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Cancer de mama: a mulher e os sentimentos em questao
Breast cancer: the woman and feelings in question

Cancer de mama: la mujer y los sentimientos en cuestion

Resumo: O cancer de mama é provavelmente o mais temido pelas mulheres, devido a sua alta frequéncia, e,
sobretudo, por acometer uma parte tdo valorizada do seu corpo, associada as imagens de intimidade, oferenda,
dadiva e refugio. De acordo com o Instituto Nacional do Céancer, representa a principal causa de morte entre as
mulheres. Este estudo teve como o objetivo identificar os sentimentos vivenciados pela mulher apds o diagndstico
do céncer de mama, uma doenca, quase sempre associada ao estigma de morte. Utilizou-se a revisdo de literatura
como método. As bases LILACS, SciELO, BIREME, e livros sobre a tematica foram utilizados para o processo de
coleta de dados. O estudo possibilitou compreender que a confirmacdo do diagndstico desencadeia um processo
de conflitos, ocorrendo uma mescla de sentimentos. Para uma assisténcia qualificada, portanto, os profissionais
de enfermagem devem considerar estes sentimentos dando a oportunidade para que a mulher adote uma postura
positiva, buscando recursos de fortalecimento para o seu enfrentamento.

Descritores: Cancer de Mama, Emocdes, Cuidados de Enfermagem.

Abstract: Breast cancer is probably the most feared by woman because of its high frequency, and especially
because it damages a prized part of your body, together with the images of intimacy, offering, donation and
refuge. According to National Cancer Institute, is the leading cause of death among woman. This study aimed
identify the feelings experienced by women after diagnosis of breast cancer, a disease almost always associated
with the stigma of death. We used the literature review as a method. The bases LILACS, SciELO, BIREME, and
books on the subject were used for the process of data collection. The study enabled us to understand that the
confirmation of the diagnosis triggers a process of conflict, causing a mixture of feelings. For a qualified
assistance, therefore, nursing professionals should consider these feelings by giving the opportunity for woman to
adopt a positive attitude, seeking to strengthen resources for solving them.

Descriptors: Breast Cancer, Emotions, Nursing Care.

Resumen: E/ cancer de mama es probablemente el mas temido por las mujeres debido a su alta frecuencia, y
sobre todo porque dafla una parte preciada de su cuerpo, junta con las imagenes de la intimidad, la oferta, la
donacién y el refugio. De acuerdo a Instituto Nacional del Cancer, es la causa principal de muerte entre las
mujeres. Este estudio tuvo como objetivo identificar los sentimientos que experimentan las mujeres después del
diagndstico de cancer de mama, una enfermedad casi siempre se asocia con el estigma de la muerte. Se utilizo la
revision de la literatura como método. El LILACS bases, SciELO, BIREME, y libros sobre el tema se utilizaron para
el proceso de recopilacion de datos. El estudio nos ha permitido entender que la confirmaciéon del diagndstico
desencadena un proceso de conflicto, que provoca una mezcla de sentimientos. Para una asistencia calificada, por
lo tanto, los profesionales de enfermeria deben considerar estos sentimientos, dando la oportunidad a las mujeres
a adoptar una actitud positiva, tratando de reforzar los recursos para resolverlos.

Descriptores: Céncer de Mama, Emociones, Precaucion Enfermeria.
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Introducgao

A cada ano, sdo diagnosticados mais de um milhdo
de novos casos de cancer de mama em mulheres, no
mundo. Segundo dados revelados pelo Instituto
Nacional de Cancer, o cédncer de mama é a principal
causa de morte entre as mulheres. Para o biénio
2010/2011,
49.240 novos casos de cancer de mama no Brasil, com
100.000

mulheres®. Este mal atinge frequentemente mulheres

estimativas apontam o surgimento de

risco estimado de 49 casos para cada
ap6s os 40 anos, no entanto, estima-se o aumento
mundial da sua incidéncia em mulheres mais jovens?.
O cancer é definido como um grupo de doencas que
tem como caracteristica principal, o crescimento
andémalo e desordenado das células que sofrem a
multiplicacdo e proliferacdo nos tecidos e dérgéos,
sendo o cancer de mama derivado das células epiteliais
que revestem a unidade ducto terminais do Idbulo

mamario®. Quando descoberto precocemente, a
sobrevida das mulheres tem um aumento consideravel,
tendo em vista o avancgo tecnoldgico tanto para o
diagndstico como para o tratamento. As formas mais
eficazes para a detecgdo do cancer de mama sdo o
autoexame realizado pela mulher, o exame clinico feito
pelo profissional especialista, a ultrassonografia,
utilizada junto com a mamografia, exame radioldgico
de alta precisdao, que tem a capacidade de mostrar
lesGes em fase inicial'.

de mama

O tratamento do cancer pode ser

realizado por quatro abordagens: a cirurgia
(mastectomia unilateral, bilateral total ou parcial) e a
radioterapia como tratamento local. Existem técnicas
cirtirgicas conservadoras que tém a mesma relagdo de
sobrevida quando comparadas a mastectomia radical,
porém esta ndo esta descartada e aquelas devem ser
escolhidas apds a observagdo de principios que possam
evitar, ao méaximo, o risco de recidivas locais*. A
quimioterapia e a terapia com agentes bioldgicos
de

crescimento) sdo utilizadas para tratamento sistémico®.

(como hormoénios, anticorpos ou fatores

O cancer de mama é provavelmente o mais temido

pelas mulheres, devido a sua alta frequéncia e,
sobretudo, por acometer uma parte tdo valorizada do

seu corpo, que além de ter sua fungdo e simbologia
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ligada a maternidade, estd associada as imagens de

intimidade, oferenda, dadiva e reflugio. Em muitas
culturas, incluindo a brasileira, esta ligada a identidade
corporal feminina e aos sentimentos de autoestima®.

Sendo assim, a mastectomia gera no corpo feminino,
até entdo perfeito, um corte em sua harmonia, tornando-o
imperfeito, causando desajustes em sua autoimagem e
sexualidade. Outra agressdo sofrida pela mulher é a perda
de

sensualidade. O preconceito da sociedade atrai para a

dos cabelos, também simbolo feminilidade e
mulher com a cabega coberta por um lengo, sinal social do
cancer, olhares curiosos, fazendo com que se sinta mais
deprimida’.

Por apresentar uma forte ligagdo com a morte e o
sofrimento, desde os primdrdios, o diagndstico de cancer
de mama desencadeia sentimentos de angustia, ansiedade
e medo em consequéncias que os tratamentos podem advir
como os sofrimentos, desfiguragdes, possiveis alteracGes
de ordens funcionais (por efeito de quimioterapia ou
radioterapia), além da possibilidade da recidiva®.

Neste contexto, o enfrentamento de uma enfermidade
nessa parte do corpo feminino imp&e a vivéncia de varios
estagios, pois a mulher com suspeita de cancer de mama
enfrenta diversas situacdes que vao desde a expectativa e
o medo de estar com a doenca até o recebimento do
diagndstico.
dos

de analise

confirmagdo dos

da

7

resultados é

O tempo espera exames e
traduzido em sinais de
ansiedade, angustia, desamparo e pode ser preenchido
com pensamentos de morte e panico. Por outro lado os
sentimentos de incerteza podem ser agravados pelas
dificuldades e demora de atendimento nos servigos de
salude, pois se percebe dependente e/ou impotente diante
dos servigos de saude®.

A realizacdo da bidpsia representa o apice do caminho
percorrido em diregdo ao diagndstico. Até que chegue o
resultado, que demora mais ou menos 20 dias, pois nada
pode ser feito antes do resultado, neste intervalo a mulher
experiéncia momentos de esperanca e desesperanga
marcados por angustia e ansiedade®.

No momento do diagndstico, quando ha confirmacédo da
perda da condicdo saudavel para a condicdo de portadora
de cancer de mama, as mulheres passam por uma

experiéncia amedrontadora, sentem-se angustiadas,

inseguras e preocupadas com o prognostico da doenga, os
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efeitos colaterais do tratamento e principalmente a
sobrevida'®,

de
sobretudo os de enfermagem, cabe um papel de suma

Nesse sentido, aos profissionais salde,

relevédncia ao tratar dessas mulheres, ndo bastando
da

tecnologia avancada, é necessario oferecer um amparo

apenas o0 conhecimento técnico-cientifico e

emocional para que o sofrimento seja aliviado. A
papel de

humanizacdo da assisténcia de

relacdo enfermeiro-paciente desempenha
ajuda, ja que a
enfermagem ndo vé um 6rgdo doente e sim a paciente
como um com suas medos e

todo, historias,

angustiast!,

Objetivo
Este estudo teve como objetivo identificar e discutir os

sentimentos vivenciados pela mulher apo6s o diagndstico

do cancer de mama.

Material e Método

Tratou-se de uma revisdo da literatura acerca dos

aspectos emocionais que envolvem a mulher desde o

aparecimento do noédulo até a confirmagdo do
diagndstico do céancer de mama.
O estudo foi elaborado com base na literatura

publicada nos ultimos 12 anos, utilizando os seguintes
descritores: cancer de mama; emogdes; cuidados de
intuito em realizar uma busca

enfermagem, com

sistematica bibliografica existente em periddicos
indexados nos bancos de dados da Biblioteca Virtual
em Saude, sustentada pelo banco de dados: BIREME,

MEDLINE, LILACS, SciELO e livros sobre a tematica.

Resultados e Discussao

Cancer de Mama: Vivenciando o Luto

O limite de idade entre a pessoa adulta e o idoso é
65 anos para as nacgodes desenvolvidas e 60 anos para
0os paises em desenvolvimento. Além do importante
trabalho da OMS de 1984,

documentos oficiais:

no Brasil, existem dois

Com o cancer, a mulher vivéncia um doloroso

processo, pois, além da mutilagdo, sofre com o estigma
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da aproximagdo da morte, o que traz um grande impacto
emocional®.

Com o diagnéstico positivo, a mulher se vé mais
préxima da morte, e com isso, faz um balango de sua vida
e repensa sobre questdes existenciais’. Passado o primeiro
impacto que o diagndstico causa, a mulher oscila seu
estado emocional, primeiramente, negando a doenca e
procurando varios profissionais na esperanga que algum
faga um diagndstico contrario e, posteriormente, aceitando
da

vivenciados pela mulher constituem um processo de luto: a

o tratamento doenga. Esses conflitos internos

espera do diagndstico, a confirmacdo, a perda da imagem
corporal e sua alta imagem em decorréncia da cirurgia e
efeitos causados pelo tratamento, pelas possiveis
limitacdes que terd em consequéncia da cirurgia. Enfim o

luto pela perda de um corpo sadio por um doente!?,

Impacto do Diagnéstico e Sentimentos gerados

Diante da confirmagdo do cancer de mama a mulher
convive com sentimentos conflitantes e arduos. Sua
percepcdo e reagao sobre o agravo vao depender das suas
relacbes e interagdes sociais e ainda, das fungdes que
exerce e o papel

que possui em todos os tipos de

relagdes® 13,
A mulher ja apresenta duvidas e incertezas somente
associando

com a descoberta do ndédulo na mama,

diretamente este achado ao cancer de mama, situagdao que
pode ou ndo ser suavizados por meio de exame fisico e
exames de imagem?'2. Outro fator gerador de sentimentos
negativos é determinado e potencializado pelo tempo de
espera por exames e a confirmagdo do diagndstico
causando ansiedade e manifestando-se em pensamentos
de morte, panico e abandono®.

Apds o diagndstico do cancer de mama, a primeira

14,15
7

reacdo é a desesperanca gerando incerteza sobre o

futuro diante do agravo!®!>. Com a confirmacdo da doenca,
mesmo a mulher tendo consciéncia sobre os avangos
tecnoldgicos e as formas de tratamento é de dificil
aceitacdo levando a negacdo em um primeiro momento'*,

O medo da morte foi um dos sentimentos mais

11,12,13,16,17
7

apresentados sendo o desespero, o de maior

6,13,17

relevancia na mulher ao receber o diagndstico , uma

forma que a mulher encontrou para manifestar suas

emocles e frustragbesl5. Considerando assim, estes
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fatores psicoldgicos sdo as primeiras dificuldades para

o inicio do tratamento?2,

Tratamento: perdendo a identidade feminina

A mastectomia provoca uma imagem defeituosa,
pois @ mama simboliza a feminilidade e sua retirada
ocasiona transtornos na sua relagao afetiva/sexual e
social®®.

A retirada da mama € caracterizada como uma
mutilagdo anatdmica deixando a mulher fora dos
padrdes estéticos e de beleza na visdo da sociedade?’.
Por outro

lado, a mulher tem a visdao de que a

mastectomia representa uma chance de cura, como um
artificio de driblar a morte?3!3,

Mesmo a quimioterapia possibilitando prolongar a
sua vida, seus efeitos podem causar transformagdes no
corpo, alterando a imagem corporal e a autoestima,
gerando sentimentos conflitantes e intensos!®. Dentre
os efeitos que o tratamento pode causar, a alopecia é
algo que traz muito constrangimento por ser algo
aparente e dificil de ocultar, evidenciando a doenca e

depreciando a autoestima'®,

As relagoes familiares
A mulher, mesmo diante do problema, como figura
de cuidadora do lar e dos filhos expressa medo e

preocupacdo com o0s mesmos!3 141618,

0 que muitas
115 A atividade

mulher a

vezes geram sentimentos de culpa
juntamente com a familia estimula a
enfrentar e decidir sobre o seu tratamento e a busca
pela cura®.

O apoio familiar é imprescindivel durante o
tratamento, encorajando a mulher a aceitar sua nova
realidade!®>. Cabe destacar a importancia de considerar
a familia como incluida, juntamente com a paciente,
entre os que receberdo cuidados multiprofissionais

para o enfrentamento de céncer?.

A busca da religiosidade

As mulheres procuram expressar seus sentimentos
como mecanismo de defesa, até adaptarem a nova
condigdo!®, apega-se a fé e depositam em Deus a Unica
sofrimento e serem

forma capaz de abrandar o

abencoada com a cura!®t>1°,
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Entre as varias praticas nas agdes do cuidar relacionado
a enfermagem, esta o cuidar do ser humano, independente
da sua chance de obter cura, proporcionando qualidade de

vida, enquanto ainda ha vida?’.

Relacionado a Histéria de Vida: Outra Visao
O impacto do diagndstico, esta diretamente relacionado
com os tipos de experiéncias

que as mesmas se

depararam, caso tenham convivido com pessoas
acometidas e obtiveram a cura, logo associam que obterdo
a cura também, porem se a experiéncia foi traumatica e
negativa logo correlacionam a sua atual situacdo®*. A troca
de experiéncias e dos sentimentos entre as mulheres é
uma forma de fortalecer e demonstrar solidariedade
principalmente nas mulheres mastectomizadas'®.

Mulheres que sobreviveram ao cancer de mama se
tornaram pessoas menos rancorosas, valorizando-se mais

habitos
15,16.

e sendo mais adeptas aos bons de vida,
favorecendo o aumento da autoestima

Diante dessa situagdo se faz necessario proporcionar
apoio social, espiritual e psicolégico a mulher com céancer

de mama?s.

Conclusao

Parece claro que ao receber o diagnostico do cancer de

mama, a mulher vive momentos de imensa agonia,
angustia, sofrimentos associados ao medo da doenga em si
com estigma de incurdvel, se deparando com sua propria
possibilidade de morrer. Por meio da analise da literatura
foi possivel observar que o cancer de mama gera nas
mulheres transtornos exemplo, baixa

como, por

autoestima, relacionada a sua feminilidade pelas
alteragbes no seu corpo que venha ocorrem como efeito
dos tratamentos.

Outro sentimento evidenciado é a preocupacdo central
da mulher com a familia, O fato de ela ser a imagem de
responsavel pelo zelo da familia, gera sentimentos de
culpa (na mesma) quando a doenca é diagnosticada, pois
existe a preocupagdao com os demais membros, caso nao
venha sobreviver. A presenga da familia é imprescindivel,
tanto na hora de receber o diagnostico quanto em todo o
processo do tratamento.

O significado que as mulheres ddo para a doenga

depende de suas experiéncias passadas, determinando a
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postura que terdo frente a doenga, levando a refletir
sobre sua existéncia, buscando resgatar valores e
melhora na qualidade vida. Muitas delas se apegam a
religido como apoio espiritual neste momento,
buscando conforto e procurando respostas para seu
sofrimento.

Embora a tecnologia esteja avangada, a melhor
forma de evitar a morte pelo cédncer de mama é a
identificagao precoce. Nota-se que programas
educativos e de conscientizagdo podem contribuir para
a diminuicdo de casos de cancer de mama, porém,
quando a doenca ja estd diagnosticada, € preciso

auxiliar a mulher individualmente e integralmente,
conhecer primeiramente como ela se vé e se sente
do

sentimentos/comportamentos e expectativas é forma

diante problema. Identificar os

de direcionar o tratamento e fornecer apoio. O
enfermeiro é um dos responsaveis em perceber a visdo
da mulher diante deste agravo, com a finalidade de
ressocializa-la, proporcionando-lhe qualidade de vida,
auxiliando a adaptar-se a nova realidade, minimizando

o sofrimento e, principalmente, ndo permitindo que ela

perca sua identidade feminina, independente do
resultado do tratamento.
Este estudo vem reafirmar que é de extrema

importancia conhecer a mulher e compreender seus
sentimentos relacionados ao cancer de mama, pois
através dessas informacGes é possivel que o
enfermeiro realize agl0es para auxiliar a mulher no

enfrentamento do agravo.
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