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Associação pede
prioridade para
quem temcâncer
Pesquisamostra grande variação na taxa de

letalidade empacientes de câncer infectados pelo

SARS-CoV-2. Grupo não é prioridade na vacinação
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Câncer de pulmão

potencializa a forma

mais grave da Covid-19

Maira diz que saúde

virou campo de batalha

Vacinas são consideradas seguras e indicadas

TRATAMENTO

Não há evidências de

que a imunoterapia

contra o câncer

aumente

complicações de

vacina viral”

Daniela Rosa,
oncologista

D
epois de meses de espe-
ra e incertezas, a vacina
contra a Covid-19 final-

mente começa a se tornar rea-
lidade no Brasil, com início da
vacinação na quarta-feira. No
primeiro momento, serão prio-
rizados grupos mais expostos a
riscos de desenvolver a forma
grave da doença, como profis-
sionais de saúde atuantes em
UTI e unidades de referência
para o coronavírus, pessoas aci-
ma de 60 anos em instituições
de longa permanência e indíge-
nas aldeados.

Entretanto, a Federação Brasi-
leira de Instituições Filantrópi-

cas de Apoio à Saúde da Mama
(FEMAMA), alerta: pacientes com
câncer ativo ou em tratamento
com drogas imunossupressoras
também deveriam ser incluídos
no grupo prioritário.

Estudos internacionais, comoo
publicado pela Associação Ame-
ricana pela Pesquisa do Câncer e
o posicionamento da Sociedade
Espanhola de Oncologia Médica
mostram que pacientes em tra-
tamento de câncer ativo e casos
avançados da doença, especial-
mente câncer de pulmão têm
maior risco de desenvolver a for-
ma grave da Covid-19 e maior ín-
dice de mortalidade.

Esses pacientes, que precisam
continuar o tratamento oncoló-
gico mesmo durante a pandemia
já que o câncer não faz quarente-
na, também estão mais expostos
a risco, por conta das necessárias
e constantes visitas a unidades
de saúde. A exposição ao vírus
pode diminuir a resposta imu-
nológica natural do organismo.

Na pesquisa dos EUA, os re-
sultados da infecção por SAR-
S-CoV-2 em pacientes com cân-
cer em comparação a pacientes

sem câncer mostrou uma gran-
de variação na taxa de letalida-
de, apontando o dobro do risco
quando as doenças são combina-
das. Em pacientes com câncer, a
taxa variou entre 21% e 28%; já
em pacientes sem câncer, entre
9% e 14%. Em um único hospital
de Nova York, por exemplo, a le-
talidade em pacientes com neo-
plasias hematológicas foi de 37%
enquanto em pacientes com cân-
cer sólido ficou em 25%.

Ainda não há dados suficientes

para avaliar interações entre tra-
tamento oncológico ativo e a ca-
pacidade de induzir imunidade
com vacinação e nem o momen-
to do ciclo de tratamento em que
é preferível administrar a vaci-
na, mas evidências disponíveis
de que as vacinas podem forne-
cer maiores níveis de anticor-
pos neutralizantes do que a in-
fecção por SARS-CoV-2 num nú-
mero substancial de pacientes,
indicam a importância de in-
cluir essegrupocomoprioritário.

Avaliando estudos recentes do
mundo todo e adaptando para
a realidade do Brasil, o Comitê
Científico-Técnico da FEMAMA
entende que a prioridade, na
vacinação, deve ser de pacien-
tes com câncer em tratamen-
tos imunossupressores, não se
enquadrando quem tem histó-
rico de câncer que não está em

tratamento.
“Há mais de 14 anos, a FEMA-

MA luta não só por maior acesso
ao diagnóstico ágil e tratamento
eficaz para pacientes com cân-
cer de mama, mas também por
todos os pacientes oncológicos
e não poderia ser diferente em
um momento que a saúde virou
campo de batalha”, pontua Mai-

ra Caleffi, mastologista e presi-
dente voluntária da FEMAMA.

Em 2020, a entidade apontou
a falta de atuação do Ministério
da Saúde na gestão da oncologia,
especialmente em um momento
de crise. Para as vacinas contra a
Covid-19, o comitê da FEMAMA
acredita que todos métodos de
imunização nas fases finais de

estudo e aprovação parecem se-
guros e são indicados. “Hoje, não
há evidências de que a imuno-
terapia contra o câncer aumen-
te as complicações de qualquer
administração anterior de va-
cina viral”, afirma Daniela Ro-
sa, oncologista e vice-presiden-
te do Comitê Científico-Técni-
co da FEMAMA.
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