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RESUMO

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, de abordagem qualitativa, com o objetivo de conhecer
os sentimentos das mulheres diante do diagndstico do cancer de mama e da necessidade da mastectomia,
identificando sua rede de apoio no enfrentamento da doenga. Contou-se com dez mulheres mastectomizadas,
residentes em Chapecd/SC. Para coleta dos dados, utilizou-se um roteiro com questdes semiestruturadas e
a organiza¢do dos dados ocorreu por meio da andlise de contetido. Os sentimentos diante do diagndstico
de cancer vdo desde o desespero, o medo da morte, até o esfor¢o pela superagdo. Quanto ao sentimento na
vivéncia da mastectomia surgiu o abalo, o pensamento negativo, a compreensdo da necessidade de retirar
a mama e a resiliéncia. As redes de apoio foram evidenciadas pela familia, pelos amigos e pela fé. Conclui-
se que ao se depararem com o diagndstico, muitas sdo as incertezas da mulher, tornando-se necessario o
despertamento dos profissionais da satide em apoiar a mulher no enfrentamento desta doenca.

Descritores: Saide da Mulher, Cancer de mama, Mastectomia, Sentimentos.

ABSTRACT

This is a descriptive, exploratory study with a qualitative approach, aiming to know the feelings of women before the diagnosis of breast
cancer and the need for mastectomy, identifying their support network in coping with the disease. There were ten mastectomized women
residing in Chapecd/SC. For data collection, a script with semi-structured questions was used and the organization of the data occurred
through content analysis. The feelings about the diagnosis of cancer range from despair, fear of death, to the effort to overcome. As for
the feeling in the experience of the mastectomy came the shock, negative thinking, understanding of the need to withdraw the breast and
resilience. Support networks were evidenced by family, friends, and faith. It is concluded that when faced with the diagnosis, many are the
uncertainties of women, making it necessary to awaken health professionals to support women in coping with this disease.

Descriptors: Women’s Health; Breast cancer; Mastectomy; Feelings.
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RESUMEN

Se trata de un estudio descriptivo, exploratorio, de abordaje cualitativo, con
el objetivo de conocer los sentimientos de las mujeres ante el diagnostico
del cancer de mama y la necesidad de la mastectomia, identificando su red
de apoyo en el enfrentamiento de la enfermedad. Se cont6 con diez mujeres
mastectomizadas, residentes en Chapec6/SC. Paralarecoleccion delos datos,
se utiliz6 un itinerario con cuestiones semiestructuradas y la organizacion
de los datos ocurrid a través del analisis de contenido. Los sentimientos ante
el diagndstico de cancer van desde la desesperacion, el miedo a la muerte,
hasta el esfuerzo por la superacion. En cuanto al sentimiento en la vivencia
de la mastectomia surgié el temblor, pensamiento negativo, comprension
de la necesidad de retirar la mama y resiliencia. Las redes de apoyo fueron
evidenciadas por la familia, amigos y la fe. Se concluye que al encontrarse
con el diagnostico, muchas son las incertidumbres de la mujer, haciéndose
necesario el despertar de los profesionales de la salud en apoyar a la mujer
en el enfrentamiento de esta enfermedad.

Descriptores: Salud de la Mujer; Cancer de mama; Mastectomia;
Sentimientos.

INTRODUCAO

A partir do século XX, com a incorporagdo do Programa
Satide da Mulher ao contexto das politicas nacionais, o
Ministério da Satide (MS) passou a identificar as necessidades
das mulheres, a partir do perfil populacional desta clientela.
As politicas de atengdo a satide da mulher foram evoluindo e
passaram a incorporar parte da populagdo feminina pouco
perceptivel, bem como a incluir as problematicas emergentes
que afetam a satide, com vistas a promoc¢do da melhoria das
condigoes de vida e saude das mulheres brasileiras, buscando
fortalecer a qualifica¢do e a humanizagio da integralidade
a saude da mulher, sem discriminagdo de qualquer espécie
no Sistema Unico de Satde (SUS).!

O fato ¢ que a saude da mulher é um tema que vem
ganhando muito espago no decorrer do tempo devido ao
crescimento significativo de doengas especificas deste publico,
como o cancer de mama.

No Brasil foram estimados 57.960 novos casos para o ano
de 2016. Entre 2009 e 2014 o niimero de casos da doenga
aumentou 13,4%, representando uma taxa de aumento de
2% ao ano. Esse tipo de cancer é a maior causa de mortes por
cancer nas mulheres em todo o mundo, com aproximadamente
522 mil mortes estimadas em 2012. Embora esse tipo de
cancer seja considerado relativamente de bom progndstico,
se diagnosticado e tratado oportunamente, as taxas de
mortalidade no Brasil continuam elevadas, totalizando14
obitos a cada 100 mil mulheres.?

A palavra cancer, por si s6, representa uma palavra de
sofrimento, uma doenca devastadora, e na maioria das
vezes, ao receber o diagndstico, pensa-se em morte. Diante
do diagnostico do cAncer de mama, geralmente desponta a
necessidade da mastectomia, que costuma causar impacto,
podendo abalar a autoestima das mulheres.

Ao vivenciar a experiéncia de ser submetida & mastectomia,
amulher inicia uma longa e nova trajetdria em sua vida, que vai
desde a aceitacdo da doenga até a readaptagdo e aos ajustamentos
psicossociais, pois o cdncer de mama provoca uma condi¢do
de vulnerabilidade e perdas emocionais consideraveis.?

A mastectomia é considerada uma cirurgia mutiladora,
que impde as mulheres limitages funcionais, principalmente
nas atividades didrias. Ainda, os seios simbolizam a
maternidade e a sensualidade feminina, o que revela o
temor das mulheres em perdé-los.* A retirada da mama
frequentemente gera uma repercussio negativa para a
mulher, principalmente no que se refere a sua autoimagem
corporal, implicando também em possiveis comportamentos
de isolamento devido a tristeza pela mutilagdo, vergonha e
receio do preconceito das outras pessoas.’

A mastectomia, quando associada a quimioterapia,
torna-se ainda mais agravante em decorréncia dos efeitos
colaterais, especialmente a queda de cabelo, podendo
evidenciar respostas ineficazes que se refletem em medo,
depressao, angustia e tristeza.® Uma caracteristica preocupante
comum as mulheres diagnosticadas com cAncer de mama éa
questdo da estética, a preocupagao com a beleza fisica, podendo
ter um significado mais amplo. O sentir-se bonita faz com que
amulher se sinta aparentemente bem e, consequentemente,
disponha de uma melhor qualidade de vida.”

Nesse contexto, surge este artigo com o objetivo de
conhecer os sentimentos das mulheres mastectomizadas
diante do diagnoéstico do cancer de mama e da necessidade
da mastectomia, identificando sua rede de apoio no
enfrentamento da doenca.

METODO

Trata-se de um estudo exploratério, descritivo, com
abordagem qualitativa, que integra parte de um projeto de
pesquisa do curso de enfermagem, da Universidade Federal
da Fronteira Sul.

O local de pesquisa foi o municipio de Chapecd/SC,
considerado a capital do oeste catarinense. Participaram do
estudo dez mulheres mastectomizadas e contou-se com o
apoio dos Agentes Comunitarios de Satde (ACS) do referido
municipio, para identificar as participantes da pesquisa e
suas residéncias.

O critério de escolha das participantes foi o de terem
realizado mastectomia até dezembro de 2016, pois a coleta dos
dados foi realizada durante o primeiro semestre de 2017, além
de serem residentes no municipio supracitado. A entrevista
aconteceu na propria casa das participantes do estudo, de
forma pré-agendada, a fim de haver um momento disponivel
e propicio, buscando nio atrapalhar seus afazeres.

A coleta de dados ocorreu por meio de um roteiro
contendo questdes semiestruturadas, envolvendo dados sobre
o perfll e os sentimentos ao serem diagnosticadas com a
doencga e a necessidade de realizar a mastectomia, bem como
sobre a rede de apoio durante todo o processo.

Para manter o sigilo das participantes, optou-se denomina-
las pelo nome de princesas da Disney, lembrando que existem
diversas histdrias das princesas, assim como existem muitas
histérias de mulheres que vivenciam a mastectomia, tendo
um mesmo pano de fundo, mas que difere a experiéncia para
cada mulher, pois cada ser é singular.

Os dados foram organizados e analisados, conforme
analise de conteido de Bardin,® sendo um conjunto de
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técnicas de andlise das comunicag¢des, com intuito de obter,
por procedimentos sistemadticos e objetivos de descri¢ao do
conteudo das mensagens, a inferéncia de conhecimentos
relativos as condi¢des de producdo/recepgdo (variaveis
inferidas) destas mensagens.

A primeira etapa constituiu-se da pré-analise, em que foi
realizada a leitura flutuante dos dados obtidos nas entrevistas,
construgio de tabela com os dados coletados, escolhendo
documentos para a constitui¢do dos dados tidos em conta para
serem submetidos aos procedimentos analiticos. No segundo
momento, realizou-se a exploragdo do material de andlise, com
a organizac¢do dos dados, surgindo trés categorias: “desvelando
os sentimentos diante da noticia do cancer de mama”; “terei
que fazer mastectomia, e agora?” e “a importancia do apoio
na vivéncia do cancer e da mastectomia”

Este estudo seguiu a Resolugao CNS/MS n° 466/12, que
regulamenta as pesquisas envolvendo seres humanos e foi
aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal da
Fronteira Sul, Parecer n° 1.992.802.

RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo contou com a participagdo de dez mulheres
mastectomizadas, com faixa etdria entre 33 e 78 anos. O tempo
de realizagdo da mastectomia variou entre 24 a um ano atras.
No entanto, todos os relatos, mesmo daquelas mulheres que ja
realizaram a cirurgia ha anos, foram intensamente expressos,
como se tivessem realizado a mastectomia ha pouco tempo,
chamando a atengéo das pesquisadoras envolvidas no processo.

Desvelando os sentimentos diante da noticia
do cincer de mama

O momento do diagnéstico de cancer de mama ¢
extremamente delicado e doloroso. Intimeros sentimentos
invadem a mulher, como estresse psicolégico, perda da
autoestima, ansiedade, culpa, medo, depressio, desespero e
incerteza ao deparar-se com uma ameaga ao futuro.’ Portanto,
o cancer nao pode ser considerado somente como uma doenga
clinica, pois ele acomete a vida do individuo nos 4mbitos
bioldgico, psicologico e social.'®

A palavra cincer associa-se a um estigma muito forte,
a morte," assim, ao serem diagnosticadas com cancer de
mama, as mulheres deparam-se com uma série de conflitos
emocionais, em que a morte e a perda da mama representam
uma ameaga constante para ela e para sua familia também.

O choque emocional diante do diagnoéstico, sentimento
relatado em diversos estudos,'>*!* também foi identificado
na maioria das participantes dessa pesquisa:

[...] primeiro foi um choque [...] eu ndo acreditava [...]
(Cinderela)

[...] eu me apavorei [...] parecia que aquele dia assim, saiu
o chdo de baixo da gente, foi muito assustador [...] mas foi
muito..., é muito triste. (Rapunzel)

[...] eu perdi o chio [...] eu achei que podia acontecer com
qualquer um, menos comigo. (Bela)

Embora o cAncer de mama tenha um bom prognostico,
a partir da evolugao da tecnologia e a da diversidade de
tratamentos,” esse abalo emocional é inevitavel diante do
diagnostico.'” O medo ¢ ativado por situagdes potencialmente
ameagadoras ou perigos reais'” e descobrir-se com cancer,
considerado uma ameaga a vida, intensifica o desespero e
medo da morte, tornando esses os sentimentos mais presentes
nos usudrios e suas familias."”” O medo da morte foi relatado
em diversas falas:

[...] naquele momento vocé ndo sabe se vai melhorar ou
se vocé vai morrer porque cdncer é uma palavra pesada

[...] (Rapunzel)

[...] eu achei que ia morrer, primeira coisa que vem é morrer
[...] era um sentimento de morrer na verdade, nio sabia
o que fazer. (Bela)

[...] eu tinha certeza que eu ia morrer... (Alice)

De acordo com a literatura, no momento do diagnoéstico, a
preocupagio principal das pessoas é com a sua sobrevivéncia,
manter-se viva é considerado mais importante do que a perda
da mama, e somente depois de distanciada a possibilidade
de morte a mulher preocupa-se com a excisio da mama
e suas consequéncias. Nesse sentido, sdo destacados dois
momentos marcantes pelas mulheres acometidas pela
doenca. O primeiro representado pela descoberta do cincer,
o diagnostico e o tratamento e o segundo momento, apds
o procedimento cirurgico em que a mulher supera o medo
da morte, retoma sua rotina, seus relacionamentos sociais,
atividades de lazer, trabalho e familia. Nesse momento, a
mulher depara-se com a realidade, surgem as preocupagdes
relacionadas ao seu corpo, entéo ela reavalia e reelabora suas
potencialidades e formas de relacionar-se com seu proprio
corpo e com os outros."?

Existem aspectos que influenciam a reagdo frente a
situagdo do diagnodstico do cancer de mama, portanto as
particularidades e o momento em que essa mulher se encontra
em sua vida, bem como sua histdria de vida, contexto social,
econdmico e familiar devem ser considerados.”® Nesse
sentido, além do choque e do medo da morte, constatou-se
sentimentos positivos, de for¢a e de esperanga, na perspectiva
de superar a doenga:

[...] com aquele pensamento que o cancer ndo tinha cura
e depois eu fui vendo que ndo, que se eu lutasse eu tinha
uma chance, e foi indo [...] (Alice).

[...]JEu ndo me desesperei [...] eu s6 pedi que Deus me
deixasse porque eu tinha dois filhos, [...] eu tinha que pensar
em viver e dai toquei a vida [...] (Wendy).

Outro fator observado foi a comogdo e a riqueza de
detalhes descritos durante as entrevistas, a exemplo de como
se sentiram naquele momento, se estavam acompanhadas, as
palavras do médico, como estava o dia, o clima e a roupa que
vestiam quando receberam o diagndstico, como um momento
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marcado profundamente, como um divisor de aguas em suas
vidas e que ficara guardado para sempre em suas memdrias.

A partir do dia da revelagiao do diagndstico, surge a
necessidade de realizar o tratamento, lutar pela sobrevivéncia
e contra a doenca, sendo algo extremamente doloroso,
vivenciado por diversos medos e incertezas quanto ao futuro
e que causam transformacédo na vida das mulheres.

Muitas mulheres, embora clinicamente curadas, nao
conseguem superar os sentimentos e as consequéncias
trazidas pela doenca e pela cirurgia, enquanto que outras
percebem a experiéncia vivenciada positivamente, passando
a reconhecer, valorizar e agradecer a vida e a satde, com o
desejo de superar a doenga, num grande exemplo de forga,
seguranca e inspiragao.'s

Terei que fazer mastectomia, e agora?

No trilhar da vida, as participantes do estudo ficaram
sabendo que teriam que realizar a mastectomia e o sentimento
foi diferente para cada mulher, desde a compreensao que
seria o melhor para a sua doenga, até o abalo pela retirada
da mama.

As mudangas e as dificuldades originadas pela doenga e
pelo tratamento implicam adaptagdes e ajustes, tanto fisicos
quanto emocionais, possibilitando o conhecimento de diversos
sentimentos:"’

[...] nunca ninguém me viu chorar porque tirei a mama,
nunca me desesperei. Eu tinha que ser forte por causa dos
meus filhos, eles sim se desesperaram [...] (Wendy).

O relato de Wendy mostra que ela nao se deixou abalar por
ter que realizar mastectomia, para demostrar apoio aos filhos,
sendo algo desafiador e resiliente. Demonstrar tranquilidade
pode ser uma estratégia de fuga da realidade ou uma forma
de expor que a aflicio ndo traria nenhum beneficio a nova
condicio, sendo reflexo do estado de resiliéncia.'®

Algumas mulheres mastectomizadas demonstraram
compreensio diante da realizacao da mastectomia:

[...] eu penso que Deus me deixasse a saiide daqui pra

frente [...] (Jasmin)

Nio teve problema nenhum, eu ndo me importo, eu queria
era ficar sem o tumor e a doenga. (Branca de Neve).

O diagndstico de cancer de mama é mais aterrorizante do
que a perda da mama, levando-as a sentirem a necessidade de
retirar o tumor o mais rapido possivel. Embora a mastectomia
represente um momento de significativa ansiedade para a
mulher, a0 mesmo tempo, simboliza a possibilidade de cura.”

Durante toda a experiéncia com o cincer, os sentimentos
femininos oscilam constantemente, desorganizando o
universo da mulher. Sentimentos como incertezas em relagao
a vida, possibilidade de cura e o abatimento sdo facilmente
identificados nos depoimentos:'” “Eu senti uma coisa assim
quando fui tomar banho, me perguntei, como fiquei assim,
tao diferente? [...]” (Jasmin).

As mudangas refletem diretamente na autoimagem e na
autoestima da mulher, principalmente por provocarem o
surgimento de caracteristicas fisicas que divergem daquelas
impostas como padrdes de beleza definidos pela sociedade,
incidindo sobre a capacidade da mulher para reconhecer o
seu corpo e o seu eu.”

Na caminhada da pesquisa, também despontou o
sentimento negativo frente a necessidade da mastectomia:
“[...] eu tinha 0 pensamento negativo, eu ndo tinha pensamento
bom. (Alice).

O cancer de mama é uma doenga que carrega um estigma
que gera forte repercussdo psicologica, o que favorece a
queda da autoestima da mulher, podendo até dificultar seu
tratamento e trazer uma diversidade de sentimentos negativos,
como medo, ansiedade, angustia e sobrecarga emocional.
A mulher acaba ficando vulneravel diante desta situaciao
de estresse, o que contribui para um desequilibrio nos seus
aspectos sociais, bioldgicos e subjetivos.?

A mastectomia quebra a unidade do corpo feminino, sendo
necessario repensa-lo como o mesmo e um novo corpo, no
sentido de possibilitar a melhoria das relacdes com os outros.
Logo, a equipe de saude deve estar preparada no sentido
de se dispor a escuta e ao aconselhamento, principalmente
voltado a perda da mama e as repercussdes psicologicas.'s

A percepcdo que a mulher portadora de diagndstico
de cincer de mama tem de si pode ser entendida como
reformula¢do e reconstru¢do de uma nova identidade,
ressignificando sua vida presente e futura. Uma vez que
passam a conviver com uma doenca estigmatizante, viver
com sentimentos negativos e enfrentar o tratamento e
suas consequéncias, ficam com marcas de inseguranca,
incertezas, angustias.*

E inquestionavel a diversidade de sentimentos em uma
mulher que descobre o cAncer de mama e que enfrentara uma
mastectomia. Sentimentos como o medo, a inseguranga, a
culpa, entre outros, muito possivelmente irdo surgir e cabe
aos profissionais da satide estarem preparados e sensiveis para
reconhecé-los, de modo a ajuda-la a enfrentar sua realidade
da maneira mais corajosa possivel.”

A importéncia do apoio na vivéncia do cancer
e mastectomia

Geralmente a motivagao para o enfrentamento da doenga
e o tratamento estd relacionada com o apoio recebido nesse
periodo, seja da familia, dos filhos, do marido, dos amigos,
da fé em Deus, da religiosidade ou da espiritualidade, sdo
fatores que encorajam as mulheres, tornando-as fortes e
seguras nesse momento.'

A vpartir do diagndstico de cancer de mama, outras
vivéncias vdo se desencadeando na vida da mulher, como a
aceitagdo do tratamento, o enfrentamento dos efeitos adversos
relativos aos medicamentos, a mastectomia, a reabilitacao
pessoal e a readaptagdo a uma nova forma de realizar tarefas
antes desempenhadas com facilidade. Nessa perspectiva, o
apoio da familia surge como um importante suporte para
as mulheres vivenciarem todo esse processo com um pouco
mais de tranquilidade e confianca:
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Tive muito apoio da familia, das minhas irmads,
principalmente de uma que é mais minha companheira,
[...] ela me apoiou muito, muito, muitol...] (Wendy).

[...] mas eu contei muito com a familia, parentes [...]
(Rapunzel)

Quem mais me apoiou foi minha mde, mas a minha filha,
me ajudou muito. (Bela).

O apoio familiar destaca-se no que diz respeito ao
enfrentamento das angustias, incertezas, misto de sentimentos
e dificuldades expressos por mulheres que passaram por este
processo.'>?*2 Nesse sentido, a cumplicidade e o .apoio
prestados pelos companheiros dessas princesas se mostraram
de forma muito positiva. Um casamento bem estruturado
fornece apoio social inibindo os efeitos do estresse,* como
evidenciado nos relatos de algumas mulheres:

Além de marido, ele foi companheiro, foi amigo, foi tudo.
Eu sempre digo: se eu me queixar, eu fago pecado. (Branca
de Neve).

[...] meu marido, ele é uma pessoa muito maravilhosa, e
me acompanhou em tudo. (Rapunzel).

[...] meu marido, ele me apoiou bastante [...] (Alice).

Por outro lado, um relacionamento conjugal deficiente,
a perda de um parceiro ou mesmo o fato de estar descasado
pode causar um aumento no estresse, tendo efeitos prejudiciais
ao bom funcionamento organico.* A falta de apoio por parte
do marido foi evidenciada na fala de algumas participantes
do estudo, que com tristeza, relataram:

[...] eu perdi meu marido, ele ndo aguentou o baque da
doenga. (Bela).

[...] 0 marido quando ele soube que eu ia tirar o seio [...]
“me jogou para as cobras”, dai me abandonou (Tiana).

O conjuge, os filhos e os pais sdo os individuos que
geralmente sofrem mais e passam por momentos de muita
angustia, no momento do diagnostico e mesmo durante e apos
o tratamento." E quando o apoio ndo é evidenciado por parte
do marido e ou do companheiro o sentimento de lamentacio
é expresso nas falas, como supra posto. A falta de apoio do
marido nesses momentos de doenca é considerada como forte
agressao a mulher, afetando sua autoestima, nesse momento
em que necessita ser aceita, compreendida e acariciada.”

Outra fonte de apoio, destacado pelas mulheres na vivéncia
da mastectomia, foi a questdo espiritual:

[...] Deus me deu mais uma chance [...] (Cinderela).

[...] eu acredito neste Deus, porque acho que foi o que me
salvou (Bela).

S6 pedi que Deus me deixasse porque eu tinha dois filhos,
e a recém eles tinham perdido o pai [...] (Wendy).

[...] mas com a fé em Deus vamos batalhar. (Ariel).

O sofrimento da patologia provoca o retorno interior para
Deus seja pela primeira vez, ou até uma aproximac¢do mais
frequente e intensa do que antes.' A religido/espiritualidade
constitui um importante apoio para as mulheres no
enfrentamento da doenca e na manutengio e recuperagao
da saude.’

Em relagio aos amigos, estudos demonstram®> que
os relacionamentos mais consolidados permanecem e se
fortalecem com o advento do céncer, proporcionando bem-
estar @ mulher e a familia. Neste sentido, poder contar com
os amigos é fundamental e visto de forma muito positiva:

[...] eu ndo imaginava quantos amigos eu tinha. (Cinderela).

[...] os amigos, chegados assim, [...] eu tinha amigos.
(Rapunzel).

O apoio fornecido por familia e amigos é essencial na
superagido de conflitos como medo, confusio, ansiedade e
depressdo e pode propiciar a princesa formas opcionais de
viver, mesmo com as limitagdes que o tratamento impde.
Sendo assim, a rede de apoio formada essencialmente pela
familia e pelos amigos contribui de forma muito positiva
para o enfrentamento das situagdes vivenciadas e as ajuda
a desenvolverem habilidades para dominar situagdes de
estresse e adaptar-se de maneira positiva e segura a sua
nova condi¢do."”

Durante todo o processo de diagnéstico, tratamento e
recuperacao, muitas mudangas aconteceram na vida das
princesas, mas em geral, todas puderam contar com algum
tipo de apoio, sejam familiares, amigos, companheiros e a fé,
recebendo suporte emocional, incentivo e for¢a para encarar
a luta contra a doenga.

No decorrer das entrevistas, percebeu-se que a equipe de
satide ndo foi comentada como forma de apoio. A equipe de
saude, particularmente a equipe de enfermagem, possui papel
fundamental como educadora e apoiadora dessas princesas.
A enfermagem como cuidadora deve auxiliar, orientar, ouvir
e dialogar com as usuarias neste momento de ressignificagdes
de valores e de sentimentos negativos. Ainda, proporcionar a
familia momentos de didlogo, explicando e esclarecendo suas
duvidas, tornando-a aliada no tratamento,'® considerando o
quéo essencial é, para essas mulheres, serem apoiadas pelos
entes queridos.

Nessa perspectiva, identificou-se que a equipe de
enfermagem poderia aprimorar seu papel de cuidar das pessoas
nas diversas fases de vida, neste caso, no processo de doenga,
tratamento, recuperacdo e reabilitacio dessas princesas.
Portanto, torna-se urgente uma atuacao comprometida e
competente da enfermagem, priorizando o atendimento
integral e humanizado." Assim, salienta-se a importancia
de estudos como este que aproximam académicos da realidade
vivenciada pelos usuarios do SUS, com vistas a instiga-los a
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refletir criticamente e buscar estratégias para que transformem
essa realidade, em prol da melhor qualidade na assisténcia ao
usudrio, bem como de incluir sua familia e acompanhantes
no processo de cuidar.

CONCLUSAO

Ao receber o diagnostico de cAncer de mama, as mulheres
sdo inundadas por diversos sentimentos, relacionados a
incerteza quanto ao seu futuro. Se vdo ou ndo melhorar,
como a familia vai reagir, e com quem poderdo contar. As
reagoes frente ao diagndstico acontecem de maneira singular,
mas de forma geral, a principio, geram muito medo.

Diante da necessidade da realizagio da mastectomia,
inicia-se uma nova etapa na vida das mulheres, com
preocupagdes relacionadas a autoimagem e as adaptagoes
necessarias a nova condigéo estabelecida. Junto a isso, elas
precisam encarar a dor, as reagdes consequentes do tratamento
e por vezes, o abandono.

Nesse momento, revela-se a importincia do apoio prestado
por familia, companheiros, amigos e fé, evidenciando a
forte emo¢do das princesas ao relembrarem os momentos
vivenciados, as dificuldades, as supera¢des e como alguns lagos
se fortaleceram, enquanto outros se desfizeram, deixando o
processo ainda mais doloroso.

As histdrias e contos infantis geralmente terminam com o
tradicional “viveram felizes para sempre”. No entanto, na vida
real, ficou evidente que nem sempre é bem assim que ocorre,
pois algumas mulheres deste estudo nao puderam contar com
seus “principes encantados” para apoid-las no caminho do
diagndstico até a reabilitagdo do cancer de mama, enquanto
que outras, mesmo apos a dificil trajetdria, se consideram
felizes e agradecidas pelas vitorias alcancadas. A resiliéncia
desponta na vida das mulheres que vivenciam o céncer de
mama e cada uma, a sua maneira, segue sua vida em busca
de ser feliz.

O apoio por parte da equipe de saude néo foi evidenciado
na pesquisa, o que leva a refletir sobre a necessidade de
despertar um maior interesse por parte destes profissionais
em relacdo ao cuidado prestado a mulheres que vivenciam
o cancer de mama e a mastectomia, por se tratar de um
momento delicado e cheio de incertezas e adaptagdes.
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