REVISTA ONLINE DE PESQUISA

CUIDADO E FUNDAMENTAL

UniversiDADE FEDERAL DO EsTADO DO Rio DE JANEIRO « EscoLA DE ENFERMAGEM ALFREDO PiNTO

PESQUISA DOI: 10.9789/2175-5361.rpcfo.v12.7030

REDE DE APOIO SOCIAL A MULHER COM CANCER DE MAMA

Social support network of women with breast cancer

Red de apoyo social a la mujer con cancer de mama

Gabriela de Souza Vargas', Carla Lizandra de Lima Ferreira’, Crischima Lunardi Vacht’, Carla da Silveira Dornelles,
Vanessa do Nascimento Silveira®, Adriana DallAsta Pereira®

Como citar este artigo:

Vargas GS, Ferreira CLL, Vacht CL Dornelles CL, Silveira VN, Pereira AD. Rede de apoio social a mulher
com céncer de mama. Rev Fun Care Online. 2020 jan/dez; 12:73-78. DOI: http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.
rpcfo.v12.7030.

RESUMO

Objetivo: conhecer a rede de apoio social a mulher com cancer de mama, participante de um grupo de
apoio do Rio Grande do Sul. Método: estudo qualitativo, exploratorio, descritivo, com mulheres de um
grupo de apoio. A analise dos dados, conforme Minayo, resultou em quatro tematicas: familia e amigos como
provedores da rede de apoio social; grupos terapéuticos no contexto da rede de apoio; equipe de satde
como integrantes da rede de apoio; religiosidade, fé e espiritualidade integram a rede de apoio social para
alivio do sofrimento. Resultados: o apoio social é necessario durante o tratamento, para enfrentamento da
patologia e recuperacao da mulher. Revela-se que familia, vizinho, amigos e grupo fazem parte da rede
da mulher que vivencia o cdncer. Conclusao: prover o apoio social é parte do cuidado integral do enfermeiro
e reconhecer as necessidades da mulher é importante para o planejamento de enfermagem.

Descritores: Apoio social; Enfermagem; Cuidados de enfermagem; Ensino; Neoplasias da mama.

ABSTRACT

Objective: the study’s purpose has been to know the social support network for breast cancer-bearing women, who were participating in
a support group from the Rio Grande do Sul State. Method: it is a descriptive-exploratory study with a qualitative approach, which was
performed by the participation of women from a support group. The data analysis carried out according to the technique of Thematic
Analysis of Minayo resulted in four themes, as follows: family and friends as social support network providers; therapeutic groups in the
support network framework; healthcare team as members of the support network; religiosity, faith and spirituality as part of the social
support network to relieve suffering. Results: social support is needed during treatment, both for coping with the pathology and for
women to recover from it. The results have shown that families, friends, neighbors and the group are all parts of the women network,
who is experiencing cancer. Conclusion: providing social support is part of the comprehensive care given by nurses, so recognizing the
women’s needs is important to plan nursing care.

Descriptors: Social support; Nursing; Nursing care; Education; Breast neoplasms.
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RESUMEN

Objetivo: conocer la red de apoyo social a la mujer con cancer de mama,
integrante de grupo de apoyo de Rio Grande do Sul. Método: estudio
cualitativo, exploratorio, descriptivo, realizado con mujeres de un grupo
de apoyo. El andlisis de datos, conforme Minayo, determiné cuatro
tematicas: familia y amigos como proveedores de red de apoyo social;
grupos terapéuticos en el contexto de red de apoyo; equipo de salud como
integrante de red de apoyo; religiosidad, fe y espiritualidad integrando
red de apoyo social para mitigacion del sufrimiento. Resultados: el apoyo
social es necesario durante el tratamiento, para afrontar la patologia y la
recuperacion de la mujer. La familia, vecinos, amigos y grupo forman parte
de la red de la mujer que experimenta un cancer. Conclusién: proveer
apoyo social forma parte del cuidado integral del enfermero, y reconocer las
necesidades de la mujer es importante para la planificacion de enfermeria.
Descriptores: Apoyo social; Enfermeria; Cuidado de enfermeria;
Educacion; Neoplasias de la mama.

INTRODUCAO

O cancer de mama feminino é o tipo de neoplasia que
mais acomete as mulheres no mundo, tanto em paises em
desenvolvimento quanto em desenvolvidos. Ele representa a
major causa mundial de morte por cAncer nas mulheres, com
cerca de 14.388 mortes em 2013, sendo 181 homens e 14.206
mulheres. No Brasil, as taxas de mortalidade, por cancer de
mama continuam elevadas, provavelmente porque a doenga
ainda ¢ diagnosticada em estdgios avancados e sua incidéncia
cresce rapida e progressivamente acima dos 35 anos de idade,
e raramente abaixo dessa faixa etdria. Ainda, para o ano de
2016, sdo esperados 57.960 casos novos de cancer de mama.'

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer,? o Rio
Grande do Sul é o segundo estado brasileiro com maior
incidéncia dessa neoplasia, sendo estimados cerca de 74,30
casos a cada 100 mil mulheres.

O céncer de mama feminino é motivo de intenso
sofrimento, ja que a cirurgia mutila o rgdo que simboliza
feminilidade, sexualidade e maternidade. Desde o momento
do diagnostico, as mulheres acometidas pelo cAncer de mama
experienciam sentimentos negativos, como ansiedade,
medo, depressdo, angustia e desespero; contudo, ha aquelas
que passam por um periodo chamado processo de negacéo
da doenga. As que passam por este processo, geralmente,
na fase inicial da doenca, o progndstico de cancer, negam a
enfermidade, de modo a recusar, parcial ou totalmente,
a percepg¢do do fato de estarem doentes.?

Ao vivenciar o diagndstico de cincer e a experiéncia de
ser submetida a mastectomia, a mulher inicia uma longa e
nova trajetdria em sua vida, que vai desde a aceitagdo da
doenga até a readaptacdo e os ajustamentos psicossociais, pois
o cancer de mama provoca uma condi¢éo de vulnerabilidade
e de perdas emocionais consideraveis. Esse fato traz grandes
e significativas alteragdes no cotidiano da mulher, cuja
incerteza quanto ao futuro somam-se ao desespero e ao
medo de morrer.*

Nesse sentido, a rede de apoio social representa o elo de
relacionamentos sociais que cada um mantém, incluindo
relacionamentos mais préximos (tais como familiares e
amigos intimos) e relacionamentos mais formais (outros

individuos e grupos). Apesar de ser muito estudado, nido
ha consenso entre pesquisadores a respeito do conceito de
apoio social. Uma forma de se explicar o apoio social ¢ como
sendo uma fungio das redes sociais. E considerado a principal
fungdo e, também, o promotor da constru¢io das redes.’

A rede de apoio social pode ser entendida como um
conjunto de conexdes ou vinculos significativos de que
fazem parte as pessoas que interagem regularmente com a
pessoa com céncer, podendo ser os familiares, os vizinhos,
0s amigos, os profissionais de satde, os colegas de trabalho.®
Assim, essa rede, por meio de seus diversos componentes
e vinculos estabelecidos, faz intersec¢do com outras redes,
influenciando e sofrendo influéncia delas.

Ainda, o apoio social pode ser visto como um processo
de interagdo entre pessoas ou grupos de pessoas, que, pelo
contato sistemdtico, estabelecem vinculos de amizade e de
informagcéo, recebendo apoio material, emocional, afetivo, o
que contribui para o bem-estar reciproco e constrdi fatores
positivos na preven¢do e manutengdo da satude.”

A relagdo entre apoio social e cdncer de mama tem
sido apontada como importante estratégia na adaptacdo a
doenga, pois a rede de apoio social é considerada um fator
protetor e recuperador da saude da mulher com cancer, ja
que a impede de desistir de lidar com as diferentes fases
do tratamento e permite que o enfrentamento da doenca
seja mais positivo.! O apoio social provoca efeito direto
sobre o bem-estar, promovendo a melhoria dos aspectos
psicoemocionais de individuos no processo satide-doenca.
Esse apoio compreende o suporte emocional, material ou
instrumental, e educacional ou informativo. Nesse contexto,
a mulher com cincer de mama, diante da fragilidade ao
sentir-se desamparada, necessita do apoio e da valoriza¢do
das redes sociais.

O apoio social pode ser definido, também, como a
qualidade com que as relagdes interpessoais atendem a
determinadas necessidades. Concomitantemente a isso,
o apoio percebido tem sido relacionado ao bem-estar
psicoldgico, ao grau de satisfagdo com a vida, a autoestima
e a baixa ocorréncia de ansiedade.* Assim, entende-se que
este é baseado na reciprocidade de ajuda entre os individuos,
grupos e instituigoes.

Considerando os aspectos mencionados, elaborou-se
como questao-pesquisa do estudo: qual a dindmica da rede de
apoio social da mulher com diagnoéstico de cancer de mama?
O presente estudo teve como objetivo conhecer a rede de
apoio social @ mulher com cincer de mama participante
de um grupo de apoio no interior do Rio Grande do Sul.

METODOS

Trata-se de estudo qualitativo, do tipo exploratério,
descritivo, realizado no periodo de agosto de 2015 a julho
de 2016, ap6s a aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Universitario Franciscano de Santa Maria/RS,
sob CAAE n. 54430916.0.0000.5306, nimero de aprovagdo
da pesquisa 1.508.031, e conforme Resolugdo n. 466/2012,
de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de
Saude (CNS).
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As participantes do estudo foram mulheres integrantes
de um grupo de apoio a mulheres com céncer de mama.
O grupo foi formado em 2009, por uma enfermeira, com
a participagdo de mulheres com diagnéstico de cincer de
mama e/ou mastectomia. Os encontros sdo realizados
quinzenalmente e abertos & comunidade. A escolha das
participantes foi guiada pelos seguintes critérios de incluséo:
mulheres que participam do grupo ha mais de seis meses,
com histérico e diagnéstico de cancer de mama, maiores
de 18 anos e que aceitaram participar da pesquisa. Foram
excluidas mulheres com tempo inferior de seis meses de
participa¢do no grupo, menores de 18 anos e aquelas que,
por motivo do tratamento ou complica¢des da doenga, nao
tiveram condi¢des de responder/participar da pesquisa.
Participaram desse estudo seis mulheres, entre 37 e 62
anos de idade.

As participantes do estudo foram identificadas com a
letra M, que significa mulher, seguida de numero arabico
conforme a ordem das entrevistas (M1, M2 e assim
sucessivamente). Apos obtengdo do consentimento para
participacdo, foram realizadas entrevistas semiestruturadas
com as participantes. As questdes motivadoras da entrevista
foram: Quando vocé descobriu que estava com cancer?
Qual foi a primeira pessoa para que vocé contou o diagndstico?
Vocé estava sozinha quando o médico lhe informou sobre
a doenga? Quais sdo as pessoas que mais a ajudam durante
o tratamento do cancer?

As entrevistas foram realizadas no domicilio das mulheres,
a fim de oportunizar um ambiente acolhedor, em horario
combinado, gravadas, transcritas, interpretadas e analisadas
por meio de anélise tematica de Minayo.®

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados foram organizados em quatro tematicas: familia
e amigos como provedores da rede de apoio social; grupos
terapéuticos no contexto da rede de apoio social; equipe de
saude como integrantes da rede de apoio social; religiosidade,
fé e espiritualidade integram a rede de apoio social para alivio
do sofrimento.

Familia e amigos como provedores da rede de
apoio social

A revelagdo do diagnoéstico para a mulher com cancer
de mama é uma pratica realizada pelo profissional médico,
e esta, ao receber o diagnostico, vivencia a sensagao de estar
com céncer (sensagdo de medo, angustia e questionamentos).

[...] a gente fica meio assim...tu pensa, por que eu? Por
que pra mim isso? Porque eu sempre procurei ajudar todo
mundo [...]. (M1)

Na hora eu me abalei porque eu estava sozinha, liguei para
minha amiga e ela voltou... nunca aceitei como se fosse um
cdncer, como qualquer outra coisa que apareceu |...]. (M3)

O descobrimento do cancer pela mulher lhe causa
sofrimento. Nesse processo de sofrimento e impacto ao
receber o diagndstico, a mulher busca a familia e os amigos
como primeiros representantes dessa rede de apoio social.
Nas falas das mulheres, os significantes que mais apareceram
foram o marido, os filhos e os amigos.

A familia vai além do tratamento e da cura. E ela quem
oferece o apoio afetivo e é cuidadora, como seguem as falas:

Ele é meu porto seguro, meu companheirdo, nio me
abandonou nunca, nunca, nunca...largou o emprego dele,
tudo pra vir embora, pra me acompanhar [...]. (M6)

No que tange aos amigos, enfatizam a importancia em
suas vidas:

Ela me transmite confianga, tranquilidade, agilidade, é
uma pessoa que me deixa animada pra agit, sabe, que dd
forga [...]. (M5)

[...] amigos se tornam familia. (M6)

Grupos terapéuticos no contexto da rede de
apoio social

O isolamento social e a vergonha frente a mutilagao podem
ser minimizados e compartilhados ao dividir os anseios em
grupos de autoajuda. O grupo de apoio ¢ visto como um
lugar de socializa¢do. No grupo, existe a criagdo de vinculos,
e ele serve como ferramenta educativa e parte integrante da
rede assistencial. Além disso, as mulheres sinalizam que o
grupo se tornou uma familia. O grupo causa encorajamento
na mulher, pois a motiva a ajudar os outros, que também
precisam de cuidado, demonstrado nas falas abaixo:

Foi criado um grupo aqui na cidade, de apoio as mulheres
que tinham cdncer de mama, e me convidaram pra
participar e eu fiquei muito feliz, porque eu cheguei ld
e vi que o que eu passava, tinham outras mulheres que
também passavam, talvez bem mais corajosas do que eu,
que eu passei a admirar, porque elas partilhavam aquilo
com naturalidade...eu comecei a participar do grupo e me
senti muito bem acolhida e como eu ndo fazia terapia
com ninguém, eu acho que saturei os ouvidos de quem
iald [...]. (M2)

O grupo contribuiu muito na parte do voluntariado...agora eu

fago parte do Conselho Municipal do Idoso...ontem passei todo
dia no asilo...eu ndo paro, o lar dos meninos e das meninas...
onde tem um, alguém ajudando, ld estou eu [...]. (M4)

E importante a pessoa ter o apoio, o apoio da familia, dos
amigos, procurar os grupos de apoio... (M1)

R. pesq. cuid. fundam. online 2020 jan/dez 12: 73-78

75



ISSN 2175-5361
Vargas GS, Ferreira CLL, Vacht CL et al.

DOI: 10.9789/2175-5361.rpcfo.v12.7030
Rede de apoio social a mulher...

Aqui tem o grupo [...] coordenado pela enfermeira |...]
entdo esse grupo é para as pessoas que estdo passando por
cdncer ou jd enfrentaram o cancer de mama e ele se tornou
uma familia, assim a amizade, sabe? Uma dd forca pra
outra, a troca de experiéncias, e nesse grupo, que é muito
vdlido, palestras com nutricionista, com fisioterapeutas,
com psicologas [...] isso é importante até pra orientar as
pessoas. (M5)

Sendo assim, o grupo de apoio ¢ reconhecido como rede
social, pois percebeu-se no estudo que ele permite o vinculo e
interagdo entre as mulheres, a troca de vivéncias e saberes
e estimula o envolvimento social.

Equipe de saiide como integrantes da rede de
apoio social

A equipe de saude nem sempre é a principal rede de
apoio social para a mulher, como revelado no estudo, pois
ela é considerada como parte integrante para o tratamento
e resolucdo de problemas. Apesar de os familiares, amigos e
vizinhos serem considerados a primeira opgdo para ajudar
a compartilhar o diagnoéstico e contribuir na recuperacio,
a equipe de satide aparece como encorajadora para a mulher
com céncer, na adesdo ao tratamento e na esperanga de que
tudo dara certo.

Nas falas, a equipe de satde, apesar de aparecer inumeras
vezes, se resumiu em dois profissionais, a Enfermagem e o
meédico, como parte integrante do cuidado. A presenca deles
nas falas deve-se ao fato de estarem sempre presentes, a fim
de atingir o cuidado integral e de qualidade aos pacientes,
como demonstra nas seguintes falas:

As gurias da clinica sempre foram assim, timas. Entdo...
se tu tem aquele carinho, aquele apoio, tu te sente
melhor [...]. (M1)

Ele foi muito mais do que médico nesse momento,
porque ele foi um amigo, ele foi meu irmdo, ele foi
minha familia...e depois apareceu uma enfermeira muito
querida [...]. (M2)

No inicio do tratamento quem me ajudou, quem me deu
um empurrdo muito bem foi a enfermeira [...]. (M6)

Nesse sentido, a rede de apoio social, neste estudo,
enquanto equipe de satde, é a enfermagem e o médico,
porém ndo se trata de uma equipe multidisciplinar, o que se
espera para um atendimento com qualidade da rede. As falas
apresentam fortemente a presenca apenas da Enfermagem
e do médico, porém esses contribuiram para assistir as
mulheres em sua integralidade, oferecer ajuda de acordo
com as necessidades e prover meios de enfrentamento das
situacdes vivenciadas.

Religiosidade, fé e espiritualidade integram a
rede de apoio social para alivio do sofrimento

As participantes revelam o quanto a religiosidade, a
fé e a espiritualidade fazem parte da rede de apoio social.
Independentemente do tipo de religido e da crenga, ela é
percebida como fonte de energia e de forga.

Pedi pra Deus me ajudar, que eu conseguisse vencer, fiz
a cirurgia, fiz o tratamento |...] e eu acho assim, que as
pessoas tém que ter aquela forca, tem que ter aquela fé,
que vai ficar bem, acreditar em Deus. (M1)

[...] é baseado no pensamento positivo, o poder da mente,
isso ai também me ajudou muito na cura da doenga...
eu sempre achei que ia me curat, eu sempre segurei na
mdo de Deus e achava assim, eu vou me curar [...] tu se
liga a Deus. (M4)

[...] muita fé, muita oragdo...agradeco a Deus todos os
dias. (M5)

Nas falas das participantes, a fé e a espiritualidade se
revelaram como fortes apoiadores dentro dessa rede de
apoio social. Percebe-se o quanto elas estdo ligadas com a
reabilitacdo, a cura dos pacientes, a permanéncia da adesao
ao tratamento e as dificuldades, aparecendo como um pilar
de sustentabilidade.

Neste estudo, os resultados mostraram que as fases do
diagndstico e do tratamento tendem a ser as mais dificeis.
Nesse momento, as mulheres necessitam do apoio emocional
da familia, dos amigos, dos vizinhos e 0 apoio informativo da
equipe de saude.

A protecdo e o apoio da familia na satde e na doenca
reduzem o isolamento social, auxiliando as estratégias
decisorias de escolha e avaliagdo dos tratamentos. A familia,
como grupo de cooperagdo econdmica, de convivéncia,
de divisdo de responsabilidades e obrigagdes entre seus
membros, favorece o dar e receber apoio e cuidado.’

Atualmente, a familia é concebida como uma unidade
complexa, caracterizada pelas relagdes de seus membros,
dentro de um contexto peculiar. Tais relagdes se expressam
pelas influéncias interpessoais e ambientais, constituindo-se,
assim, em um complexo sistema interacional, cujos sujeitos
possuem fungdes sociais definidas. Nessa conjuntura, a familia
surge como um espago privilegiado, em que cuidados de satide
e suporte a vida podem ser oferecidos aos seus membros.
No ambito da cronicidade, tal situagio se cerca, sobretudo
na vivéncia de um cancer."

Para que a mulher consiga lidar com a situagéo, a
participagdo nos grupos de apoio é fundamental, o que facilita
as mulheres abordarem o tema cincer, receber informacoes
sobre o tratamento, melhorar a qualidade de vida e a interagao
familiar. Além disso, alivia os problemas psicossociais,

R. pesq. cuid. fundam. online 2020 jan/dez 12: 73-78

76



ISSN 2175-5361
Vargas GS, Ferreira CLL, Vacht CL et al.

DOI: 10.9789/2175-5361.rpcfo.v12.7030
Rede de apoio social a mulher...

como a raiva, a ansiedade, a depressdo e o medo da morte.
Nesse espaco, muitas mulheres compartilham suas vidas
e trocam experiéncias e vivéncias que contribuem para
que outras mulheres superem situagdes sofridas no estar
doente com cancer de mama.

Assim, ao receber o apoio, o paciente entende-se como
importante na rede social e responde de forma positiva
aos desafios, adotando comportamentos positivos, como
iniciar ou manter a¢gdes promotoras do seu bem-estar no
circulo de convivéncia e que se somam ao tratamento
proposto,'' ou seja, sendo protagonistas do seu proprio
cuidado.

Postulam-se os efeitos positivos do apoio e das redes
sociais nos comportamentos, ajustamento e gerenciamento
das doengas cronicas, nas relagdes dos adoecidos com os
servigos e profissionais de satide, na adesdo aos tratamentos,
melhora da qualidade de vida, adogdo de novos estilos de
vida e prevencdo dos riscos as doengas. O apoio social se
faz necessario a promogéo e a manuten¢ao da saude fisica
e mental.’

Dentre os aspectos fundamentais no enfrentamento da
doenca, encontram-se a fé, a espiritualidade e a filosofia de
vida de cada uma. O papel dos profissionais de saude frente a
cultura espiritual da mulher e da familia engloba uma atengio
integral e sistémica e utiliza essa cultura para incentivar o
doente na superac¢io das dificuldades. As preces, medita¢oes
e rituais ampliam o vinculo com o sagrado, permitindo
refletir a situacgdo, tornando-a maledvel, reestabelecendo
seu equilibrio."?

O enfermeiro, integrado na fala das mulheres que
vivenciam o cancer de mama nessa rede de apoio, ocupa
um lugar importante junto as pacientes no dia a dia da
trajetdria terapéutica, pois é ele quem as acolhe, avalia,
realiza procedimentos e encaminha as mulheres para a
equipe interdisciplinar. Por ser o profissional acessivel
para conversar ou esclarecer duvidas, muitas vezes, é
reconhecido como o principal elo entre os membros da
equipe de satde."

CONCLUSOES

O estudo revela que familia, vizinho, amigos e grupo
de apoio fazem parte da rede de apoio social da mulher
que vivencia o cdncer de mama. A religiosidade, a fé e a
espiritualidade sdo necessdrias para o processo de tratamento
em todas as fases de enfrentamento da doenga. No entanto,
a equipe de satide, com destaque para a enfermagem e o
médico, sdo necessarios para recuperagio, apoio a adesdo
e motivag¢ao para que consigam persistir no tratamento,
bem como para a esperanca de que tudo dara certo.

O apoio social se faz necessario durante o tratamento,
para o enfrentamento da patologia e para a recuperagdo
da doenga. E fundamental que a equipe de enfermagem
conhega quem faz parte do apoio social da mulher que
vivencia o cincer e, assim, promova e fortaleca a qualidade
de vida e bem-estar das usudrias.

Prover o apoio social é parte do cuidado integral do
enfermeiro e reconhecer as reais necessidades de apoio das
mulheres é importante para o planejamento do cuidado
e das intervenc¢des da enfermagem. Toda a rede de apoio
apresentada pela mulher com cancer de mama, desde a
familia, os amigos, grupo de apoio e equipe de satde fazem
parte do seu cuidado.

Compreende-se que a rede de apoio social apresentada
pelas mulheres é sistémica, pois é composta por elementos
que se interagem mutuamente e que formam a estrutura
das relagdes necessarias para a protegao e o fortalecimento
dessa mulher na vivéncia terapéutica de estar doente.

Percebe-se que ainda ha fragilidade nos servicos de redes
de apoio a mulheres com cancer de mama, ndo somente por
parte dos profissionais, mas do sistema de saude publico,
algo que esta em constante evolugdo, mas que precisa sofrer
modificagdes para qualificar o atendimento as usuarias.
O apoio social se faz importante no envolvimento
comunitdrio, no refor¢o a autoestima, a identidade e a
vontade de viver e no desenvolvimento da cidadania da
mulher com céncer.
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