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RESUMO

Objetivou-se identificar as percepcbes das mulheres com cancer de
mama. Trata-se de pesquisa de campo exploratoria, descritiva,
transversal e qualitativa, realizada por meio entrevista, abordando 11
mulheres em tratamento de cancer de mama. Observou-se mulheres com
idade média de 55 anos, maes, catdlicas, brancas, casadas, com ensino
meédio e fundamental completo, agricultoras e residentes na area urbana.
Quanto ao historico hormonal e obstétrico, analisou-se menarca em média
aos 13,8 e menopausa aos 46,5 anos e com historico de cancer familiar.
O cancer de mama impactou as vidas de maneira holistica, afetando os
aspectos emocionais, sociais, psicologicos e fisicos. A resiliéncia, muitas
vezes, gera nova perspectiva de vida e valorizagdo da saude e dos
vinculos familiares. Ja o apoio mutuo que compartilham ao viver esta
experiéncia é essencial para o fortalecimento emocional.

DESCRITORES: Espiritualidade. Comportamento. Neoplasias. Fragilidade.
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ABSTRACT

The objective was to identify the perceptions of women with breast cancer.
This is exploratory, descriptive, cross-sectional and qualitative field
research, carried out through interviews, approaching 11 women
undergoing breast cancer treatment. We observed women with an average
age of 55 years, mothers, white, married, with complete secondary and
primary education, farmers, Catholics and residents of urban areas.
Regarding hormonal and obstetric history, menarche was analyzed at an
average of 13.8 years and menopause at 46.5 years and with a family
history of cancer. Breast cancer has impacted lives holistically, affecting
emotional, social, psychological and physical aspects. Resilience often
generates a new perspective on life and appreciation for health and family
ties. The mutual support they share while living this experience is essential
for emotional strengthening.

DESCRIPTORS: Spirituality. Behavior. Neoplasm. Fragility.
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INTRODUCAO

cancer é caracterizado pelo crescimento descontrolado e anormal de

células, com potencial metastatico no corpo humano. Essas células

cancerosas, com a capacidade de invadir tecidos e 6rgaos, estendem sua
influéncia para além das fronteiras, afetando a satude do organismo como um todo. O
cancer de mama, em particular, permanece como uma das principais causas de morte
entre as mulheres em todo o mundo, criando ndo apenas um desafio médico, como
também obstaculos emocional, fisico e social'.

A neoplasia maméria esta associada a diversos fatores de risco, descritos
como hormonais: menarca precoce, menopausa tardia, nuliparidade e uso de terapia
de reposi¢cao hormonal; ambientais: exposicdo a agrotéxicos; comportamentais, como
sedentarismo e obesidade, além de histérico familiar, principalmente quanto a
mutacéo de genes como BRCA 1 e 22,

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA)3, o Brasil registrou, em
2020, cerca de 66.280 novos casos de cancer de mama. Na Regido Sul, esta
estimativa fica em torno de 10.970 mil, no estado do Parana, este nimero pode chegar
a 3.470.

Considerado grande problema de saude publica mundial, o cancer de mama
apresenta bom prognéstico, quando diagnosticado e tratado de forma oportuna,
contudo, a taxa de mortalidade no Brasil permanece elevada, correspondendo a
13,68/100.000 casos, possivelmente porque esta associada ao diagnostico tardio e
em estagios mais avancados®.

Ao lidar com essa realidade, as pacientes se veem confrontadas com
tratamentos invasivos, dolorosos e, por vezes, desagradaveis, seja no contexto fisico
ou emocional. As estatisticas revelam a magnitude do impacto, sendo o cancer de
mama a principal causa de morte na populacdo feminina no Brasil, especialmente
entre mulheres de 40 a 69 anos. Essa condicdo, aliada aos procedimentos medicos
exigentes, muitas vezes, impbe um periodo consideravel de internamento ou
deslocamento ao hospital, aprofundando as complexidades da jornada de quem
enfrenta o diagndstico?.

Abordar este tema tem sido historicamente uma tarefa desafiadora, dado que
ele aborda questdes que vao além do dominio fisico, penetrando nas profundezas da

existéncia humana. O termo "céncer" ndo apenas denota condicdo médica, como
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também carrega peso emocional significativo, que evoca reflexdes sobre a finitude da
vida®.

Nesse cenario desafiador, algumas vivéncias emergem como aliadas na
busca por alivio da ansiedade e medo®. Diante dessas nuances, a pergunta
norteadora deste trabalho foi: quais as percepc¢des das mulheres no decurso do
tratamento do cancer de mama? Assim, objetivou-se reconhecer as percepcoes

femininas no enfrentamento do cancer de mama.

METODO

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, de campo, descritiva, de carater
qualitativo, realizada com uso de questionario aberto, elaborado pelas pesquisadoras
e aplicado por meio de entrevista. O estudo foi desenvolvido em instituicdo voluntaria,
especializada em cancer, em municipio do Sudoeste do Parana, Brasil. A organizacao
ndo governamental presta auxilio social para pacientes com diferentes tipos de cancer
vindos da regido para tratamento quimioterapico no municipio, abrangendo 28 cidades
da Regido Sudoeste, oferecendo refeicbes, suporte psicologico, rodas de conversa,
oficinas de terapias e perucas.

A coleta de dados buscou mulheres que se encontravam em tratamento
oncoldgico para cancer de mama a mais de um ano, frequentadoras da instituicao de
apoio no periodo de coleta de dados, ocorridos entre 26 de junho e 13 de agosto de
2024 sendo a amostragem nao probabilistica, por conveniéncia, totalizando 11
participantes. As pesquisadoras aplicaram as entrevistas, as quais foram gravadas
utilizando dispositivo eletrénico, durante a interagdo com as participantes. No inicio do
processo, foram solicitadas informagdes sociodemograficas: idade, raca, estado civil,
nivel de escolaridade, ocupacéo, idade da menarca e menopausa, além de historico
de cancer na familia, amamentacéo e exposicao a agrotoxicos.

O questionario também abordava perguntas abertas, que buscavam avaliar as
vivéncias das mulheres com cancer de mama, como:

Ao receber o diagnéstico, como vocé se sentiu emocionalmente?

Quais foram os maiores desafios que vocé enfrentou durante o tratamento?

E, quais as experiéncias mais marcantes?

O que considera ter ajudado vocé neste momento?
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Julga a fé importante?

Como a espiritualidade esteve presente neste momento da sua vida?

Vocé considera que esta experiéncia gerou mudancgas no seu modo de ver a
vida? E, se sim, de que maneira?

ApoOs as aprovacdes e a obtencédo de consentimento escrito, as mulheres que
concordaram em participar da pesquisa foram destinadas para uma sala reservada e
adequada para tal. Durante as entrevistas, utilizou-se de dispositivo eletronico para
gravacao das respostas e, posteriormente, as entrevistas foram transcritas na integra
e as gravacoes destruidas. As participantes da pesquisa foram identificadas de forma
alternada por numeros (1, 2 etc.) e as informacdes obtidas foram tratadas de forma
estritamente confidencial e todos os preceitos éticos foram atendidos.

Apbs o reconhecimento dos dados, aplicou-se andlise conforme ferramenta’,
de modo qualitativo, com a pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos
resultados obtidos com a interpretacdo, andlise de conteudo e, posteriormente,
apresentadas em trés categorias: Sentimentos do diagnéstico; Aprendizado do cancer
de mama; e Li¢cOes da jornada.

O presente estudo foi submetido & anélise do Comité de Etica para Pesquisas
Envolvendo Seres Humanos (CEPEH), conforme parecer 6.850.353 e Certificado de
Apresentacdo da Apreciacdo Etica (CAAE) 79460424.8.0000.0109. Adotaram-se 0s
principios éticos envolvendo seres humanos, de acordo com a Resolucéo 466/12, do
Conselho Nacional de Saude (CNS).

RESULTADOS

Constituiram a amostra 11 mulheres em tratamento a mais de um ano para
cancer de mama. Neste publico, observou-se participantes brancas, catdlicas, maes
e com variacao de idade de 36 a 68 anos e média de 55,9 anos, casadas e nivel de
escolaridade com ensino fundamental, agricultoras. Quando investigadas sobre o
histérico hormonal, verificou-se que a menarca ocorreu em média, aos 13,8 anos e a
menopausa obteve média de 46,5 anos. Sobre o historico familiar de canceres, mais
da metade responderam positivamente, com destaque para cancer de mama, pulméao,

préstata, Utero, intestino, e em familiares como mae, pai, tios e avos.
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Por fim, ao serem questionadas sobre o histérico familiar de canceres, mais da
metade responderam positivamente, com destaque para: cancer de mama, de
garganta, pulmao, préstata, Utero, intestino, em familiares como mée, pai, tios e avos.

Apés analise dos discursos individuais, as respostas foram categorizadas em
trés tematicas: Sentimentos do diagndéstico, Aprendizado do cancer de mama e Licoes

da jornada.

Sentimentos do diagndstico

As entrevistadas relataram uma gama de respostas emocionais, ao receberem
o diagnostico de cancer de mama. A tristeza, o choque e a sensacdo de desamparo
foram experiéncias frequentes. Muitas experimentaram periodo inicial de angustia,
seguido por um processo de aceitacdo e adaptacdo. Essa resposta emocional €
compreensivel, dado o impacto significativo e inesperado de um diagndstico de
cancer. A capacidade de manter a calma ou buscar apoio espiritual, como a fé em
Deus, parece ter desempenhado papel crucial na superagao do choque inicial.

Os desafios relatados durante o tratamento foram variados. A mudanca fisica,
a distancia para realizacao do tratamento e os efeitos colaterais das quimioterapias
foram recorrentes. A perda de cabelo, em particular, foi um ponto de impacto
expressivo para todas, afetando a autoestima e a percepcdo de si mesmas. Ja a
distancia para os tratamentos, especialmente em areas rurais, destacou-se como
desafio logistico importante, afetando ndo apenas a rotina diaria, como também o
bem-estar das pacientes.

Quando avaliados os efeitos colaterais das quimioterapias, como enjoos e
fadiga, estes foram descritos como extremamente dificeis de enfrentar, uma vez que
sintomas fisicos frequentemente levam a um desgaste global, inferindo na
recuperacdo. A experiéncia de efeitos colaterais intensos, como descrito por algumas

participantes, pode ser fonte adicional de estresse e ansiedade.

Aprendizado do cancer de mama

A saude mental ap6s o tratamento foi, geralmente, relatada como positiva,
embora algumas pacientes ainda enfrentem desafios. A adaptacdo as mudancas

fisicas e emocionais, assim como a manutencdo de uma perspectiva positiva, séo
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aspectos importantes. A fé e o suporte familiar foram frequentemente mencionados
como fontes de forca, durante o tratamento. Assim, a participacdo em
acompanhamento psicologico e o apoio continuo foram estratégias comuns usadas
para lidar com o impacto emocional a longo prazo.

Questdes existenciais, como o medo da recorréncia do cancer e a incerteza
sobre o futuro, foram abordadas de diferentes maneiras. Parte consideravel da
amostra expressou preocupacdes sobre a possibilidade de retorno da doencga,
especialmente considerando o tempo decorrido desde o tratamento inicial. No entanto,
a maioria ndo demonstrou medo da morte, optando por se concentrar na luta diaria e
na esperanca de recuperacao.

No que consiste a falta de medo da morte, em alguns relatos, pode-se refletir
da adaptacdo positiva ao diagnostico e tratamento, uma vez que a aceitacdo e a
espiritualidade desempenham papéis importantes. Em contraste, outras expressaram
medos mais intensos, destacando a necessidade de suporte emocional adicional e

estratégias de enfrentamento eficazes.

Licbes da jornada

As recomendacdes das entrevistadas para aqueles que enfrentam diagndstico
de cancer de mama incluem a importancia de manter a fé, seguir as orientacdes
médicas e enfrentar cada dia com coragem. A necessidade de seguir as orientacdes
meédicas e evitar tratamentos alternativos ndo comprovados foi enfatizada, refletindo
preocupacdo com a eficacia e seguranca dos métodos de tratamento. Além disso, a
resiliéncia e a esperanca sao temas centrais nos conselhos dados, sugerindo que
manter uma atitude positiva e buscar apoio adequado sao essenciais para lidar com

a doenca.

DISCUSSAO

Ao considerar como um dos maiores desafios da salde publica global, o cancer
representa a segunda causa de morte por doencga no pais. J& entre os canceres que
atingem as mulheres, o de mama esta em primeiro lugar e, devido as taxas elevadas
de acometimento e mortalidade, € muito temido pelas mulheres, pois, além dos

transtornos da doenca, traz consigo efeitos psicolégicos negativos em multiplas
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facetas® No Brasil, a doenca corresponde a 56/100.000 habitantes, ao passo que na
Regido Sul, ha incidéncia de 73 casos a cada 100 mil habitantes®.

No quesito perfil epidemiologico, este estudo evidenciou mulheres brancas
(54,5%) e com média de idade de 55,9 anos, dados inferiores, quando comparados
ao estudo?'?, realizando em Passo Fundo, no Rio Grande do Sul, com média de idade
de 64 anos, e igualmente indicando maior prevaléncia de raca branca, justificada a
descendéncia europeia em ambas as regioes.

Quanto a incidéncia de cancer de mama em relacdo ao estado conjugal, a
presente pesquisa aponta que 54,5% da amostra tinha companheiro, o que corrobora
estudo?! realizado em Cascavel, no Parana, em que 60% da amostra era casada. Ao
reconhecer que relagdes sociais s&o relevantes em diversos aspectos da vida
humana, numerosos estudos abordam a associagdo entre estado conjugal e o estagio
do cancer de mama, tanto no diagndstico como no prognéstico da doenca, e inferem
maior incidéncia de cancer de mama em pessoas solteiras, percebendo, ainda,
associacao entre a presenca de apoio de familiares e amigos e melhor adeséo ao
tratamento de pessoas que possuem relacionamentos fixos e duradouros.

Referente a escolaridade das pacientes, verificou-se, nesta pesquisa, que
ensino fundamental e médio obtiveram destaque (36,4%), contrariamente a e outro
estudo!! que indicou que 25,8% das mulheres com cancer de mama ndo concluiram
o ensino fundamental. Diante disso, espera-se que mulheres com maior nivel de
instrucdo possuam maiores oportunidades e, assim, maior facilidade de identificar o
cancer de mama precocemente.

Nesse contexto, pode-se observar diversos fatores de risco para o cancer de
mama, dentre eles, os fatores ambientais e genéticos. A presente amostra indicou
historico familiar de canceres positivos para mais da metade (54,5%). Ao considerar
que o histérico familiar da doenga pode indicar predisposicao genética de 5% a 10%,
reforca-se a relacdo com a prevencdo secundaria da doenga, uma vez que sugere
gue ao possuir um familiar com cancer de mama, conhegcam-se os fatores de risco
dela.

Ainda, € valido destacar em relagdo aos agrotoxicos, que seus efeitos podem
ser potencializados se somados a outros fatores de risco como dieta rica em gorduras,
consumo exagerado de alcool e cigarro além de fatores bioldégicos, como o proprio
envelhecimento. Ressalta-se que a exposi¢ao cronica e o inicio dos sintomas clinicos

dificultam o estabelecimento causal entre exposicdo aos agrotoxicos e 0 cancer,
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devido a etiologia multifatorial. Deste modo, a utilizacdo de varios componentes ativos
de substancias quimicas téxicas aplicadas na agricultura, associada a exposicéo

prolongada podem ser promotores dessa neoplasia'?.

Sentimentos do diagnaostico

Quando avaliadas os sentimentos vivenciados pelas pacientes durante o
tratamento da neoplasia mamaria, a presente pesquisa observou que a maioria das
entrevistadas experimentaram as mesmas sensac¢fes apés o diagndstico: ansiedade,
tristeza, choque e sensacédo de desamparo, perpassando por um periodo inicial de
angustia, seguida do processo de adaptacéo e aceitacdo e, ainda, relataram que os
maiores desafios foram principalmente as mudancas fisicas, como a retirada da mama

e a perda dos cabelos.

Sem chéo...bem mal mesmo “(...) mas o pior foi quando eu perdi o
cabelo e quando tirei a mama. (P2)

Eu ndo senti nada, tipo paralisei...tipo, ndo acreditei, ndo acreditei,
porque ninguém ta esperando né? A gente nédo ta esperando por isso
né? E com o tempo que vocé vai assimilando né? E, pra mim o maior
desafio foi perder o cabelo, e o resto foi tudo fichinha, mais a perda do
cabelo...(P4)

Caiu meu chédo o dia que o médico me disse que eu tinha o cancer (...)
dai comecei chora, minha filha tava junto, dai é aquela tristeza né que
da na gente né? (P7)

Ai, eu fiquei muito abalada, bastante. (P8)

O periodo inicial de angustia, seguido pelo processo de adaptacdo e
facilidades, revela trajetéria emocional complexa. Muitos pacientes relatam que,
embora a angustia inicial seja intensa, com o tempo eles conseguem encontrar formas
de lidar com a situacdo, o que pode ser um sinal de resiliéncia. Os desafios
relacionados a mudanca fisica, como a mastectomia e a perda dos cabelos, também
sao temas recorrentes. Essas transformacdes nao afetam apenas a autoimagem, mas
também podem impactar a identidade da mulher e sua percepcao de feminilidade. A
liberdade dessas mudancas € um processo que varia de mulher para mulher, e muitos

relacionam que o apoio emocional e a empatia de outros sdo cruciais®.
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Aprendizado com o cancer de mama

O aprendizado sobre o cancer de mama, por sua vez, vai além do
conhecimento médico, abrange compreensdo maior e mais profunda sobre a
importancia da deteccdo precoce, da prevencdo e do cuidado continuo. A
conscientizacdo sobre a doenca promove o entendimento de que o cancer de mama
nao atinge apenas o corpo, mas também a mente e as emocdes, ensinando, assim,

as pacientes, novas formas de enfrentarem a doenca.

...como posso dizer, foi mais uma fase assim na minha vida que eu
passei por cima, passei por cima do problema de saude. (P2)

... pensando lutando, que s6 com a esperanca que vai da tudo certo pro
melhor, cada dia vivido melhor! (P6)

A redefinicdo de valores € um aspecto crucial desse processo. O cancer pode
forcar as mulheres a avaliarem o que realmente importa, resultando em mudanca nas
prioridades e na maneira como elas se relacionam com o mundo. Tal experiéncia
incentiva maior cuidado com a saude, investimento em relacionamentos significativos
e na busca de novas oportunidades, como hobbies ou até mesmo mudancas de
carreira®,

Além disso, o cancer de mama, frequentemente, provoca reavaliacdo dos
valores pessoais e da perspectiva de vida. Muitas mulheres revelam o desejo de viver
de forma auténtica, priorizando o autocuidado e as interacdes relevantes. Essa
mudanca de valores resulta em busca por um estilo de vida mais saudavel, que inclui
a adocdo de habitos alimentares adequados e a pratica de atividades fisicas,
essenciais tanto para a recuperagao quanto para a prevencao.

No que diz respeito as experiéncias relacionadas ao céancer, a literatura indica
gue além dos aspectos fisicos, como dor e mutilagdes, as mulheres enfrentam impacto
psicolégico intenso, resultando em uma gama de sentimentos que variam em
intensidade e natureza, incluindo medo, incerteza, angustia, ansiedade, desespero,
abalo e preocupacédo. A palavra cancer carrega estigma poderoso, uma vez que é
rapidamente associada a morte. J4 o cancer de mama, afeta aspectos sexuais, de
feminilidade e identidade da mulher?.

Neste contexto, a resiliéncia se manifesta como resposta crucial durante o

tratamento do cancer. As mulheres encontram formas de adaptarem-se e superar 0s
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desafios impostos pela doenca. A resiliéncia pode ser reforcada por redes de apoio,
como familiares, amigos e grupos de suporte, uma vez que essas interacdes sociais
promovem ambiente de compartiihamento e compreenséo, vital para enfrentar a
adversidade. Além disso, a fé e a espiritualidade desempenham papel significativo na
construcdo da resiliéncia, proporcionando esperanca e forca emocional durante o
tratamento.

O apoio social é outro aspecto central do aprendizado com o cAncer de mama.
Mulheres que se sentem apoiadas emocionalmente tendem a relatar melhores
resultados psicologicos e adesdo mais significativa ao tratamento. Assim, o suporte
de amigos e familiares, bem como a participacdo em grupos de apoio, contribui no
processamento das emocg0des, crucial para o enfrentamento da doenca.

As evidéncias mostram que aqueles que se sentem mais abastecidos
emocionalmente, tendem a relatar melhores resultados psicolégicos, o que se traduz
em maior qualidade de vida. Estudo®® realizado em um nucleo de ensino, pesquisa e
assisténcia multidisciplinar e publico, voltado a reabilitacdo de mulheres com cancer
de mama de S&o Paulo, reforga que o cancer pode ser uma experiéncia isolante, e a
capacidade de compartilhar emocBes e experiéncias com outras pessoas que

entendem a situacdo podem ser extremamente benéficas.

Licdes da jornada

O diagnostico de cancer de mama traz a tona medos e insegurancgas, que
podem ser debilitantes. Muitas mulheres relatam medo constante da recorréncia da
doenca, o que pode influenciar negativamente na qualidade de vida. Entretanto, esse
medo pode motivar acdes preventivas e maior conscientizacdo sobre a saude. As
estratégias de enfrentamento que incluem a aceitacdo dos sentimentos de medo e a

busca de suporte psicolégico, fundamentais para lidar com essa realidade.

Ah, eu sempre penso pra frente, eu quero cuidar, criar meus fios, que
tenho dois pequeno, que Deus me dé forca e de coragem pra enfrentar,
pra frente. (P8 )

vou lutar até o final porque eu tive uma filha com deficiéncia, com
paralisia cerebral e ela faleceu quando eu comecei a fazer o tratamento
do céancer, entdo, uma coisa que também me animou para mim néao
desanimar de mim mesmo! (P5)
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As redes de apoio desempenham papel importante na construcdo dessa
resiliéncia. Familias e amigos oferecem praticas cotidianas que ajudam as pacientes
a se sentirem menos isoladas. Os grupos de suporte sao especialmente importantes,
pois proporcionam espago seguro, permitindo o compartilhamento de experiéncias,
medos e conquistas. Essa troca ndo somente fortalece os lagos sociais, como também
cria senso de comunidade que pode ser extremamente encorajador?®.

Neste cendrio, durante o tratamento, algumas experiéncias religiosas e
espirituais se tornam fonte de forca para as mulheres que enfrentam o cancer de
mama, cuja presenca nao apenas alivia o fardo emocional, como também se revela
como catalisador que aprimora a eficacia dotratamento, uma vez que a doenca é
frequentemente permeada pelos sentimentos de inseguranca, negacdo, ansiedade,
medo e, por vezes, depressao?’.

Por isso, além das interacdes sociais, a fé e a espiritualidade emergem como
fontes importantes de resiliéncia. Para muitas mulheres, a espiritualidade oferece
senso de propésito e esperanca que pode ser reconfortante em momentos de
incerteza. Essa conexao pode variar desde praticas religiosas formais até uma crenca
mais pessoal em algo maior, proporcionando alicerce emocional que ajuda a enfrentar
os desafios do tratamento.

O diagnéstico de cancer de mama desencadeia uma série de sentimentos que
podem afetar profundamente a qualidade de vida das mulheres. Contudo, € possivel
identificar maior consciéncia sobre a saude apés o diagndstico. Muitas mulheres se
tornam mais atentas as praticas de autocuidado como alimentacdo saudavel,
exercicios fisicos e exames regulares. Deste modo, tal proatividade pode ser vista
como forma de empoderamento, modificando o0 medo em motivacédo para adotar um
estilo de vida que favoreca a salide e o bem-estar'®.

Em suma, o aprendizado que as mulheres adquirem com o cancer de mama é
multifacetado, envolvendo crescimento pessoal, redefinicdo de valores, construcao de
resiliéncia, importancia do apoio social e enfrentamento de medos. Esses aspectos
nao apenas ajudam as pacientes a lidarem com a doenca, como também
proporcionam nova perspectiva sobre a vida e as prioridades. A incorporagéo de
estratégias que promovam o aprendizado e o suporte emocional deve ser considerada
nas praticas de cuidado, visando melhoria da qualidade de vida das mulheres

diagnosticadas com cancer de mama. Essa abordagem enfatiza a capacidade de
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adaptacao e superacdo das pacientes, além de destacar a importancia de uma rede

de apoio forte e recursos adequados para o enfrentamento do cancer.

CONCLUSAO

O cancer de mama € uma das doencas mais prevalentes entre as mulheres no
Brasil e no mundo, e, portanto, compreender as vivéncias dessas mulheres é
fundamental para promover cuidado mais humanizado e eficaz. Este trabalho buscou
investigar as experiéncias de mulheres diagnosticadas com cancer de mama,
enfocando 0s aspectos emocionais, sociais, psicoldgicos e fisicos que permeiam o
processo de enfrentamento da doenca.

Foi possivel observar que a doenca ndo afeta apenas o corpo fisico das
mulheres, mas impacta profundamente as vidas delas de maneira holistica. A jornada
do diagndstico, o tratamento e a recuperacdo ou convivéncia com a doenca envolvem
desafios imensos, que incluem o medo, a dor, a perda de identidade e o estigma
social. Além disso, muitos relatos apontaram a necessidade de apoio psicoldgico e
social, destacando a importancia da rede de suporte familiar, de amigos e dos
profissionais de saude.

Destaca-se a resiliéncia dessas mulheres diante da adversidade. A luta contra
o cancer de mama, muitas vezes, despertou nelas uma nova perspectiva de vida,
maior valorizacdo da saude e da convivéncia com a familia, e a busca por uma nova
identidade pos-tratamento. A solidariedade entre mulheres que compartilham da
mesma experiéncia se mostrou fator essencial no enfrentamento, criando espacos de
apoio mutuo e fortalecimento emocional.

Assim, evidencia-se a importancia de acompanhamento multidisciplinar que
considere ndo apenas o0s aspectos fisicos do tratamento, como também o impacto
emocional e psicologico da doencga. A atencdo a saude mental dessas mulheres, o
acolhimento adequado durante o processo de tratamento e a orientacdo para
reintegracdo social sdo elementos cruciais para o bem-estar geral das pacientes.

Por fim, sugere-se que, para além do tratamento clinico, & necessario repensar
as politicas de saude e os cuidados voltados para a mulher com cancer de mama, de
modo a promover ambiente mais inclusivo, sensivel e atento as necessidades
emocionais e sociais. A conscientizacdo e a educacdo sobre a doenca também
desempenham papel fundamental na reducéo do estigma e no empoderamento das
mulheres, contribuindo para abordagem mais integrativa e positiva no enfrentamento
do céncer de mama.
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