


Fundadora e Presidente do Instituto Lado a Lado pela Vida

Empreendedora social, Jornalista e Artista Plástica

O Instituto Lado a Lado pela Vida é a única organização social brasileira dedicada ao câncer e às doenças cardiovasculares -

além do trabalho em prol da saúde do homem. Nossa missão é mobilizar e engajar a sociedade e gestores da saúde, contribuindo 

para ampliar o acesso aos serviços, da prevenção ao tratamento, e mudar para valer o cenário da saúde no Brasil. Trabalhamos 

para que todos os brasileiros tenham informação e acesso à saúde digna e de qualidade, em todas as fases da vida.

MARLENE OLIVEIRA 

Criamos a Campanha Novembro Azul, o maior movimento em prol da saúde do homem no Brasil, uma campanha 

genuinamente criada no país.2011

Ampliamos nossa atuação com a campanha nacional Siga seu Coração, que alerta e informa sobre as doenças 

cardiovasculares. E, em 2015, incluímos outros tipos de câncer além dos de próstata, pênis e testículos, como: 

pulmão, tumores femininos (colo de útero, ovários, endométrio) e melanoma em nossas abordagens.
2014

Lançamos o Global Forum – Fronteiras da Saúde – para discutir as questões relevantes da saúde no Brasil, 

destacando a sustentabilidade dos sistemas público e privado. Hoje é um dos maiores eventos de saúde no país.
2019

Fizemos uma robusta contribuição para a nova Política Nacional do Câncer que foi lançada em dezembro, 

em uma audiência na Câmara dos Deputados
2022

A Política Nacional de Prevenção e Controle do Câncer é aprovada e vira lei em tempo recorde! O Instituto Lado a Lado pela Vida trabalhou ativamente em 100% 

das etapas da proposta.
2023

2024 Nossos esforços estão voltados para a implementação da nova Política Nacional de Prevenção e Controle do Câncer (PNPCC). Além disso, temos um compromisso

junto ao Ministério da Saúde e Instituto Nacional do Câncer (INCA) pela erradicação do câncer de colo de útero.



NOSSAS CAUSAS

CAUSAS

• Câncer

• Doenças 

Cardiovasculares

• Saúde do Homem

TEMAS

TRANSVERSAIS

• Imunização

• Saúde Mental

• Obesidade

• Cardio-oncologia

• Envelhecimento ativo

• Nutrição Especializada

EIXOS

• Atenção Primária, Média 

e Alta Complexidade com 

foco no Câncer, Doenças 

Cardiovasculares e Saúde 

do Homem

• Pacientes, Familiares 

e Cuidadores

• Sustentabilidade da Saúde

ATUAÇÃO

Políticas Públicas com foco na 

Política Nacional de 

Prevenção e Controle do 

Câncer e Frente Parlamentar 

em prol do Combate às 

Doenças Cardiovasculares



CAMPANHAS 

PERMANENTES 

DO INSTITUTO LADO 

A LADO PELA VIDA

Prevenção, diagnóstico precoce, 

tratamento e reabilitação



CAMPANHA DE 

CONSCIENTIZAÇÃO 

E COMBATE AOS 

TUMORES FEMININOS

Mama 

Ovário 

Colo de útero

Endométrio



O CÂNCER NO BRASIL

704 MIL NOVOS CASOS POR ANO
no triênio 2023 – 2025

Câncer de Mama

73.610 novos casos até o final de 2023, de acordo com a Estimativa 

do INCA. Resultando em 18.361 mortes, de acordo com o Atlas de 

Mortalidade do Câncer. Cerca de 15% dos diagnósticos de 

câncer de mama são triplo negativo.

O enfrentamento do câncer 

de mama é um desafio 

gigantesco para todo o país.



64%

das mulheres consideram o autoexame 

o principal meio para o diagnóstico

de câncer de mama.

54%

Não entendem a necessidade de fazer 

mamografia caso outros exames não 

indiquem alterações.

Fonte: Pesquisa realizada pelo IPEC - Inteligência em Pesquisa e Consultoria - 2022.

Países com grandes populações como o Brasil, Índia, México, entre outros, têm mortalidade alta. 

Países desenvolvidos tratam a doença em 30 dias. No Brasil, em média, em 15 meses.



O Instituto Lado a Lado pela Vida desempenhou papel

fundamental no processo que levou à aprovação e foi uma das

instituições mais ativas nas contribuições para a elaboração do texto

da Política Nacional de Prevenção e Controle do Câncer.

POLÍTICA NACIONAL DE PREVENÇÃO 

E CONTROLE DO CÂNCER

Em 19 de dezembro de 2023, o Presidente da República

sancionou o PL N° 2.952/2022 que institui a Política Nacional

de Prevenção e Controle do Câncer (PNPCC) e o Programa

Nacional de Navegação da Pessoa com Diagnóstico de

Câncer no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). 16 de junho de 2024 é a data 

final para a implementação

da PNPCC. 



PROTOCOLO BRASIL
Plano Nacional 2024-2027

O Ministério da Saúde, nas diretrizes para o Plano Nacional de Saúde de 2024 a 2027, assim estabelece:

Já em relação ao câncer de mama, a recomendação para rastreamento desse câncer é a realização de mamografia a cada dois anos em mulheres de 50 a 69 anos. Por

meio do registro de exames utilizando o Siscan é possível calcular o percentual de mulheres na faixa etária preconizada que realizaram exames de rastreamento em

relação à população pelo IBGE na mesma faixa etária. De acordo com esses dados, em 2019, 24% das mulheres na faixa etária preconizada usuária do SUS realizaram

mamografia nos últimos dois anos. No ano seguinte, o referido percentual baixou para 14% e aumentou em 2021, chegando a 20%. No que tange à atenção primária, as

informações coletadas do Sisab indicam que, em 2021, 5% das mulheres de 50 a 69 anos tiveram solicitação de mamografia nos últimos 2 anos. Em 2022, esse

percentual foi para 8%, demonstrando assim a necessidade da intensificação de investimentos e ampliação das ações voltadas para os públicos estratégicos.



50% dos tumores de mama, no Brasil, chegam avançados o suficiente para serem 

palpados pela paciente ou pelo médico.

Nos Estados Unidos, cerca de 90% dos tumores são diagnosticados na mamografia, 

ou seja, no rastreamento.

A lei diz que toda mulher acima de 40 anos deve fazer a mamografia, mas 

o INCA e o Ministério da Saúde só oferecem a cada 2 anos a partir dos 

50 anos. Como somente 20% da população brasileira realiza os exames, 

a taxa de tumores que podem ser palpados aumenta.

Deficiência no rastreamento de 

câncer de mama no Brasil



• Lei dos 30 e 60 dias: apesar da importância, aprovar a lei não 

é garantia de seu cumprimento.

• O mesmo vale para a nova Política Nacional de Prevenção 

e Controle do Câncer, um dos focos é a sua implementação 

para que todos os seus objetivos sejam cumpridos.

É preciso conhecer, monitorar, informar, orientar e vigiar as leis 

permanentemente. A navegação traz luz às inadequações 

e ineficiências do sistema de saúde.

Navegação da paciente pelo 

Sistema Único de Saúde

O papel da Navegação é encurtar e orientar de forma assertiva 

a caminhada da paciente pelo sistema de saúde, tornando

o processo mais resolutivo e menos doloroso.



A preocupação com a questão da pesquisa clínica no Brasil entrou 

na pauta do Instituto Lado a Lado pela Vida há cerca de 10 anos, 

em especial com o PL 7082/2017, que “Dispõe sobre a pesquisa 

clínica com seres humanos e institui o Sistema Nacional de 

Ética em Pesquisa Clínica com seres humanos” de autoria da 

Senadora Ana Amélia Lemos.

A partir daí, o Instituto Lado a Lado pela Vida realizou uma série de 

ações com foco na discussão da pesquisa clínica no Brasil e no 

reforço da importância da pesquisa clínica para o acesso dos 

pacientes aos tratamentos que não 

estão disponíveis.

PESQUISA CLÍNICA NO BRASIL –

ATUAÇÃO INSTITUTO LADO A LADO PELA VIDA



2020: Webinar – O papel da pesquisa clínica no cenário das doenças e da Covid-19

2020: Webinar – Desafios do Câncer & Cardiovascular | Instituto Lado a Lado pela Vida para os próximos 10 anos (onde o tema pesquisa clínica teve destaque)

2020: Posicionamento do Instituto Lado a Lado pela Vida acerca da importância da pesquisa clínica quando o PL 7082/2017 entrou em apreciação na Câmara dos 

Deputados

2020 - 2021: Contamos nos eventos que discutiram a importância da pesquisa clínica no Brasil com o apoio da Aliança Pesquisa Clínica no Brasil

2021: O tema da pesquisa clínica entrou na pauta do Global Forum Fronteiras da Saúde, em um painel que contemplou o tema “Tecnologia e Saúde para quem 

precisa e quando precisa”

2021: O GT criado pelo Global Forum Fronteiras da Saúde contemplou o tema da pesquisa clínica que acabou fazendo parte do Discussion Paper com o tema 

“Incorporação de novas tecnologias em saúde”

Como uma organização da sociedade civil e que representa pacientes diagnosticados com câncer, doenças cardiovasculares ou crônicas 

continuamos a nossa defesa da pesquisa clínica no Brasil, como uma forma de acesso desses pacientes a tratamentos mais avançados

e que podem fazer toda a diferença no desfecho desses pacientes.

Hoje o PL 7082/2017 encontra-se aguardando a apreciação pelo Senado Federal.  



“Nesta unidade, dos casos de câncer aqui tratados, 

mais de 60% são de mama”

“A dificuldade do diagnóstico é um grave problema para as mulheres 

abaixo de 30 anos em razão de alguns fatores, como por exemplo 

a densidade da mama, desconhecimento de alterações, dores, 

incômodos e ainda o protocolo atualmente estabelecido”

“Dos casos aqui tratados, mais de 40% são de mulheres abaixo dos 30 

anos”

“A agressividade em mulheres jovens, chamam a atenção, 

principalmente pelo fato de estarem chegando em estádio avançado”

REALIDADE - RELATOS DOS CENTROS DE REFERÊNCIA

Em 2024, o Instituto Lado a Lado Pela Vida finalizará uma densa pesquisa junto aos Cacons e Unacons espalhados pelo 

Brasil, na qual teremos maiores detalhes sobre o cenário do câncer no país.



● Temos apenas, 5253 mamógrafos em operação no Brasil, em apenas 

1194 municípios apenas 21% dos municípios do Brasil.

● Há municípios que a fila ultrapassa 2 anos

● Valor de 1 mamógrafo R$ 1.140.400,00 (Preço SIGEM)

● Temos 54.177 ultrassons em operação no Brasil, divididos em 4.127 municípios.

● Há municípios onde a fila para o ultrassom está de 2 anos

● Valor de um equipamento completo R$ 133.252,00 (Preço SIGEM)

● Do volume de recursos gastos com cirurgias em oncologia no Brasil, apenas 

8,32% foram aplicados na mastologia.

● R$ 50.481.094,96 aplicados no ano de 2023

Fonte: DATASUS/2023 

Realidade Brasil -

Precisamos mudar
o protocolo?



RELATOS DE PACIENTES



E. idade 42 anos, RJ

“Fui diagnosticada com câncer de mama em 2023, já faz um 

ano. A mamografia veio com o resultado de BI-RADS4. Fiquei 

aflita em relação ao tratamento mas não realizei a cirurgia ainda 

devido à fila de espera, mesmo já tendo realizado todos os 

exames necessários. Eu residia no Mato Grosso do Sul 

e minha maior dificuldade foi a necessidade de me mudar de 

estado para conseguir o tratamento. Atualmente moro no 

Rio de Janeiro e estou realizando novos exames, 

conforme orientação médica.”

J.S 40 anos, MG

“Descobri um câncer de mama há 40 dias. Precisei iniciar 

o tratamento pela quimioterapia por conta do tamanho 

e localização do tumor. Pelos exames foi diagnosticado um 

carcinoma invasivo grau 3. O meu maior medo é morrer e não 

poder ver meus netos crescerem. Não entendo porque não 

posso realizar a cirurgia de imediato, não sei nem se poderei 

fazer e se tenho possibilidade de cura.”

RELATOS DE PACIENTES



M.D 42 anos, PE

“Eu tive muitas dúvidas durante o tratamento. Tinha acabado de receber o diagnóstico de câncer de mama, não tinha contado para 

a minha família, estava com receio de ficar sem cabelo, não sabia meus direitos e nem como seguiria minha vida. Descobri o câncer 

em estágio avançado e tive que fazer quimioterapias semanalmente. Quando tive coragem de contar para minha família, sofri 

muito com alguns comentários e fiquei com o emocional abalado, o que me trouxe dificuldades em realizar o tratamento.”

RELATOS DE PACIENTES



Em mais de 15 anos desenvolvemos proximidade significativa 

com pacientes oncológicos, especialmente as com câncer de 

mama.

• O câncer é uma doença que começa na carência de 

informações aos pacientes.

• Mastectomias e informações sobre tipo de câncer e terapias.

• Núcleo de apoio ao paciente, nosso espaço de acolhida: 

profissionais prontos para ouvir, acolher e orientar pacientes.

• Relatos e angústias chegam até nós por WhatsApp, e-mail, 

redes do Eu e Você contra o Câncer e lives com pacientes, 

que compartilham suas vivências e superações.

Nossa experiência 



Nossa causa
• A falta de conhecimento acerca dos próprios direitos pode gerar prejuízos incalculáveis à vida da paciente.

• As filas de espera para exames e cirurgias impactam e mudam radicalmente os desfechos de milhares de vidas.

•Mulheres que a partir do câncer de mama primário desenvolvem metástases, por vezes deixam de ser prioridade em diversos 

serviços em detrimento das que têm melhor prognóstico.

• A questão genética no câncer de mama acaba por dizimar muitas mulheres de uma só família que, sem informação e acesso 

aos testes, ficam sem saber como interromper essa sequência de diagnósticos familiares. 

• A sensibilidade ao ouvir a paciente durante a consulta pode salvar a vida dessa mulher.

• Há ainda a questão emocional dessas mulheres, que muitas vezes não têm apoio da família e de seus próprios parceiros, 

sendo ainda abandonadas em muitos dos casos.





Vamos mudar o cenário!

• Nossa vivência com tantas histórias nos impulsiona a lutar por uma lei que tenha como foco a prevenção e o controle do câncer.

Uma lei que tenha como proposta organizar a oncologia, que olhe para a jornada integral dos pacientes com câncer e que faça valer as leis 

dos 30 e 60 dias. Só uma lei implementada com efetividade poderá fazer a diferença na vida de tantas mulheres. O foco deve ser 

o paciente e a diminuição do número de mortes por câncer.

• Apenas falar não adianta. Nosso maior compromisso deve ser com a mudança de cenário no câncer. 

Trabalhar por uma política pública que efetivamente salve vidas, que cumpra seu papel prioritário e dê 

acesso às pacientes com câncer de mama em toda a jornada, até a superação da doença.



OBRIGADA!

Marlene Oliveira

presidente@ladoaladopelavida.org.br

@marleneoliveira

/Marlene-oliveira

ladoaladopelavida.org.br

/institutoLAL

@instituto.ladoaladopelavida

Instituto Lado a Lado Pela Vida

11 99445-8950

0800 222 2224
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