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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colecido “ENFERMAGEM: INVESTIGACAO
CIENTIFICA, ENSINO E ASSISTENCIA”. Os volumes dessa coletanea trazem variados
estudos que retnem evidéncias cientificas que visam respaldar a importancia de uma
assisténcia de enfermagem pautada pela exceléncia e qualidade. A primeira obra aborda
temas como o protagonismo da enfermagem no incentivo ao aleitamento materno; a
assisténcia humanizada da equipe de enfermagem no parto, ao neonato e lactente;
cuidados com pacientes pediatricos, a aplicacdo do escore pediatrico de alerta e o papel
da enfermagem na oncologia pediatrica; acolhimento e classificagao de risco obstétrico na
pandemia COVID-19 e luto parental; cuidados com pacientes com diagnostico de diabetes
mellitus tipo 2 e a importancia de intervengdes educacionais para essa populag¢ao; cuidados
paliativos; repercusséo da mastectomia na vida das mulheres; cuidados de enfermagem
a pessoa em situacgdo critica e a carga de trabalho em servigcos de medicina intensiva;
assisténcia ao paciente em tratamento hemodialitico; e a letalidade dos acidentes de
transito no Brasil.

A segunda obra discute temas como a auditoria em enfermagem e o planeamento na
gestao em enfermagem; a simulagéo clinica para o ensino de enfermagem; a importancia
da lavagem das maos na prevencdo de infecgbes; a cultura de seguranga do paciente;
perspectiva histérica do ensino e avaliagdo dos cursos de enfermagem, o papel da
preceptoria e concepgbes dos estudantes; uso de plantas medicinais e fitoterapicos na
atencéao primaria; assisténcia de enfermagem na satde mental do individuo e sua familia; a
infecgdo por COVID-19 em profissionais de enfermagem; vulnerabilidade da pessoa idosa
e o0 uso de tecnologias no cuidado a essa populagéo; tratamento de tuberculose latente em
adolescente; doengas crbénicas ndo transmissiveis e as condi¢des de saude da populagéo
brasileira; e as vantagens e desvantagens da toxina botulinica.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: O céncer de mama € a principal
prevaléncia entre as mulheres na maior parte do
mundo, tornando-oum problemade saude publica.
Foram estimados 2,2 milhdes de novos casos em
todo o mundo, com incidéncia de mortalidade de
15,5% entre as mulheres. No Brasil, o cancer de
mama também é o mais incidente em mulheres
de todas as regides, excluindo os tumores de
pele ndo melanoma. Para o ano de 2021 foram
estimados 66.280 casos novos. O objetivo deste
estudo foi identificar a partir das producbes
cientificas publicadas as repercussbes da
mastectomia na vida das mulheres. Trata-se

Enfermagem: Investigagao cientifica, ensino e assisténcia

de uma revisdo integrativa, realizada por meio
de acesso online no Portal da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) que abrangeu as bases de
dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Bases de
Dados de Enfermagem (BDENF), Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) e Portal de Periédicos (CAPES).
Os estudos apontam fatores que determinam a
qualidade de vida das mulheres, e a importancia
da enfermagem no suporte apés a mastectomia.
Fatores como disfungéo sexual, dor no membro
superior do lado onde foi realizada cirurgia,
e demora na aceitacdo da prétese mamaria
como parte do seu corpo, afetam diretamente
na qualidade de vida das mulheres apds a
mastectomia, além disso a enfermagem multi-
suporte desempenha papel positivo na promocgéo
da reabilitacdo poOs-operatéria das pacientes.
PALAVRAS-CHAVE: Mastectomia. Qualidade
de vida. Enfermagem.

REPERCUSSION OF MASTECTOMY
IN WOMEN'’S LIVES: INTREGRATIVE
REVIEW

ABSTRACT: Breast cancer is the main
prevalence among women in most parts of
the world, making it a public health problem.
There were an estimated 2.2 milion new cases
worldwide, with a mortality rate of 15.5% among
women. In Brazil, breast cancer is also the most
frequent in women from all regions, excluding
non-melanoma skin tumors. For the year 2021,
66.280 new cases were estimated. The objective
of this study was to identify the repercussions of
mastectomy on women’s lives from published
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scientific productions. This is an integrative review, carried out through online access to the
Virtual Health Library Portal (VHL) that covered the following databases: Latin American
and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), Databases of Nursing (BDENF),
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) and Portal de Periodicos
(CAPES). Studies point to factors that determine women’s quality of life, and the importance
of nursing in support after mastectomy. Factors such as sexual dysfunction, pain in the upper
limb on the side where the sugery was performed, and delay in accepting the breast implant
as part of their body, directly affect the quality of live of women after mastectomy, in addition,
multi-support nursing plays a role positive in promoting postoperative rehabilitation of patients.
KEYWORDS: Mastectomy. Quality of life. Nursing.

11 INTRODUGCAO

O cancer de mama é a principal prevaléncia entre as mulheres na maior parte
do mundo, tornando-o um problema de saude publica. Foram estimados 2,2 milhdes de
novos casos em todo o mundo, com incidéncia de mortalidade de 15,5% entre as mulheres
(FERLAY, 2020). No Brasil, o cancer de mama também é o mais incidente em mulheres de
todas as regibes, excluindo os tumores de pele ndo melanoma. Para o ano de 2021 foram
estimados 66.280 casos novos, 0 que representa uma taxa de incidéncia de 43,74 % de
casos por 100.000 mulheres (INCA, 2020).

Diversos fatores estéo relacionados com o surgimento do cancer de mama, como
ambientais, hereditarios, hormonais e em mulheres com idade acima de 50 anos (INCA,
2019). A detecgao precoce é fundamental para um maior aproveitamento do tratamento, e
pode se dar por meio de exames clinicos das mamas em mulheres acima de 40 anos que
anualmente realizam o exame; rastreamento através da mamografia; ambos para mulheres
com histérico de CA de mama na familia (INCA, 2004).

Apbs o diagnédstico de cancer de mama, surge um novo desafio para as mulheres,
o inicio do tratamento, no qual se da através de quimioterapia, radioterapia ou cirurgia,
seja ela parcial ou total. A escolha de qual tratamento devera ser seguido, € abordada por
uma equipe multiprofissional. Algumas mulheres, ja com histérico de cancer de mama na
familia, realizam o exame de BRCA 1 e 2, que determinam a presenga de mutagdo dos
genes para o carcinoma de mama, e na positividade, como forma profilatica, para prevenir
o surgimento de cancer, optam pela mastectomia (RAZDAN et al., 2016).

A qualidade de vida dessas mulheres, principalmente apés a mastectomia, é
prejudicada. A imagem corporal é alterada e consequentemente a autoestima da mulher.
O medo e a angustia de nédo ser aceita pela familia, marido e sociedade afeta de maneira
negativa. O seio, para muitas mulheres, representa a sua feminilidade, e essa € retirada de
si ap6s o tratamento, com isso a sexualidade da mulher pode ficar comprometida, o receio
de seu marido ndo a desejar como antes, o medo de se olhar no espelho, séo relatados por
algumas pacientes apds a mastectomia (SILVA et al., 2020).

Dentre os profissionais da equipe multiprofissional, a enfermagem tem um papel
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fundamental quando se trata de pacientes com cancer de mama, desde a atencgdo primaria,
com a educagéo em saude, e ap6s o tratamento com o cuidado a ferida p6s operatéria
(RODRIGUES et al., 2020). E importante conhecer o historico das mulheres em suas
consultas, e indicar os exames periédicos de mama, que possibilita detec¢do precoce do
céancer. As orientagdes durante o tratamento séo fundamentais para o melhor entendimento
da paciente (MORENO; SALES, 2010).

A doenca atinge a unidade corpo-mente-espirito, a carga emocional &€ muito intensa
para essas mulheres, e acaba refletindo na autoestima, o qual pode ser prejudicial ao
tratamento. A percep¢ao feminina da parte estética é gerada desde crianga, e quando a
mulher se depara sem uma de suas mamas a tendéncia € de se martirizar, um ponto
positivo, no qual os médicos sugerem a essas mulheres é a reconstru¢do mamaria, na
tentativa de amenizar o estigma (MOURA et al., 2010).

Considerando o exposto, a pergunta que moveu a pesquisa foi qual a repercussao
da mastectomia na vida das mulheres? E para dar conta de responder essa pergunta,
definiu-se o seguinte objetivo: identificar a partir das producdes cientificas publicadas as
repercussdes da mastectomia na vida das mulheres.

21 METODOLOGIA

Para a realizacdo da reviséo integrativa foram seguidas seis etapas distintas tendo
como referencial os estudiosos desse método: a) identificagdo do tema e elaboragdo da
questao norteadora do estudo; b) estabelecimento de critérios para inclusao e exclusao
de estudos (busca na literatura); c) definicdo das informagbes a serem extraidas dos
estudos selecionados (categorizacédo dos estudos); d) avaliagdo dos estudos incluidos na
revisdo integrativa; e) interpretagcdo dos resultados e f) apresentagédo da revisdo (sintese
do conhecimento) (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). A figura 1 apresenta de forma
sucinta essas etapas.
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Figura 1 Etapas da Revisdo integrativa.
Fonte: MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008.

A busca dos artigos cientificos nas bases de dados se deu por meio dos descritores
em ciéncias da Saude (DeCS) previamente estabelecidos e suas combinag¢des nas linguas
portuguesa e inglesa, juntamente com o operador booleano “AND”: “Mastectomia” AND
“Qualidade de Vida” AND “Enfermagem”, e “mastectomy” AND “Qualityof Life” AND “Nursing”.
Foi consultado o Portal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) que abrangeu as bases de
dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Bases de
Dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE) e Portal de Peri6dicos (CAPES). A busca dos artigos nas respectivas bases,
ocorreram entre os meses de agosto e setembro de 2021, foram selecionados artigos na
lingua portuguesa e inglesa com periodo de publica¢do do ano de 2016 a 2021.

Os artigos selecionados obedeceram aos critérios de inclusdo: indexacdo de
estudos nas respectivas bases de dados, estar disponivel para leitura na integra, em lingua
portuguesa e inglesa; ter sido publicado no periodo pré-estabelecido, responder a questao
norteadora e estar em conformidade com o tema e objetivo do estudo. Os critérios de
exclusdo foram: artigos que ndo abordavam o tema, que sé disponibilizavam o resumo,
estudos que ndo eram gratuitos, aqueles repetidos em mais de uma base de dados foram
contabilizados como apenas um, além de teses, dissertacdes e artigos de revisbes de
literatura. Elaborou-se, para estruturar os estudos selecionados, dois quadros no software
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Microsoft Office Word 2013 com as seguintes variaveis: ano da publicacédo, periddico,
autores e titulo do artigo (Quadro 1), objetivo do estudo, delineamento do método, principais
resultados obtidos e conclusbes (Quadro 2). A figura 2 apresenta o fluxograma do processo

de selecédo dos estudos.

Figura 2 Fluxograma do processo de selecéo dos estudos.

Fonte: Elaborado pela autora, 2021.

Analisaram-se de modo critico cada estudo selecionado, a fim de evidenciar os
resultados similares ou ndo similares entre eles, com a técnica de Analise de Conteudo
(BARDIN, 2011). Ap6s sucessivas leituras dos artigos, desenvolveu-se a interpretacéo e
a discussao dos resultados, de acordo com a comparacao entre os estudos efetuados.
Apresentou-se a revisédo do estudo, que consiste na producéo do documento que expde as

etapas exploradas para alcancar os resultados, segundo as referéncias coletadas.

31 RESULTADOS

A amostra final desse estudo foi composta por nove artigos. Para a analise dos
dados constituiu-se dois quadros analiticos com as informacdes extraidas dos estudos
selecionados, incluindo dois quadros no software Microsoft Office Word 2013 incluindo
ano da publicagdo, periédico, autores e titulo do artigo (Quadro 1), objetivo do estudo,
delineamento do método, principais resultados obtidos e conclusdes (Quadro 2).
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Cadigo | Ano Periodico Autores Titulo

A, 2016 | Ciéncia, Cuidado e | ALMEIDA at al. | Aspectos que podem influenciar na
Saude qualidade de vida de uma mulher
mastectomizada
A, 2017 | International ARAUJO NETO | Quality of Life of Post-Mastectomy Women
Journal of Environ | et al. Living in a Semi-Arid Region of Brazil

mental Research
and Public Health

A, 2018 | Acta Scientiarum. | MACEDO et al. | Occurrence of sexual dysfunctions in
Health Sciences mastectomized females with or without
breast reconstruction
A, 2021 | American Journal TANG, 2021 The effect of multi-supportive nursing on
of Translational the postoperative rehabilitation of breast
Research cancer patients
A, 2018 | BMC Public Health | PACARIC et al. | The quality of life of Croatian women after

mastectomy: a cross-sectional single-
center study

A, 2018 | Asian Pacific MAHARJAN Quality of Life of Nepalese Women Post
Journal of Cancer | et al. Mastectomy
Prevention
A, 2018 | European Journal | TURK et al. The Effect on Quality of Life and Body
of Breast Health Image of Mastectomy Among Breast
Cancer Survivors
A, 2020 | Gland Surgery WANG et al. Quality of life and related risk factors after
breast reconstruction in breast cancer
patients
A, 2021 | International SOLBAS et al. Long-Term Quality of Life (BREAST-Q)
Journal of Environ in Patients with Mastectomy and Breast
mental Research Reconstruction

and Public Health

Quadro 1 Artigos selecionados para a reviséo.

Fonte: Elaborado pela autora, 2021.
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determinantes para
a qualidade de vida
apds a mastectomia

observacional

e transversal

de abordagem
qualitativo e
quantitativo,
realizado com 50
mulheres em uma
regido do sertao
do Brasil, ap6s
mastectomia, por
meio da versao
abreviada do
instrumento original
da Organizacéo
Mundial da Saude
(WHOQOL-BREF)

determinantes para
qualidade de vida,

a relacéo social,
fatores psicologicos,
ambientais e fisicos,
os resultados foram
comparados com
outros estudos
realizados em
diferentes regides do
pais.

Cadigo Objetivos Delineamento do Resultados Conclusao
método
A, Identificar as Estudo descritivo Identificou-se A elucidag@o dessas
influéncias negativas | de abordagem influéncias negativas | influéncias traz como
e influéncias qualitativa, realizado | (assisténcia médica, | efeito a melhora na
positivas apos a com 21 mulheres condicéo financeira, | pratica de cuidados
mastectomia submetidas a hébitos de vida ndo por fortalecer aces
mastectomia no saudaveis, doenca especificas.
periodo de junho e medo de morrer) e
a setembro de influéncias positivas
2013, por meio (apoio familiar,
de entrevistas social e profissional,
semiestruturadas condigé&o financeira e
assisténcia médica).
A Avaliar fatores Estudo exploratério, | Séo fatores Néo ha diferenca

entre as regides
quando se trata de
qualidade de vida, os
resultados séao Uteis
para estabelecer
estratégias para
melhora na qualidade
de vida dessas
mulheres.

da enfermagem
multi-suporte na
reabilitacdo pos-
operatéria de
pacientes com
cancer de mama

de abordagem
quantitativa,
realizado com 96
pacientes apos
mastectomia

radical, por meio

da Avaliagao
Funcional da Terapia
do Cancer-Mama
(FACT-B) e da
Escala de Resiliéncia
de Connor-Davidson
(CD-RISC)

FACT-B e da CD-
RISC e os angulos
de atividade das
articulagdes do
ombro aumentaram
apos a enfermagem.

A, Comparar a Estudo transversal, As participantes A reconstrucao
prevaléncia de observacional, foram divididas em mamaria pode
disfuncbes sexuais de abordagem dois grupos (grupo trazes maiores
em mulheres quantitativo, 1 sem reconstrugéo repercussoes na
mastectomizadas realizado com 28 mamaria e grupo 2 vida sexual feminina
com ou sem mulheres com idades | com reconstrugcao comparada ao grupo
reconstrucéo entre 36 e 73 anos, mamaria). O grupo 2 | que néo realizou a
mamaria apo6s a mastectomia, | apresentou disfuncéo | cirurgia.

por meio do cartao sexual em todos os
de avaliagéo dominios, e o grupo
adaptado por Etienne | 1 ndo apresentou
& Waitman e o Indice | disfungéo sexual.
de Funcgéo Sexual
Feminina (FSFI).
A Explorar o efeito Estudo de Coorte As pontuacgbes da A enfermagem

multifuncional
desempenha papel
positivo na promogéao
da reabilitacéo
pbs-operatoria dos
pacientes.
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Examinar a
qualidade de vida
apds a mastectomia

Estudo transversal
de abordagem
quantitativa,
realizado com 101
mulheres, por meio
de questionarios
desenvolvidos
pela Organizagéo
Europeia para
Pesquisa e
Tratamento do
Cancer (EORTC
QLQC30/ + BR23)

Os resultados mais
afetados foram
funcionamento
emocional,
funcionamento
sexual, perda de
cabelo e fadiga.

O céancer de
mama tem um
impacto negativo
e significativo na
qualidade de vida
das mulheres.

Determinar a

qualidade de vida de
mulheres nepalesas
apds a mastectomia

Estudo transversal
de abordagem
quantitativa, com 107
mulheres, por meio
de questionarios
desenvolvidos

pela Organizagéo
Europeia para
Pesquisa e
Tratamento do
Cancer (EORTC
QLQC30/ + BR23)

Boa pontuacgéo no
estado de salde
global e qualidade
de vida, e em
pontos especificos
desempenho ruim
em relagéo a funcéao
sexual e prazer
sexual.

Aconselhamento

€ um programa
educacional sdo
recomendados para
melhorar a qualidade
de vida das mulheres
apo6s a mastectomia.

Determinar o efeito
na qualidade de vida
e no nivel de imagem
corporal apés
mastectomia

Estudo descritivo
de abordagem
quantitativo, com 57
sobreviventes de
cancer de mama,
por meio da escala
sociodemografica

e catexia corporal,
Avaliagao Funcional
da Terapia do
Cancer-Mama
(FACT-B)

A mastectomia tem
impacto negativo
na imagem corporal
e na qualidade de
vida das mulheres
e houve forte
correlagao positiva
entre a imagem
corporal e a
qualidade de vida.

O estudo mostrou
que as mulheres
apresentam
qualidade de vida
muito baixa.

Investigar a
qualidade de vida e
fatores relacionados
em pacientes apés a
mastectomia

Estudo descritivo
transversal de
abordagem
quantitativa, com 150
pacientes submetidas
a reconstrugao
mamaria, por meio
do questionario
elaborado pela
equipe de pesquisa,
e o questionario
Avaliacdo Funcional
da Terapia do
Cancer-Mama
(FACT-B)

A qualidade de vida
apos reconstrucédo
mamaria mostrou-se
relativamente alta.

A qualidade de

vida de mulheres
submetidas a
reconstru¢ao
mamaria é boa,
idade, menopausa,
complicagdes pos-
operatoria, e tempo
de reconstrucao, séao
os principais fatores
que afetam os
escores de qualidade
de vida.

Enfermagem: Investigagao cientifica, ensino e assisténcia

Capitulo 22




A Investigar a
qualidade de vida
e satisfacéo apoés
reconstrucao
mamaria.

Estudo descritivo
transversal de
abordagem
quantitativa e
qualitativa, com 70
mulheres submetidas

Ocorreu baixa
pontuagao na escala
de satisfagcdo sexual.

A mastectomia e

a reconstrugéo
mamaria tem alto
impacto negativo no
bem-estar sexual das
pacientes.

a mastectomia

e reconstrucao
mamaria, tanto
terapéutica

quanto profilatica,
nos ultimos 10
anos. Utilizado

0 questionario

de satisfacao e
qualidade de vida
especifico para
cirurgia reconstrutiva
de mama
(BREAST-Q Versao
2.0).

Quadro 2 Caracterizacédo dos estudos incluidos na reviséo.

Fonte: Elaborado pela autora, 2021.

41 DISCUSSAO

O método de analise da revisdo integrativa baseou-se na categorizagdo das
informacgdes coletadas na amostra final dos artigos. Assim, os dados foram interpretados
e agrupados em trés temas para compreensao do fendmeno: qualidade de vida ap6s a
mastectomia, reconstrucdo mamaria e sexualidade, e o apoio da enfermagem.

4.1 Qualidade de vida apés a mastectomia

A retirada da mama, apdés o céncer, pode influenciar na qualidade de vida das
mulheres; os estudos da amostra trouxeram diversas questdes abordando essa temética,
por meio de questionarios e fichas de avaliagdes, com o objetivo de trazer mais informacdes
sobre fatores que favorecem ou ndo para a qualidade de vida e os problemas enfrentados
na vida cotidiana ap6s a cirurgia. Os estudiosos, na sua grande maioria, sentiram uma
necessidade de abordar esse assunto, do qual, em outros estudos ndo objetivavam a
mastectomia e a qualidade de vida.

O questionario desenvolvido pela Organizagéo Mundial da Saude (OMS) e traduzido
para a lingua portuguesa (WHOQOL-BREF) (A,) e o modelo da Organizagéo Europeia
para Pesquisa e Tratamento de Céancer-Qualidade de Vida (EORTC QLQ C-30) (A,) foram
aplicados com o intuito de avaliagdo da qualidade de vida de mulheres ap6s a mastectomia.

Existem fatores que influenciam a qualidade de vida e que s&o capazes de afetar
relacdes pessoais, sociais e familiares. A mulher mastectomizada pode vivenciar momentos
de angustia, sofrimento e ansiedade durante e apds o tratamento, e algumas condigbes
favorecem o surgimento desses sintomas (A,).

A qualidade de vida pode ser definida pelo tempo de tratamento e p6és cirdrgico.
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Mulheres observadas com 1 més e 1 ano ap6s a mastectomia, foi possivel determinar que
as pacientes ap6s 1 més ao procedimento foram mais afetadas pelos efeitos colaterais da
terapia sistémica e obtiveram um escore maior na escala situacional, em comparacao as
mulheres que realizaram mastectomia ha 1 ano, onde teve uma melhora consideravel na
qualidade de vida. Sendo que a dor crdnica foi o principal problema, que afetou 60% das
pacientes (A,).

Outro fator que ganha destaque, e que afeta a qualidade de vida de muitas mulheres
que realizam a mastectomia, é a condicéo fisica, caracterizada pela dor e desconforto. A
retirada da mama acarreta, para a maioria das mulheres, dores no membro superior do
lado onde foi retirada a mama, com diminui¢do de movimentos e amplitude, assim como é
relatado apos meses/anos do procedimento cirurgico (A,, A,).

Mulheres com idade média de 54 anos, baixa escolaridade (ensino fundamental),
baixa renda (um salario-minimo brasileiro) e dificil acesso a saude publica apresentam
escores medianos de qualidade de vida nos dominios psicologicos e relagbes sociais,
e 0 escore mais comprometido foi o dominio fisico, as entrevistadas referiram estar
insatisfeitas quanto a capacidade de realizar as atividades de rotina diaria e trabalho (A,).
Em contrapartida mulheres envolvidas em servigos apresentaram melhor qualidade de vida
geral, e outro fator positivo, na questao do desempenho fisico, sdo as mulheres solteiras
que se sobressaem em relagdo as mulheres casadas (A,).

Entre os fatores positivos se encontram o apoio familiar, através de uma relagdo
de compartilhamento, apoio profissional, promovendo o cuidado, apoio social, ofertando
suporte emocional e a religido também se encontra como fator favoravel. Em contrapartida,
entre os fatores negativos estéo, habitos de vida ndo saudaveis, condi¢des financeiras, que
proporcionaria um tratamento melhor, medo da morte e preocupagéo em repassar 0s genes
para seus herdeiros. A mastectomia n&o teve influéncia direta na qualidade de vida (A)).
Assim como o fato de morarem no Sertdo brasileiro, ndo melhora ou piora a qualidade de

vida de mulheres mastectomizadas (A,).

4.2 Reconstrucdao mamaria e sexualidade

A mulher é guerreira em diversas situagdes, ha quem diga que “para ter coragem
€ preciso ter peito”. Essa valentia precisa ser ainda maior quando se depara com um dos
momentos mais impensaveis de sua existéncia: a retirada da mama, por consequéncia de
um cancer. Isso pode trazer mudancas significativas que poderao repercutir negativamente
em sua vida.

A mama, além de ser um 6rgdo reprodutor, € um dos principais simbolos da
feminilidade (A,). Apesar de ter fungéo biolégica de nutrir uma crianga, ela tem participagéo
especial na autoestima feminina, contribuindo na satisfagcdo de sua autopercepg¢édo e na
autoimagem perante a sociedade.

A autoimagem da mulher é modificada ap6s o tratamento da doenca, desencadeando
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problemas na sexualidade. Geralmente a reconstrucdo mamaria tem um papel importante
na melhora da qualidade de vida e tem um efeito psicoldgico positivo para essas mulheres, o
qual ndo condiz com o resultado da pesquisa, onde mulheres que realizaram a reconstru¢cao
tiveram maiores repercussdes na vida sexual, comparadas com as que nao realizaram a
reconstrucéo., isso pode ocorrer por conta das complicagdes pods cirlrgicas, a insatisfagcao
gerada pela quebra da expectativa estética; e o tempo de adaptagéo para aceitagcdo como
parte do seu corpo, assim como idade superior a 40 anos e menopausa (A, A,).

A disfuncdo sexual também é um problema enfrentado por mulheres apds a
realizacdo da mastectomia, seja ela com reconstrucdo mamaria ou sem. O desejo sexual
pode ser alterado em uma mulher mastectomizada, fazendo-as se sentir menos mulher, a
mastectomia tem impacto negativo naimagem corporal e na qualidade de vida das mulheres,
influenciando na sua feminilidade (A,). Existem formas de reduzir o impacto estético de
mulheres submetidas a realizagcdo da mastectomia, através de uma cirurgia conservadora,
e a reconstrugéo da mama se tornou uma necessidade para muitas mulheres (A,).

Dentre essas mulheres, 24,2% eram tabagistas; 43,6% tinham alto nivel de
escolaridade e 25% ja haviam feito cirurgia de mama acometida, seja por motivos estéticos
ou por patologia benigna. O total de 51,5% precisaram ser submetidas a pelo menos uma
segunda operacgao, 19,1% sofreram algum tipo de complicagcéo imediata apés a cirurgia,
sendo a necrose cutanea a mais frequente; 56,7% sofreram complicacbes tardia que as
obrigou a reoperacédo, a menor pontuacéo é o bem-estar sexual, e de maior pontuagéo a

satisfagdo com o atendimento recebido (A,).

4.3 O apoio da enfermagem

A partir do momento em que a mulher é diagnosticada com cancer de mama, ela
passa a enfrentar diversos desafios em sua vida. Ela passa a depender muito do apoio
de sua familia e sociedade, e necessita da ajuda de profissionais capacitados a repassar
seguranca, apoio e orientacbes para essa paciente. A enfermagem, tem um papel
fundamental quanto ao cuidado prestado a essas mulheres, muito antes de descobrir a
patologia, com as orientagbes dos exames periddicos a serem realizados, € no pré e pos
operatério.

Ao explorar o efeito da enfermagem multi-suporte, as pacientes foram divididas em
um grupo regular e um grupo de pesquisa. O grupo regular foi submetido a enfermagem
pbs-operatoria convencional e o grupo de pesquisa a enfermagem multi-suporte. Foi
comparado as mudancgas nos dois grupos na qualidade de vida dos pacientes, seus estados
psicolégicos e a fungdo de seus membros superiores antes e depois da enfermagem. Os
estados psicologicos dos pacientes no grupo de pesquisa eram melhores, sugerindo que
a enfermagem multi-suporte pode efetivamente aumentar a flexibilidade psicolégica pos-
operatoria dos pacientes, assim como a fungdo do membro envolvido (A,).

As medidas especificas da enfermagem multi-suporte incluiram: estabelecer uma
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equipe multi tendo a enfermeira como lider. A equipe forneceu informacdes sobre a doenga,
os métodos de autocuidado pds-operatério, complicagdes pOs-operatorias, a importancia
do agendamento de consultas de acompanhamento, o significado e importancia da
quimiorradioterapia adjuvante pOs-operatéria; A equipe realizou aulas especiais para os
familiares explicando a importancia deles e seu apoio aos pacientes; suporte individual;
suporte fora do hospital. A enfermagem multifuncional desempenha um papel positivo na
promocéo da reabilitagdo pos-operatéria dos pacientes (A,).

A enfermagem deve dar uma atengd@o especial as mulheres mais velhas e em
menopausa, apos a cirurgia, deve se comunicar mais com essas pacientes para aliviar com
o tempo suas preocupacgdes e ansiedades, o que contribui para a melhoria da qualidade de
vida das pacientes. A confianca transmitida para mulheres apds procedimento operatorio,
é importante para descobrir as contradicbes psicolégicas e emocgdes negativas das
pacientes, mantendo uma comunicacgdo estreita com os familiares, a fim de obter o apoio
ativo da familia, isso faz com que melhora a confianga do paciente em seu corpo e o nivel
de regulagéo sexual (A,).

Através de um estudo realizado, avaliando a qualidade de vida e a imagem corporal
de mulheres mastectomizadas, os estudiosos sugerem que os profissionais da saide devem
realizar planejamentos e intervencdes para melhorar a imagem corporal e a qualidade de
vida dessas mulheres (A.).

O servigo ofertado pelo Sistema Unico de Saude (SUS), por questdes de barreira
e de demanda, o tempo de espera para atendimento e realizagéo cirirgica, muitas vezes
nédo favorece o tratamento. Com isso, a mulher enfrenta problemas, como diagnésticos
tardios e imprecisos. Por isso, a enfermagem na atencdo basica € fundamental, pois
realizando exames clinicos das mamas, podem assim, possibilitar a precocidade de
diagnostico, contribuindo dessa forma, para rastrear mais precocemente a doenca. Outro
fator importante para um melhor cuidado da enfermagem para essas mulheres, é desvelar
fatores que repercutem na qualidade de vida da mulher mastectomizada (A,).

A enfermagem possui uma grande ferramenta que auxilia ao cuidado, no qual exerce
direito aos enfermeiros em prescrever seus préprios diagnoésticos, dando base cientifica.
Os diagnésticos de enfermagem para mulheres mastectomizadas mais frequentes séo:
Risco de Infecg¢édo, Ansiedade, Medo, Dor Aguda e Mobilidade Fisica Prejudicada. Assim, o
profissional oferece um cuidado mais preciso, possibilitando a melhora no atendimento ao
paciente (NANDA INTERNACIONAL, 2018).

51 CONCLUSAO

As mulheres que realizam a mastectomia enfrentam diversos fatores que afeta, na
maioria das vezes, a qualidade de vida. Além da dor fisica, a distorcdo da autoimagem,
nem sempre é resgatada através da reconstru¢do mamaéaria. O papel da enfermagem é
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muito importante para essas mulheres, ndo somente na parte assistencial, mas sim em
todo o apoio emocional que é englobado durante o tratamento.

Diante disso, destaca-se como limitagbes do estudo, que poucos enfermeiros sdo
intrigados a realizar pesquisas nessa area e apesar do cancer de mama ser o segundo
mais prevalente no Brasil, encontram-se poucos artigos de pesquisa publicados nos ultimos
anos, assim como foi sentido a falta de mais estudos realizados no Rio Grande do Sul.

Com isso, sugere-se que profissionais da saude, incluindo a enfermagem oncolégica,
se interesse mais pelo tema, e que abordem estudos elucidando a pratica realizada, tanto
no Brasil como no estado do Rio Grande do Sul.
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