cancer de mama, préticas para diagnostico em tempo habil, dentro da Lei dos
30 Dias.

No més de outubro ou Outubro Rosa, 0 Ministério da Salide anunciou a incorporagéo, no SUS, de novas drogas para o
tratamento do cancer de mama, principa mente nas fases iniciais da doenga. Hoje podemos contar com a utilizagéo de
inibidor de ciclina, do trastuzumabe entansina, da capecitabina, do fulvestranto, dos analogos RH e LHRH edafilgrastim,
cumprindo toda a medicag8o prescrita dentro do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Cancer de Mama,
estabel ecido pelo Governo.

O controle do cancer de mamaé uma prioridade naagenda de salide do pais, e 0 Inca, como 6rgao auxiliar do Ministério da
Salde, no desenvolvimento e coordenacéo de acdes integradas para prevencado e controle do cancer, atua continuamente
na elaboracao de diretrizes técnicas, capacitacdo de profissionais e producéo de materiais de apoio que orientam as Rede
de Atencdo a Salide no SUS. Além disso, coordenainiciativas estratégicas - como o Sistema de Informagdo do Cancer,
o0 Siscan -, voltadas a0 monitoramento das acdes de rastreamento e ao programa de qualidade da mamografia, que busca
garantir maior padronizacdo e seguranca nos exames realizados.

A Campanha Outubro Rosa representa uma oportunidade de refor¢ar mensagens essenciais, promover o didlogo com a
sociedade e valorizar o cuidado integral a salide da mulher.

Manifesto 0 meu agradecimento a Senadora Leila Barros e ao Senado Federal pela iniciativa e pela dedicagdo de um
espaco para tema de tamanha relevancia para a salde publica brasileira.
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Saudamos o Decan, a Saes e 0 Ministério da Salide pelaimplementacdo de agdes em toda a linha de cuidado do cancer
de mama.

Muito obrigado. (Palmas.)

A SRA.PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Quero agradecer ao Inca, nafigurade
seu Presidente, o Sr. Roberto de Almeida Gil, pelo video passado aqui, e a todos os servidores, também, da instituicéo.

Eu vou passar a palavra agora para a Sra. Angélica Esterl, que é médica mastologista.
Seja bem-vinda, Doutora.

A SRA. ANGELICA DE FIGUEIREDO REZENDE ESTERL (Paradiscursar.) - Boatarde atodos, Exma. Senadora
Leila, senhoras e senhores.

E com imenso prazer que estou aqui, a convite da Senadora Leila, para debatermos esse assunto de extrema relevancia.

Como jafalado anteriormente pelaprépria Senadora, o cancer de mamaé o cancer maiscomum nas mulheres, ultrapassado
apenas pelo cancer de pele. A incidéncia ainda é muito alta, e existe uma falha no rastreamento do cancer de mama
No Nosso pais, infelizmente: apenas cerca de 29% da capacidade dos mamagrafos é utilizada, e muitas pacientes ainda
enfrentam um diagnéstico tardio, iniciando o tratamento apds os 60 dias do diagndéstico, ndo obedecendo, dessa maneira,
alei dos60 dias.

Foram registrados, em 2023, 20 mil novos casos de cancer de mama- € um ndimero bem relevante, bem triste. Em 2024, o
SUS realizou 4,4 milhdes de mamografias, das quais 4 milhdes foram em exames de rastreamento, ou sgja, em pacientes
gue ndo tinham sinais nem sintomas de cancer de mama. E tivemos umagrande conquista: agorao Ministério da Salde vai
garantir 0 acesso amamografiano SUS de mulheres dos 40 aos 49 anos, como jacomentado varias vezes hoje, mesmo sem
sinais e sintomas de cancer de mama. Essa faixa etéria concentra hoje 23% dos casos de cancer de mama. Essa deteccéo
precoce vai aumentar, claro, as chances de cura, eisso foi anunciado, entdo, pelo nosso Ministro, gracas a ele, o Ministro
Alexandre Padilha, objetivando melhoria no diagndstico e na assisténcia. Foi uma grande conquista para nos.

Com isso, nds ampliamos 0 acesso ao diagndstico precoce em uma faixa etaria que concentra cerca de um quarto dos
casos de cancer de mama. Mais umavez, reforco aqui que, no Brasil, como jafalado pela Senadora L eila, cercade 74 mil
mulheres recebem a cada ano um diagndstico que muda suas vidas e a vida das suas familias, e cerca de 18 mil casos de
ohitos ocorrem entre essas mulheres. Entdo, entre 74 mil casos diagnosticados, 18 mil dessas pacientes morrem por ano.
S80 numeros que pedem urgéncia, responsabilidade e acdo da sociedade, do Estado e de todos nds. Precisamos garantir
o diagndstico precoce com mamografia, com ecografia, com ressonéncia, assegurar o tratamento em tempo certo, com
acesso acirurgias, com ou sem reconstrugcdo, com quimioterapia, com radioterapia e hormonioterapia.

(Soa a campainha.)

A SRA. ANGELICA DE FIGUEIREDO REZENDE ESTERL - O Outubro Rosa ndo é apenas um més no calendério,
mas um chamado - um chamado para agquel es que governam, paraaquel es que decidem e paraaguel es que cuidam, comum
diagndstico precoce e um tratamento digno e humano, porgque sozinhas ndés somos muito frageis, mas, juntas, somosfortes.

Muito obrigada a todos. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (Leila Barros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Grata, Dra. Angélica Esterl,
mastol ogista, médica mastol ogista, muito competente, viu? Obrigada pel os dados, Doutora.

Eu gostaria de conceder a palavra agora a Sra. Luiza Acioli, Assessora Técnica da Direcdo da Fundagdo Oswaldo Cruz,
anossa querida Fiocruz.

A SRA. LUIZA BEATRIZ RIBEIRO ACIOLI (Para discursar.) - Boa tarde. Salido & mesa na pessoa da Senadora
Leila, salido todos aqui da plenéria, todos que nos acompanham. E uma honra estar aqui nessa plenéria, na Casa do povo.
Eu tenho 30 anos de Sistema Unico de Salide, profissional da ponta, do estado, do municipio, do Governo Federal, e é
aprimeiravez que eu estou aqui.

Agradego ao nosso Presidente da Fiocruz, Mario Moreira, que parabeniza este evento; anossaDiretora, Fabiana Damasio,
gue ndo pode estar aqui, mas, entendendo aimportancia deste momento, de se pronunciar, de compartilhar e compor essa
rede de fortal ecimento das agdes de enfrentamento ao cancer de mama, me pediu paravir fazer estafaa.

A Fiocruz tem grandes linhas de atuac8o, desde ensino, pesquisa, producdo do conhecimento, disseminacdo do
conhecimento a cooperagdo técnica com estados, com municipios, e uma dessas agendas de cooperacdo técnica é
o fortalecimento do Sistema Unico de Salide 14 na ponta, com os profissionais de salide, com 0s gestores, com 0s
formuladores e com os pesquisadores naintegracdo ensino-servico.
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Uma pauta que esta no cerne da discussdo hoje na Fiocruz e, em especial, em Brasilia, € o fortalecimento da politica
de atencdo integral a salde das mulheres. Nés temos uma politica de saide das mulheres desde 2004, conduzida,
formulada, pactuada pel os movimentos sociais, com 0s movimentos sociais, com os gestores, com os formuladores e com
os profissionais de salide. SO que foi feita em 2004, e nés j& estamos em 2025, muita coisa passou, muita coisa avangou
e outras nem tanto. Temos desafios antigos e temos desafios novos; o cancer de mama é um deles.

Nés temos um Boletim Epidemioldgico publicado recentemente pela SVSA, do Ministério da Salide, onde persistem as
disparidades étnico-raciais e as desigualdades regionais. NOs precisamos discutir isso, as "mulheridades’, que a Sandra
Kennedy trouxe aqui paraagente, e eu achel muito expressiva essa denominag&o, porque, no pais, remete ao quanto ainda
temos de iniquidade na organizag&o do Sistema Unico de Salide para garantir 0 acesso, e 0 acesso com qualidade.

Por isso aFiocruz Brasilia, o Instituto Nacional de Salide da Mulher, da Crianca e Adolescente da Fiocruz, em articulacéo
com a Secretaria de Atencdo Priméria a Salde e a Secretaria de Atencdo Especializada a Salde estéo conduzindo uma
agenda, junto aos gestores estaduais e municipais, aos movimentos sociais e ao controle social, para identificar acdes
estratégicas para enfrentamento dessas iniquidades e desigual dades regionais no &mbito da Politica Nacional de Atencéo
Integral & Salude da Mulher. NGs temos questdo de cor, nds temos questdo de raga, nds temos questdes territoriais, que
precisam ser analisadas também nessas barreiras de acesso...

(Soa a campainha.)

A SRA.LUIZA BEATRIZ RIBEIRO ACIOLI - ... barreira de acesso tanto a garantia das acfes e servicos, mas a como
chegar com condi¢des atendimento, com condic8es de realizago do tratamento.

Mulheres cuidam dos outros, mulheres tém filhos, mulheres tém vida e nem sempre o horario comercial, das 8h as 17h,
facilita o rastreio, o diagndstico e o tratamento. Entdo, a gente também precisainovar com a producdo de conhecimento,
com a disseminacdo de conhecimento, para chegar mais proximo dessas "mulheridades’, que o Ministério da Mulher
trouxe para a gente, que expressa a nossa diversidade.

E deixo agui que a Fiocruz Brasilia, a Fiocruz Rio de Janeiro, Manguinhos, Presidéncia Nacional, assm como o
Instituto Nacional de Salde da Mulher, da Crianca e do Adolescente Fernandes Figueira contribuem com a produgéo
e a disseminagéo do conhecimento, entre outras agdes, com uma of erta bastante estratégica para o profissiona e gestor
gue estald na ponta. O Portal de Boas Préticas em Salide da Mulher, da Crianca e do Adolescente redine e sistematiza as
melhores evidéncias, as evidéncias mais atualizadas sobre todas as teméticas de atencéo integra a salde das mulheres,
das criangas e dos adolescentes. Eu convido todos vocés airem lavisitar o portal e participar do nosso Instagram.

Um grande abraco.
Boatarde atodos. (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Grata Luiza Acioli, que é Assessora
Técnicada Diregéo da Fundagao Oswaldo Cruz - como eu falei, da nossa querida Fiocruz.

Eu vou conceder a palavraagora a Sra. Joana Jeker, que € fundadora e Presidente da Associagdo Recomegar, uma grande
parceira do Senado e da hossa Bancada Feminina. Seja muito bem-vinda, Joanal

A SRA. JOANA JEKER DOS ANJOS (Para discursar.) - Ol4, boa tarde a todas e a todos. Muito boa tarde, querida
Senadora Leila Barros. Muito obrigada pelo convite.

Estou muito feliz e emocionada de estar aqui nesta tribuna do Plenério do Senado Federal para falar de um tema téo
importante que impactou a minha vida, impactou a sua vida e a de tantas mulheres aqui presentes. Também sou 6rfa do
cancer de mama, assim como a senhora, assim como a llana e como tantas outras mulheres. Enfrentei a doenca, me curei
da doenca e hoje a gente gjuda muitas outras mulheres a passar por essa doenca. Entéo, € uma alegria e muita honra estar
aqui com todos vocés.

Na figura da Senadora Leila e do Dr. José Barreto, cumprimento todas as médicas maravilhosas aqui presentes, que sio
t8o importantes para nds pacientes oncol dgicas.

Bom, o cancer de mama hoje é o tipo de cancer mais incidente no mundo. S&o 2,3 milhfes, Senadora Leila, de novos
casos por ano. E, aqui no Brasil, como jafoi falado, sdo 73 mil novos casos. E 0 que nos preocupa € que 0os nimeros de
mortalidade estdo aumentando, como ja foi falado aqui anteriormente. Hoje nds temos... Em 2023, nds tivemos 20 mil
vidas interrompidas e, em 2020, foram cercade 17 mil. Ent&o, houve um acréscimo e isso nos preocupa bastante.

Atualmente, de acordo com aincidénciado Inca, oito mulheres recebem o diagnéstico a cada hora. A cada hora, a gente
tem oito mulheres diagnosticadas com cancer de mamano Brasil, senhoras e senhores. E arealidade é muito dura, porque
cerca de 56% dos diagndsticos sdo em estagios avancados, estagios 111 e IV, em que o tratamento é muito mais dificil, é
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Mmuito mais oneroso para o sistema publico de salide e as chances de cura s8o muito menores. E a realidade realmente €
dura, porque uma a cada doze mulheres ird ter cancer de mama ao longo davida. Dai aimportancia de a gente lutar com
todas as nossas armas para enfrentar doenca no nosso Brasil.

Enguanto os tumores iniciais tém até 95% de chance de cura, cada més de atraso, senhoras e senhores, implica 1,5%
de aumento de risco de morte e cada milimetro de crescimento do tumor representa 1% a mais de a doenca se tornar
metastatica. Tumores agressivos, como 0 HER2 positivo ou o triplo-negativo, que foi o que eu tive, senhoras e senhores,
podem até duplicar de tamanho em menos de um més, ou em até um més, sem a terapia adequada, sem o inicio do
tratamento. Portanto, hd necessidade de a gente ndo deixar que essamulher inicie o tratamento em mais de 60 dias, como
prevéal e dos60 dias.

E essa urgéncia, Senadora, € maior quando |lembramos que homens também podem ter cancer de mama.
(Soa a campainha.)

A SRA.JOANA JEKER DOSANJOS- A nossaexposi¢do esteano, A Jornada, que estaaqui no Senado Federal, tem um
homem parafalar - éraro, € 1% dos casos - também da necessi dade de a gente ol har para os homens para que elestambém
tenham tratamento. E, no caso dos homens, Senadoras, cerca de 80% dos casos sdo de diagnostico avangado, porque
eles nem sabem que podem ter a doenca. Entdo, é fundamental que todos se unam. O Outubro Rosa € um movimento
de todas e de todos.

Sabemos que o tempo é um fator determinante, e o diagndstico, infelizmente, estd demorando muito para sair e o inicio
do tratamento também, mas a gente tem o que comemorar - jafoi falado aqui, a gente esta muito feliz -, este € um ano
fundamental, um ano que vai ficar paraa historianos avancos, avancos esses pel 0s quais toda a sociedade civil organizada
aqui presente e em todo o Brasil tem lutado com veeméncia, com muito clamor e muita emoc&o.

A gente teve agora o PCDT do Cancer de Mama, que da as diretrizes claras de todas as etapas do tratamento, que vai
padronizar essas etapas em todos os hospitais do nosso Brasil, para que a gente ndo tenha um tratamento diferenciado
em cada estado, em cada pais; que sgja igualitério para todas e para todos, como prevé a nossa Constituicdo Federal,
Senadora Leila

Outra grande vitéria, como jafoi falado, foi em relagdo a mamografia a partir dos 40 anos. Na minha familia, Senadora,
todas as mul heres foram diagnosticadas com menos de 50 anos deidade: minhamae, minhastias, minhaprimaeeu, - todas
com menos de 50 anos. Portanto, ha necessidade de a gente ter um olhar realmente diferenciado para essafaixaetéria.

Bom, também temos que falar do Programa Agora Tem Especidlistas, recém-lancado, quejustamentevai diminuir o tempo
parao diagndstico do cancer no SUS. A gentetem aL e dos 30 dias, e esse programa vem colaborar para o cumprimento
dessalei tdo importante, lei essaem que a Recomecar atuou por cercade doisanos, aqui ho Parlamento, com muitaalegria,
para conquistar, porque aqui nos representamos cerca de 73 mulheres com cancer de mama em todo o pais.

(Soa a campainha.)

A SRA.JOANA JEKER DOSANJOS- Entéo, éumagrande al egriapoder conquistar umale quevai realmente melhorar
0 cendrio do combate ao cancer no Brasil.

Esses avancos todos citados aqui séo fruto de muita luta, articulacdo e sensibilidade politica de gestores comprometidos,
de Parlamentares, assim como a senhora, tdo comprometida, que todo ano faz esta sessdo nobre, esta sessdo solene.

E venho parabenizé-la por essa iniciativa tdo importante para fortalecer essa agenda aqui ho Congresso Nacional, para
gue mais e mais Parlamentares saibam da importancia do enfrentamento ao cancer no Brasil, porque juntos podemos
conquistar mais e mais politicas publicas, e ndo sd conquistar, Senadora L eila, mas fazer com que as politicas ja existentes
sejam cumpridas em todo o pais.

O que a gente desgja, senhoras e senhores, com o0 Outubro Rosa, é que cada mulher conhega os seus direitos, que cada
cidade cobre a implementacgo das leis que ja existem, que cada profissional de salde, cada gestor, cada Parlamentar se
comprometa em fazer adiferenca.

(Soa a campainha.)

A SRA. JOANA JEKER DOS ANJOS - E sobre ciéncia, é sobre politica, € sobre acesso, mas, acima de tudo, é uma
causade todos. Que 0 Outubro Rosa deste ano reacenda em cada um de nds o compromisso de transformar cada conguista
em acdo, em acdo concreta, em avanco, porque essas mulheres estéo aguardando para serem assistidas da melhor forma,
elas querem viver, e € paraisso que a gente estd aqui: paraque mais e mais mulheres possam setratar e se curar dadoenca
e recomegar, assim como essas mulheres lindas agqui presentes.
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Muito obrigada, senhoras e senhores. Uma boatarde. (Palmas.)

A SRA.PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Umasalva de pamas paravocé e para
as nossas mulheres. Um beijo para vocés, guerreiras, inspiracdo total para todas nés. E parabéns pelo trabalho, Joana, a
frente da associagdo Recomecar.

Vou conceder apalavra, agora, a Sra. Larissa Rodrigues, que é jornalista.
Sejabem-vinda, Larissa.
A SRA. LARISSA RODRIGUES (Paradiscursar.) - Boatarde atodos.

Eu estou achando t&o interessante estar do lado de ¢4 - comentava com as meninas -, eu, que cubro o Senado h4 10 anos,
ndo &, Senadora? Ja entrevistel a senhora e tantos aqui, tantas vezes, e é a primeira vez que eu me sento do lado de ca
e que também tenho acesso a tribuna. E, se me falassem isso ha um ano e pouco, eu jamais imaginaria que eu estaria
aqui hoje conversando com vocés, depois de ter passado por 16 quimioterapias, 1 cirurgia conservadora da mama, 15
radioterapias, 16 sessdes de imunoterapia e tantas outras coisas, que ainda passo neste longo tratamento. Mas estou aqui
hoje, neste Outubro Rosa, meu primeiro Outubro Rosa, que eu tanto cobri aqui também do outro lado - outra coisa que
eu ndo pensava hd um ano.

Desde que o cancer virou minha vida de cabeca para baixo, eu ndo consigo parar de pensar - e tenho repetido isto também
- no quanto eu sou privilegiada de ter tido acesso ao melhor tratamento, no menor tempo possivel. E eu sei que eu estou
aqui hoje, um ano depois - 0 meu celular me lembrou de que, no dia 6 agora, fez um ano que eu raspava o meu cabelo -,
um ano depois, eu estou aqui Ndo so cabeluda novamente, mas no fim do meu tratamento, com uma resposta completa e
muito feliz e grata, mais umavez, por ser privilegiada e ter tido acesso ao melhor tratamento.

Todos os dias eu penso no que eu posso fazer, por tantas mulheres que ndo tém a chance que hoje eu tenho e que eu sei
gue eu ndo teria em outros momentos da minha vida. Venho de uma familia humilde e sei de outras pessoas da minha
familia que também dependem do SUS até hoje. (Manifestacdo de emocdo.) E, no meio de tantos pensamentos, eu s6
COoNsigo pensar que, enquanto comunicadora, o Unico instrumento que eu tenho é usar a minhavoz. A gente vai a CNN
agora, a partir de segunda-feira, trazer uma série de reportagens em que eu, pela primeira vez, também passo como uma
personagem, conversando com tantas outras mulheres e informando, em especial, o quanto, infelizmente, o cancer de
mama também tem atingido mulheres mais jovens. Eu fui diagnosticada com 36 anos, sem nenhum caso na familia, sem
nenhum gene - tive também acesso a esses exames, que sei que a maioria das mulheres ndo tem -, e essa € umarealidade
das mulheres cada vez mais; 0os nimeros vém mostrando isso.

Para além da preocupacdo nossa, enquanto mulher, enquanto Ministério da Salde, enquanto Parlamentares, uma
preocupacdo pelo bem da mulher, eu acho que a gente precisa comegar a pensar enquanto sociedade. Sdo mulheres da
forca de trabalho, numa idade ativa, muitas maes de familia que sustentam seus lares, 0 que é a realidade da sociedade
brasileira, mulheres que sdo eleitoras - amaioria delas, diga-se de passagem -, que elegem todos os Parlamentares que a
gente tem agui hamesa e que, se a gente ndo comegar a pensar, continuardo perdendo suas vidas por falta de tratamento.

Se hoje eu estou aqui, um ano e dois meses depois, € porque eu tive, eu repito, mais umavez, o melhor tratamento...
(Soa a campainha.)

A SRA. LARISSA RODRIGUES - ... e num tempo muito curto. Eu sou grata aisso e vou seguir aminhavida para que

todas as mulheres possam também ter a sorte do mesmo tratamento que eu tive.

Boatarde. (Palmas.)

A SRA.PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Quealegriavé-lafirmeeforte, Larissa.
(Manifestac@o de emocao.)

Eu vou conceder apalavra, agora, paraa Sra. Daniele Assad Suzuki, que € representante do Grupo Brasileiro de Tumores
Ginecol 6gi cos.

A SRA. DANIELE ASSAD SUZUKI (Paradiscursar.) - Boatarde atodos, boa tarde Senadora L eila, boa tarde a todos
daplateia. Em nome da Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica e do Grupo Brasileiro de Tumores Ginecol 6gicos, eu
agradeco a oportunidade de participar desta sessao solene.

Sabemos de todos os nimeros que ja foram falados aqui, do céncer de mama, e, nesse sentido, a gente precisa falar
de diagndstico precoce, desse inicio oportuno do tratamento, porque continua sendo o principal fator prognéstico para
aumentar as chances de cura. A gente sabe que as chances de cura numa doengainicial sdo acima de 90%. Entdo, nesse
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sentido, a gente entende que o Outubro Rosa pode ser compreendido como uma oportunidade estratégica para a gente
aprimorar as politicas publicas oncol égicas.

E a Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica coordena as suas agBes em torno do seguinte eixo: O rastreamento
estruturado e acessivel com estratégias de busca ativa e individualizag8o conforme o risco clinico. A gente sabe que
temos os mamaografos, mas, muitas vezes, as pacientes ndo chegam para fazer a mamografia. O nosso rastreamento néo
€ organizado, € um rastreamento oportunista, e isso prejudica demais a gente a conseguir detectar essa doenca de uma
formainicial.

Precisamos integrar as linhas de cuidado oncoldgico, desde a atencéo primaria até o tratamento especiaizado; rever o
modelo de financiamento com foco em linhas de cuidado e pactuago das metas; atualizar os protocol os de incorporacéo
das tecnologias com base em eficacia, em custo e efetividade; e capacitar continuamente as equipes de salde, com
incentivo a pesquisa clinica e & adog&o da prética baseada em evidéncias.

A Sociedade Brasileira de Oncologia Clinica tem colaborado com o Ministério da Salde e com a Agéncia Nacional de
Salde para avangar com propostas concretas. criagdo de grupo técnico para priorizagdo de tecnologias, com indice de
priorizacdo - isso foi construido ja -, centralizacdo das compras do medicamento e ampliacéo da pesquisa.

Paralelamente a isso, o Grupo Brasileiro de Tumores Ginecoldgicos também desenvolve varias parcerias e agdes
estratégicas com foco na salide oncol égica da mulher e na salide integral: campanhas de conscientizagdo sobre o cancer
de mama e o cancer do colo do Utero numa linguagem acessivel; atuacéo ativa na promogao da vacinagédo contrao HPV;
defesa da ampliacdo da cobertura do rastreamento do cancer do colo do Utero, para que a gente comece logo a fazer
essa testagem do DNA do HPV - sabemos que esta em implantac8o. A gente esta junto para auxiliar no que precisa- ha
participacdo de foruns técnicos e consultas publicas, no apoio a pesguisa da oncoginecologia - e também...

(Soa a campainha.)

A SRA. DANIELE ASSAD SUZUKI - ... napromocao da educacdo médica.

Ent&o, nesse sentido, a gente esté a disposi¢ao desta Casa e das institui¢des publicas, para as parcerias sustentéveis, para
gue a gente melhore a situag&o da nossa popul agéo.

Muito obrigada. (Palmas.)
A SRA. PRESIDENTE (Leila Barros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Grata pelos esclarecimentos e pela
participagcdo da Dra. Daniele Suzuki, que é representante do Grupo Brasileiro de Tumores Ginecol 6gicos.

Eu gostaria de fazer um agradecimento especial as seguintes personalidades e instituicdes, que contribuem ativamente
para a conscientizacdo sobre o cancer de mama e compartilham conosco a importancia dessa luta, de quem, inclusive,
€U sou grande parceira

- Ministério da Salde, representado aqui pelo Sr. José Carvalheira;
- Ministério das Mulheres, representado pela Sra. Sandra K ennedy;
- Fundagéo Oswaldo Cruz (Fiocruz), representada pela Sra. Luiza Acioli;

- Dra. Angélica Esterl, médica mastol ogista, minhamastol ogista. Eu gosto de falar isso, porque, se ndo fosse ela cuidando
de mim, meus dias seriam dificeis;

- Danielle Laperche, médica oncologista;
- Dra. Lucimara Giorgi, Presidente da Sociedade Brasileira de Mastol ogia Regional DF;

- Profa. Fatima Souza, que estava aqui agora, grande parceira do Hospital Universitario de Brasilia (HUB), que tem
feito um excelente trabalho. Inclusive, vamos ser parceiros pararevitalizar a area de oncologia. Nés estamos destinando
recursos pararevitalizar a area de oncologia e tratamento especial as nossas mulheres;

- Ilana Trombka, Diretora-Geral do Senado Federal;

- Joana Jeker, uma guerreira militante da causa, junto com todas as mulheres aqui, Presidente da Associagcdo Recomegar.
Temos aqui arepresentacdo das mulheres. Obrigada, Joana;

- Larissa Rodrigues, obrigada pelo seu relato, pela suaforgca. Que bom vé-lafirme e forte, passando toda essa sua energia
e todo o relato da sua caminhada no enfrentamento do cancer. Parabéns, amiga;

- Paula Belmonte, Deputada Distrital e Procuradora Especial da Mulher na Camara Legidativa Distrital;

- Dra. Daniele Assad Suzuki, que esteve agora como Ultima oradora, representante do Grupo Brasileiro de Tumores
Ginecol 6gicos;
- Ricardo Braga, Relacdes Corporativas da Novartis;
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- Maria Thereza Simdes Falcéo, da Rede Feminina de Combate ao Cancer, as mulheres que fazem um trabaho lindo no
Hospital de Base aqui de Brasilia. A ela, meu carinho, e atodas as mulheres que estdo ai naquele duro tratamento e aos
profissionais também do Base da area de oncologia ginecol 6gica;

- Juliana Martins Alves Caixeta de S4, Presidente da Associagdo Canomama. As meninas da Canomama, aqui, um beijo
paravocés, maravilhosas;

- Marlene Oliveira, Presidente do Instituto Lado a Lado pela Vida, representada pela Sra. Hérika Rodrigues;
- Jllio Lirio, Presidente da Federacéo das AssociacBes de Atletas Profissionais (Faap), as atletas, aqui;

- Helena Esteves, médica oncologista. Grata pela presenca;

- também a Silvaneide Guedes, Presidente da Associag@o dos Amigos da Salide Mental; e

- Ménica Cova, Presidente do Instituto Brasilidade.

Bom, antes de encerrarmos esta sessao especial, eu convido todos para acompanhar a apresentacdo musical da cancéo
Maria Maria, de autoria do nosso querido Milton Nascimento, que sera interpretada pelo Instituto Reciclando Sons, de
guem também somos grandes parceiros, na Estrutural, que faz um belissimo trabal ho de qualificacdo das nossas mulheres
l& daregido, das nossas criancgas e dos jovens, sob a regéncia da nossa querida M aestra Rejane Pacheco.

Obrigada, Reciclando Sons. Amo vocés.
E isso ai, pessoal. Vamos acompanhar.

(Procede-se a execucdo da misica "Maria, Maria", interpretada pelo projeto Reciclando Sons.) (Palmas.)

A SRA. PRESIDENTE (LeilaBarros. Bloco Parlamentar Pelo Brasil/PDT - DF) - Bravo, Reciclando Sons!

Cumprindo afinalidade desta sess@o especial e agradecendo & participacdo de todos e todas, em especial, eu agradeco as
personalidades que nos honraram com sua participacao.

Esta encerrada a presente sessdo.
Muito obrigada, pessoal!
Até o préximo ano. (Palmas.)

(Levanta-se a sess@o as 15 horas e 58 minutos.)
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