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Objectivo

B Mensurar e explicar a variabilidade dos custos de
tratamento do cancro da mama apos o diagnostico de
recorréncia
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Metodologia (1)

B Desenho do estudo

[OEstudo observacional, descritivo, de orientacao
retrospectiva

B Populacao de doentes

[OHospital de Santa Maria, Servico de oncologia

CJCritérios de inclusao

® Mulheres pds-menopausicas com recorréncia loco-
regional e/ou sistémica de cancro da mama primario

m Diagnodstico entre 1 de Janeiro de 2000 e 1 de Outubro de
2004

[ Critérios de Exclusao

B doentes sem seguimento no HSM nos 12 meses préevios
ao diagnaostico

B doentes com uma neoplasia concomitante
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Metodologia (1)

B Recolha de informacao

Ano 1 Ano 2 Ano 3 Ano 4 Ano 5
12 meses
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Diagnostico da doenca
recorrente fempo
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Metodologia (i)

B Recolha de dados disponiveis no servi¢co de
oncologia
[0 Caracterizacao do cancro da mama primario
[0 Caracterizacao da doenca recorrente

O Tipificacao e quantificacao recursos consumidos
m Consultas médicas
m Hospitalizacoes
m Meios complementares de diagnostico
B Terapéuticas instituidas

B Custos unitarios 2007
[0 Tabela de precos do SNS

[OPrecos do catalogo de aprovisionamento publico
da saude



Resultados
(n=54)
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ldade, anos (DP)
Estadio TNM
T %(1,2,3,4,X)
N %(0,1,2,X)
M %(0,x)
Grau histoldgico (1,2,3,x)
Receptores hormonais
E (desc ou omisso, negativo, positivo)
P (desc ou omisso, negativo, positivo)

HER2 (omisso, c/ e s/ sobre-expresséo)

59,0 (11,5)

28%,46%,15%,9%,2%
33%,50%,11%,6%
62%,38%,
3%,64%,33%,0%

9%,22%,69%,
13%,39%,48%,
54%,6%,40%,




Resultados
(n=54)
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ldade, anos (DP)
Localizacéo, n(%)
Loco-regional
Sistéemica
Ambas
Localizacao sistemicas, n(%)
Ossea
Hepatica
Pulmonar
Cerebral

Tempo mediano até rec. (ICqyg,)

64,0 (11,5)

7 (13%)
47 (87%)
0 (0%)

13 (39%)
5 (15%)
4 (12%)
4 (12%)

4,3 [3,1; 6,0]
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Tempo ate recorréncia



Resultados

(Custos associados arecorréncia)

19 660€ (2.24 anos)

Ano &

4 A ~N
1 755€ 8774€+ 8774€ + ..........
12 meses Ano 1 Ano 2 Ano 3 Ano 4
' |
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Diagnodstico da doenca
recorrente
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tempao



Custos da recorréncia
(modelo GLM, distribuicao gama ligacao
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logaritmica)

Variable e EP z P>z [ 1IC95% ]
Idade (anos) 0.966 0.015 -2.31 0.021 0.94 0.99
Tempo até recorréncia (anos) 1.017 0.047 0.38 0.706 0.93 1.11
Falecido na data de recolha da informacao 1.705 0.586 1.55 0.121 0.87 3.35
Receptores hormonais estrogénio + 0.754 0.319 -0.67 0.504 0.33 1.73
Receptores hormonais progesterona + 1.232 0.545 0.47 0.637 0.52 2.93
HRE2 s/ sobre-expresséo 0.711 0.220 -1.11 0.269 0.39 1.30
Localizacédo sistémica da recorréncia 0.867 0.317 -0.39 0.697 0.42 1.78
Utilizacao radioterapia 0.969 0.310 -0.1 0.922 0.52 1.81
Utilizacao quimioterapia 1.805 0.686 1.55 0.12 0.86 3.80
Utilizacdo hormonoterapia 1.413 0.645 0.76 0.449 0.58 3.46
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Limitacoes

® Reduzida dimensao da amostra
m Unico hospital
m Informacao recolhida de forma retrospectiva

B Custos determinados a partir das listas de
precos do SNS
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Conclusoes

m Os custos do tratamento hospitalar da
recorréncia do cancro da mama sao muito
elevados.

m O aumento substancial dos custos do
tratamento apds o diagnostico da recorréncia
sugere gque a sua prevencao pode ter um
Impacto Importante na despesa hospitalar
com estas doentes.
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