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RESUMO

Objetivo: identificar os sentimentos e expectativas na trajetoria de vida de mulheres na descoberta do
diagnostico de cancer de mama a partir da literatura especializada em alguns periodicos online. Método:
estudo reflexivo feito a partir de publicacoes de 2004 a 2010 de periédicos nacionais. Utilizaram-se duas bases
de dados para a realizacao deste levantamento: Literatura Latino Americana em Ciéncias de Salde (LILACS) e
Base de Dados de Enfermagem (BDENF). Resultados: a mulher, ao descobrir o cancer de mama e ao enfrentar
a mastectomia, apresenta mescla de sentimentos e emocodes, tais como: medo, aceitacdo da doenca,
negacao, busca da causa e constrangimento em relacdo a expectativa na trajetodria de vida, ou seja, uma nova
visao. Conclusdo: encontraram-se sentimentos/comportamentos, medo, negacao e aceitacdo da doenca.
Ademais, com o diagnostico de cancer de mama, faz-se oportuno considerar as emocdes desencadeadas,
quase sempre associadas a morte, ao medo e ao desespero. Descritores: Cancer; Cancer de Mama;
Diagnostico; Salude da Mulher.

ABSTRACT

Objective: to identify the feelings and expectations in the life trajectory of women upon knowing of the
diagnosis of breast cancer from the specialized literature in some online journals. Method: it is a reflective
study held from publications of the period from 2004 to 2010 in national journals. We have used two
databases to carry out this survey: Latin American Literature in Health Sciences (LILACS) and Brazilian Nursing
Database (BDENF). Results: women, when discover breast cancer and are subjected to mastectomy, present a
combination of feelings and emotions, such as: fear, acceptance of the disease, denial, search for the cause
and embarrassment in relation to the expectation in the life trajectory, i.e., a new approach. Conclusion: we
have found feelings/behaviors, fear, denial and acceptance of the disease. Furthermore, with the diagnosis of
breast cancer, it is timely to consider the triggered emotions, which are almost always associated with death,
fear and despair. Descriptors: Cancer; Breast Cancer; Diagnosis; Women's Health.

RESUMEN

Objetivo: identificar sentimientos y expectativas en la trayectoria de vida de mujeres en la revelacion del
diagnostico de cancer de mama a partir de literatura especializada en algunos periodicos on-line. Método:
estudio reflexivo realizado a partir de articulos de entre 2004 y 2010 publicados en periddicos nacionales
indexados que constituyeron objeto de este analisis. Se emplearon dos bases de datos para la realizacion de
este levantamiento: Literatura Latinoamericana en Ciencias de la Salud (LILACS), Base de Datos de Enfermeria
(BDENF). Resultados: por medio de esta investigacion bibliografica se percibid que la mujer cuando se
descubre portadora de cancer de mama y enfrenta una mastectomia, presenta una mezcla de sentimientos y
emociones como miedo, aceptacion de la enfermedad, negacion, busqueda de la causa y desconcierto en
relacion a la expectativa, en su trayectoria de vida - una nueva vision. Conclusion: en los articulos analizados
se encontraron sentimientos/ comportamientos como miedo, negacion, aceptacion de la enfermedad.
Ademas, con el diagnostico de cancer de mama, se hace oportuno considerar las emociones desencadenadas,
casi siempre asociadas a la muerte, miedo y desesperacion. Descriptores: Cancer; Cancer de Mama;
Diagnostico; Salud de la Mujer.
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INTRODUCAO

Uma das questoes de grande relevancia
para a Saude Publica refere-se ao cancer de
mama, considerado a maior causa de obitos
por cancer na populacdo feminina,
principalmente na faixa etaria entre os 40 e
69 anos, também ¢é o segundo tipo mais
frequente no mundo e o mais comum entre as
mulheres, sendo responsavel, a cada ano, por
cerca de 20% dos novos casos.'

Reconhece-se que o cancer de mama esteja
mudando frente aos avancos no diagnostico e
tratamento, embora persistam as respostas
das mulheres a possivel doenca incluindo o
medo da desfiguracao, a perda da atividade
sexual e o medo da morte.>* Dados oficiais
estimam que ocorram mais de 1.050.000 casos
novos de cancer a cada, ano, quase 80% deles
ocorrem em paises em desenvolvimento o que
torna o cancer mais comum entre as
mulheres.?

No Brasil, a Politica Nacional de Atencao
Oncoldgica, incorporada pela Portaria n°2.
048, de 3 de setembro de 2009, para o
controle do cancer, considera varios
componentes, que vao desde as acoes
voltadas a prevencao, até a assisténcia de alta
complexidade, integradas em redes de
atencao oncologica, com o objetivo de reduzir
a incidéncia e a mortalidade por cancer.'?

Para mudar a realidade e controlar o
cancer, a informacao de qualidade, detalhada
e precisa, regionalizada, é condicao essencial.
Assim, cumprindo sua missao institucional e
em continuidade ao trabalho iniciado em
1995, o Instituto Nacional de Cancer (INCA)
lancou a edicao das Estimativas 2010:
Incidéncia de Cancer no Brasil, com
informacdes de referéncia para os anos 2010 e
2011.°

O numero de casos de cancer de mama
esperados para o Brasil em 2010 foi de 49.240,
com risco estimado de 49 casos a cada 100 mil
mulheres.” Na regido sudeste, o cancer de
mama tem sido o mais incidente entre as
mulheres 65 casos novos por 100mil. Sem
considerar os tumores de pele nao melanoma,
é, também, o tipo de cancer mais frequente
nas mulheres das regides Sul (64/100.000),
Centro-Oeste  (38/100.000) e Nordeste
(30/100.000) e regiao Norte (17/100.000)
como o segundo tumor mais incidente.”?

Os fatores de risco relacionados a vida
reprodutiva da mulher (menarca precoce,
nuliparidade, idade da primeira estacao a
termo acima de 30 anos, anticoncepcionais
orais, menopausa tardia e terapia de
reposicaio  hormonal) estao diretamente
relacionados ao desenvolvimento do cancer de
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mama.® A idade continua sendo um dos mais
importantes fatores de risco. As taxas de
incidéncia aumentam rapidamente até os 50
anos e posteriormente, esse aumento ocorre
de forma mais lenta. Essa mudanca no
comportamento da taxa é conhecida na
literatura como “Clemmesen’s hook” e tem
sido atribuida ao inicio da menopausa.’

Além desses, alguns estudos recentes
mostram que a exposicdo a radiacao
ionizante, mesmo em baixas doses, aumenta o
risco de desenvolver o cancer de mama,
particularmente durante a puberdade. Ao
contrario do cancer do colo do Utero, o cancer
de mama encontra-se relacionado ao processo
de urbanizacao da sociedade, evidenciando
maior risco de adoecimento entre as mulheres
com elevado status socioecondmico.”>

A escolha em desenvolver este tema, surgiu
apos um periodo de experiéncia profissional
na qual adentrava ao centro cirdrgico para
instrumentar cirurgias de mastectomias. Isto
despertou o interesse em pesquisar 0s
sentimentos, as expectativas, enfim, a
trajetdria de vida de mulheres na descoberta
do diagnostico de cancer de mama, visto que,
mulheres valorizam e atribuem significados ao
seio.

Nesse contexto, foi elaborada a seguinte
questao norteadora: Quais 0s
sentimentos/comportamentos e expectativas
na trajetoria de vida de mulheres frente ao
diagnostico de cancer de mama?

Ressalta-se que a palavra cancer traz um
estigma forte, pois as pessoas logo o associam
com a morte. O cancer de mama é mais
temido pelo fato de acometer uma parte
valorizada do corpo da mulher e que em
muitas culturas desempenha uma funcao
significativa da sua sexualidade e identidade.

A mulher com cancer de mama torna-se
uma pessoa duramente atingida fisica,
psicologica e socialmente, tanto pela doenca
com pelo tratamento. Aceitar sua nova
condicao adaptar-se a nova imagem do seu
corpo exige um esforco muito grande para o
qual, ndo estdo preparadas.®” Neste momento
de sua vida surgem dificuldades que abalam
seu equilibrio e afetam seu relacionamento
inclusive familiar. A relacao
enfermeiro/paciente pode desempenhar papel
de ajuda na assisténcia, pois a enfermagem
ndo vé mais um orgao doente e sim um ser
com sua estoria de vida, medos e angustias.®”

Este estudo teve como objetivo identificar
os sentimentos/pensamentos expectativas na
trajetdria de vida de mulheres na descoberta
do diagnodstico de cancer de mama.
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METODO

Estudo reflexivo sobre 0s
sentimentos/comportamento, expectativa, na
trajetéria de vida de mulheres frente ao
diagnostico de  cancer de  mama.
Selecionaram-se as publicacées sobre este
assunto, contidos em periddicos nacionais
indexados que constituiram objeto desta
analise. Utilizamos duas bases de dados para a
realizacao deste levantamento: Literatura
Latino Americana em Ciéncias de Salde
(LILACS), Base de Dados de Enfermagem
(BDENF).

Para o processo utilizaram-se as palavras
chaves “diagnostico de cancer de mama”,
“cancer de mama”, abrangendo trabalhos
publicados de 2004 a 2010. Para efeito de
busca nas bases indexadas e escolhidas para o
estudo. Os artigos foram selecionados por
meio do titulo e, em seguida pelos resumos,
considerando os seguintes critérios de
inclusao: ter sido publicado no periodo citado,
estar escrito na lingua portuguesa e abordar
temas relacionados acerca dos descritores.
Foram excluidos os artigos que nao possuissem
os descritores selecionados e/ou resumos que
focassem tratamentos clinicos, técnicas
cirlrgicas e fisiopatologia da doenca.

Apos leitura de todos os textos antecedeu a
analise. A analise das publicacoes foi
orientada e desenvolvida, visando, a
identificacao dos sentimentos e
comportamentos, expectativa na trajetoria de
vida, proposta no estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A mulher, ao descobrir o cancer de mama e
ao enfrentar uma mastectomia, apresenta
uma mescla de sentimentos e emocodes, o0s
quais, muitas vezes podem nao ser valorizados
pela equipe de enfermagem que trabalha com
essas mulheres, ou seus familiares.
Dificultando a realizacao do tratamento e o
enfrentamento das vivéncias presentes.

Pouco foi encontrado a respeito do
trabalho realizado pela enfermagem no
preparo dos parceiros sexuais dessas mulheres
para o enfrentamento desta situacao junto a
elas, sem abandona-las. Outra lacuna
bibliografica encontrada durante a realizacao
deste estudo e que pode vir a ser objeto de
novos estudos, refere-se ao processo de
reconstrucao da mama, com a necessidade de
respostas a algumas questdes, tais como:
Quando a mulher decide reconstruir sua
mama? O que interfere na sua decisao? Qual a
influéncia do parceiro sexual nesta decisao?

Nas publicacdes analisadas e os temas
desenvolvidos evidenciou-se como

DOI: 10.5205/reuol.4700-39563-1-ED.0707esp201319

Sentimentos e expectativas de mulheres com...

sentimentos/ comportamentos: medo,
aceitacao da doenca, negacao, busca da causa
e constrangimento em relacao a expectativa,
na trajetoria de vida - uma nova visao.

e Medo

Entendeu-se que ainda nao € possivel
tornar realidade a prevencao primaria para o
cancer de mama, ou seja, impedir que a
doenca se manifeste. Falar em prevencao do
cancer significa falar na deteccao precoce,
através do auto-exame de mamas. Cerca de
80% dos tumores sao descobertos pela propria
mulher, palpando suas mamas
incidentalmente.”’

Quando a mulher realiza o auto-exame e
detecta algum noédulo ou alguma alteracao o
sentimento de medo torna- se presente. Ela
torna-se consciente de dois aspectos
simultaneos, pode ndao ser nada grave ou
significar um cancer. Normalmente, ela pensa
no pior.® Mulheres com cancer de mama
denotam o sofrimento que a dor e a doenca
lhes trazem, entende-se que para elas o0 medo
da morte faz com que a possibilidade da dor
seja mais valorizada.” "

Por vivenciar um mundo desconhecido
frente ao cancer de mama e suas
repercussoes, essas mulheres desencadeiam
sensacoes conflitantes e aflitivas, ocasionando
um comportamento de angustia, agitacdo e
medo.”” Medo é o sentimento de vida
revelador da inquietacdao ante a nocao do
perigo real ou imaginario, de ameaca, pavor,
temor e receio.”

A descoberta do cancer de mama
esencadeia de imediato uma reacao
emocional intensa. Na concepcao de algumas
pessoas cancer € sinonimo de morte e a
descoberta aconteceu de forma inesperada.®
Com o inesperado, e o medo algumas acabam
ocasionando perda do equilibrio, da salde e
do convivio familiar. Para algumas mulheres o
cancer de mama ¢é tao temido que elas
descrevem a doenca com outros nomes.” "

A representacao do cancer expressa uma
visao assustadora e temerosa, identificada
pelas mulheres, demonstrando o temor que
ele resignifica suas vidas. O medo esta em
todas as fases percorridas pela mulher no
processo de adoecer. O medo do diagndstico
de cancer torna-se ameacador, originando,
assim reacdes emocionais que provocarao
mudancas no ambito biolégico, mental e
social.’

e Aceitacdo da doenca

A aceitacao da doenca torna-se mais facil
quando as mulheres se comparam com outras
em piores situacées ou quando minimizam as
consequéncias do tratamento.
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Uma das primeiras reacOes ao perceber
algo de “estranho” no seio, é a procura
imediata por um médico.” Um alivio, pois a
partir do diagnodstico, poderao iniciara o
tratamento e retomar a sua vida normal."

Aceitacao significa consentir em receber,
concordar com aceitacao. Algumas mulheres,
frente ao cancer de mama, podem apresentar
um comportamento contraditorio em relacao,
diante de tal situacdo." Dessa forma, a
mulher reconhece a necessidade de aceitar
sua nova condicao de portadora de cancer de
mama e a reorganizacdo de papéis
decorrentes dessa experiéncia, submetendo-
se assim ao tratamento, pois deseja alcancar
a cura.” Assim, as mulheres, com muita
determinacao, demonstravam fé incondicional
e submissdao a vontade divina, cabendo-lhes,
portanto, a aceitacao e a resignacao. "

A aceitacao da situacao na qual a mulher se
encontra pode ser aparente, momentanea,
pois se encontra em uma fase inicial e
progressiva da doenca. A aceitacao também
funciona no sentido de nao ter outro jeito,
como se nao houvesse o que fazer, mas
permanecendo a expectativa projetada.’

e Negacao

A  negacao caracteriza-se como um
mecanismo de defesa muito utilizada em
doencas cronicas, principalmente naquelas
estigmatizantes e com forte carater de
desesperanca, como € o caso do cancer e
esteve na experiéncia de algumas mulheres
que mesmo submetendo-se ao tratamento
cirdrgico e ou tratamentos complementares
evitavam um confronto com a realidade da
doenca.™

A negacdao também pode ser manifestada
como uma forma de defesa aparente,
empregada por muitos pessoas, quando se
depara em situacdes de dificuldade. Na
mulher com cancer de mama nao poderia ser
diferente, este sentimento surge com
intensidade, visto que, ela se encontra
vulneravel e amedontradora.

Para muitas mulheres o diagnostico vem
como um choque completo, talvez por nao
terem nocao de que o nodulo poderia ser algo
sério ou porque simplesmente usaram o
sentimento de negacao para anular os
sintomas presentes. Muitas vezes, a mulher
procura protelar o tratamento devido a causas
multiplas, dentre elas a negacao de estar com
uma doenca grave, fator socioeconomico e
fatores psicologicos.®

A negacao pode ser compreendida como
uma defesa aparente que pode ser
manifestada pelo medo de enfrentar a doenca
e até pelo medo da morte. As doencas de
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dificil diagndstico podem deixar marcas no
corpo humano, possuem uma capacidade de
reprimir as emocdes e negar os conflitos
gerados.™

e Buscando a causa

Diante da situacao vivenciada, algumas
mulheres procuram buscar entender o
surgimento da doenca, muitas vezes,
questionam e refletem o porqué do adoecer.
Desta forma, buscam em seus
comportamentos do passado uma explicacdo. "

Encontrar uma causa para a doenca pode
ter importante significado para mulheres com
cancer de mama. Essa busca de significado
pode torna-las mais conscientes no
reconhecimento de sua situacao. Dessa forma,
a atribuicao causal pode ser importante
porque, em muitos casos ira determinar os
tipos de estratégias adotadas pelas mulheres
para ajustamento e alteracdes de seu estilo
de vida."”

Destaca-se outro ponto importante como a
necessidade em que a maioria das mulheres
manifestava de compreender o que estava
acontecendo com elas.' Sabe-se e concorda-
se que toda pessoa, ao longo de sua vida,
depara-se com uma infinidade de situacées
problematica que podem contemplar desde
grandes crises através de uma doenca grave e
suas consequéncias. A repressao de
sentimentos esta ligada ao fato de que, se a
pessoa ignorar as emoc¢des como a raiva, ou a
ansiedade, entao elas simplesmente irao
desaparecer. Desgosto e  sofrimentos
reprimidos ao longo da vida estao associados a
fortes sentimentos de culpa™

O cancer de mama traz a consciéncia das
mulheres o quanto o cuidado consigo mesma é
relegado ao segundo plano. Diante da situacao
vivenciada, muitas mulheres passam a refletir
acerca das acOes realizadas em relacdao a
saude e percebem o descuido que tiveram
com o proprio corpo.’

Como causa do processo de adoecimento,
as mulheres encontram-se em momentos de
fragilidade emocional, com conflitos pessoais,
familiares e com perdas de entes queridos.™
Uma mulher explicita claramente que sua
doenca teve origem emocional, e outra atribui
sua doenca a uma “pancada” e ou “corte no

Se.ion 16

e Aspectos psicossociais do cancer de
mama

A palavra cancer reveste-se de um intenso
estigma. O fato de ser diagnosticada com esta
doenca é para muitas mulheres um grande
constrangimento devido as repercussoes
decorrentes do tratamento que abalam a
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imagem corporal e que repercute de modo
significativo no seu convivio social."”

Algumas mulheres verbalizam mudancas
percebidas em estruturas ou funcao do corpo.
O nao olhar para uma parte do corpo, nao
tocar, esconder mudancas no estilo de vida e
no envolvimento social com temor de rejeicao
dos outros.”® A aparéncia, o visual nos é
repassado em uma cultura como belo, o estar
bonito, elegante, sentir-se bem. E percebida
nas mulheres uma preocupacao em relacao a
sua imagem, onde algumas delas deixam de se
olhar no espelho, de se tocar, ficando muitas
vezes com vergonha das outras pessoas. "

A mulher diagnosticada com cancer de
mama tem uma preocupacao maior com a
mutilacdo corporal do que com a propria
doenca, pois para os portadores de cancer,
morte para elas é fato consumado.® Quando
este simbolo corporeo, ou seja, o seio
feminino  intensamente  carregado de
narcisismo é mutilado, a auto-estima pode
comprometer a mulher, desencadeando
sentimentos de desamparo, de repulsa e
angUstia.’® Nao menos importante, os
distUrbios da identidade feminina vao além da
perda da mama, pois a mulher tem que lidar
com a calvicie parcial ou total, além de
irregularidades da menstruacao, dentre
outros."”

e Trajetoria de vida

A confirmacao do diagnostico, de conviver
com o cancer, trouxeram profundas mudancas
em suas vidas e na maneira de ver o mundo.
As formas de enfrentamento da vida, apds o
cancer se expressam nas expectativas voltadas
para a cura e a necessidade de apego
religioso.

Apo6s o tratamento do cancer de mama,
algumas iniciativas sao tomadas como forma
de superacao e enfrentamento desta nova
condicao, tais como: retorno ao trabalho,
dedicacao a obras sociais, maior dedicacao e
aproximacao da familia e de si propria,
atuacdo num grupo de apoio  as
mastectomizadas e participacao no grupo de
pos mastectomizadas com a realizacao dos
encontros de yoga e musicoterapia.'’

A manifestacao e instilacao da esperanca é
um ponto forte para assegurar a mulher uma
imagem positiva frente as mudancas
ocorridas no seu corpo. Ajudar outra pessoa,
partilhar experiéncias e relacionar problemas
ao diagnostico e ao tratamento, e até mesmo
problemas de outra natureza, sao elementos
considerados essenciais para o crescimento ou
transformac&o do comportamento.'®"

Durante todo o enfrentamento da doenca e
seu tratamento, as mulheres procuram ver as
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coisas do lado positivo para poder ter
esperancas, porque apos o diagnodstico, as
mulheres relatam sentirem-se diferentes,
haviam mudado em alguns aspectos, seja na
sua maneira de ser, seja na maneira de ver a
vida.

CONSIDERACOES FINAIS

Acredita-se ser a identificacao dos
sentimentos, comportamentos e expectativa
na trajetoria de vida da mulher com cancer de
mama, um meio para compreender esta
complexa problematica. Destaca-se que
quando mulher se descobre como uma
portadora de uma neoplasia maligha ela
passara por temores e conflitos, onde se faz
necessario buscar a compreensao de si e da
doenca como uma forma para nao estar
sozinha, pois o sofrimento esteve presente nas
experiéncias.

A percepcao que a mulher portadora de
diagndstico de cancer de mama tem de si
pode ser entendida como uma reformulacao e
reconstrucdo de uma nova identidade,
resignificando sua vida presente e futura. A
apreciacao evidenciada através dos artigos
analisados deixa claro o impacto causado pelo
cancer de mama na vida das mulheres, uma
vez que passam a conviver com uma doenca
estigmtizante, viver com  sentimentos
negativos e enfrentar o tratamento e suas
consequéncias, ficam com marcas de
insegurancas e incertezas, angustias. Quando
se torna necessaria a participacdo do
profissional de salde, especificamente do
enfermeiro, infere-se que este pode ajuda-las
no enfrentamento, no ajustamento de
sentimentos, na expectativa e estratégias na
trajetoria de reconstrucao de suas vidas.

Considera-se a oportunidade para chamar a
atencao do profissional enfermeiro, pois uma
melhor assisténcia de enfermagem com énfase
na subjetividade do cuidado através de
medidas para prevenir e/ou minimizar a
anguUstia, defesas e elaboracdes simbodlicas de
menos valia, desesperanca e infortunio, entre
outras, demonstradas por estas mulheres,
diante o diagnodstico. Assim, compreendem-se
as questdoes ligadas ao ajustamento
psicossocial, possibilitando avaliar/assistir a
mulher de forma mais apropriada.
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