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Uma vez que as doenças oncológicas configuram um importante problema de saúde pública, a prevenção do câncer e a sua
detecção precoce são estratégias chave na redução da incidência, na diminuição da mortalidade, e nos custos do cuidado
oncológico aos cofres públicos, e os cânceres de predisposição hereditária estão incluídos nesse cenário. Em face disso, o projeto de
extensão “Aconselhamento Genético a Familiares de Pacientes Portadores de Câncer Hereditário” tem como principais objetivos
documentar o potencial do serviço de aconselhamento genético em um hospital do Sistema Único de Saúde (SUS) e contribuir
com um atendimento integral de pacientes com maior risco de desenvolvimento de câncer hereditário. Ademais, o projeto permite
aproximar estudantes de medicina dessa subespecialidade da oncologia, ao participar de todo o atendimento da consulta do
ambulatório de Oncogenética. 
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A realidade vivenciada nesse projeto de extensão evidencia que a prática da medicina personalizada tem impacto significativo na
saúde pública brasileira, visando a prevenção do câncer por meio da intervenção precoce possibilitada pelo aconselhamento
genético. Essa abordagem traz redução da morbimortalidade associada às neoplasias de herança familiar e, a longo prazo, pode
gerar importante diminuição de custos à saúde pública. Entretanto, ao observarmos a realidade da maioria dos serviços públicos,
percebemos que a medicina genômica enfrenta entraves de replicabilidade quanto ao acesso ao teste genético pelos pacientes, visto
que ele não é ofertado pelo SUS. Além disso, a escassez de especialistas em relação à demanda pública é outro desafio atual
relevante, reforçando a necessidade de uma maior difusão do conhecimento sobre essa subespecialidade oncológica, dado que,
dessa forma, a captação e formação de recursos humanos ampliaria o cuidado personalizado e integral do paciente oncológico ou
com risco hereditário de desenvolvimento de câncer.


