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RESUMO: Analisar na literatura a descoberta e as complicagdes
tardias do cancer de mama nas mulheres e de maneira especifica:
Listar as acBes fisioldgicas e as reagdes psiquicas do cancer de
mama nas mulheres e apontar as dificuldades que as mulheres
tém em lidar com a descoberta tardia do cancer de mama. Trata-
se de uma revisdo bibliografica. Foi realizada buscas na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) de artigos publicados entre os
anos de 2010 a 2018. Os resultados desse estudo basearam-se na
analise de 10 artigos cientificos. Evidenciaram que muitas
mulheres tinham medo de descobrir a doenca, por esse motivo
ndo procuravam o servico de salde e outras procuravam o sistema
Unico de saude (SUS) mas nédo obtiveram resultados rapidos, por
isso o diagndstico foi tardio.

Palavras-chave:
Saude Mental

Neoplasias de Mama. Diagnostico Tardio.

ABSTRACT: Analyze in literature the discovery and late
complications of breast cancer in women and specifically: List
the physiological actions and psychic reactions of breast cancer in
women and point out the difficulties women have in dealing with
late discovery of cancer. Breast It is a bibliographic review. We
searched the Virtual Health Library (VHL) for articles published
between 2010 and 2018. The results of this study were based on
the analysis of 10 scientific articles. They showed that many
women were afraid of discovering the disease, so they did not
seek health services and others sought the single health system
(SUS) but did not obtain fast results, so the diagnosis was late.

Keywords: Breast Neoplasms. Late diagnosis. Mental health

1. INTRODUCAO

O céancer de mama é um grupo complexo de doencas, com

acOes distintas. A complexidade deste cancer pode ser vista pelas

diversas manifestagbes clinicas e morfologicas, diferentes assinaturas genéticas e
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alteracdes nas respostas terapéuticas. A ocorréncia do cancer de mama tende a crescer
gradativamente a partir dos 40 anos, da mesma forma como a mortalidade por essa
neoplasia (INCA, 2018).

Segundo Silva (2017), o carcinoma constitui um problema de satde publica ndo
apenas no Brasil, mas sim no mundo. O cancer de mama é o segundo cancer mais
comum no mundo e o mais frequente entre as mulheres apresentando um padrédo
bimodal referente a faixa etaria entre 50 e 70 anos. O aumento das taxas pde a
exposic¢ao nao apenas 0s riscos bioldgicos e somaticos, mas também o psicossocial.

O cancer da mama ainda ocorre com diagnostico tardio em diversas regides do
Brasil, tendo em vista que é uma responsabilidade do Ministério da Saude a garantia da
promogé&o, prevencao da saude e tratamento. Visto que o Brasil possui regulamentacoes
para auxiliar no diagnostico precoce da neoplasia mamaria. Deve-se fazer parte do
atendimento integral a saide da mulher durante as consultas clinicas independentes da
faixa etaria, e grupos de risco elevado deve-se solicitar a ultrassonografia das mamas e a
mamografia a partir dos 40 anos de idade. A neoplasia de mama ndo tem uma causa
Unica. Alguns fatores associados ao aumento do risco de desenvolver a doenca estdo
relacionados a: idade, fatores endocrinos, histdria reprodutiva, fatores comportamentais,
ambientais e fatores genéticos (INCA, 2018).

A deteccdo precoce € uma maneira de evitar a doenca em estagio avancado tem
como base a prevencdo secundaria, identificando o cancer em estagio inicial. E
necessario distinguir a deteccdo precoce das acdes de prevencdo primaria,
consequentemente tém por objetivo evitar a ocorréncia da doenca, reduzindo a
exposicdo aos fatores de risco. Os métodos presentes para a deteccdo precoce do cancer
de mama ndo reduzem a incidéncia, portanto reduzir a mortalidade pela doenca (INCA,

2015).
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A descoberta tardia do cancer de mama tem como consequéncia a mastectomia
que consiste em um procedimento cirdrgico bastante traumético. Esse tipo de
procedimento tem uma exibicdo muito forte, € vista pelas mulheres como uma agressao
tanto fisica como mental, por se tratar da retirada de uma parte do seu corpo — a mama.
A retirada da mama ird fazer com que haja o aparecimento de sentimento de perda,
fazendo que reflita na sua identidade feminina. Perante o0 ato deste procedimento,
implicard no auto estimada imagem corporal, modificando drasticamente sem uma
preparacao a sua nova imagem, trazendo os sentimentos de rejeicao, tristeza, vergonha e
soliddo. A doenca causa algumas alteracGes psicoldgicas tornando as emocgOes
descontroladas, como desgosto da vida, angustia, desespero, tornando mais agravante a
situacdo quando a mulher ndo encontra suporte emocional, carinho e apoio da familia
(AMANCIO; COSTA, 2007).

A fisiopatologia do cancer de mama metastatico é gradativa, se disseminando
através dos linfonodos causando tumores, esses linfonodos estdo presentes na regido
axilar e na regido mamaria. O carcinoma de mama metastatico podera surgir em
qualquer parte do corpo, geralmente os mais afetados sdo, pulmdes, figado, 0ssos,
cérebro e pele (ROSA; RADUNZ; BRUGMANN,2013).

Diante deste contexto, enquanto pos-graduandas do curso de Saude Coletiva
com Enfase em Satde da Familia tivemos o interesse e a oportunidade de aprofundar
nossos conhecimentos na matéria de Saude da Mulher voltada para essa teméatica. No
entanto, permanecemos com a necessidade de ampliar o conhecimento na
area,especificamente no que diz respeito as acoes e reacdes fisioldgicas e psiquicas das
mulheres.Para o desenvolvimento do estudo, foi elaborado o seguinte questionamento:

Quais as complicagdes da descoberta tardia do cancer de mama nas mulheres?
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Desse modo, teve como objetivo geral analisar na literatura a descoberta e as
complicacdes tardias do cancer de mama nas mulheres. E de maneira especifica: Listar
as ac0es fisiologicas e as reacdes psiquicas do cancer de mama nas mulheres e apontar

as dificuldades que as mulheres tém em lidar com a descoberta do cancer de mama.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma Revisdo Bibliogréfica, que conforme Botelho, Cunha e Macedo
(2011), é um apanhado de estudos compostos por objetivos, materiais e métodos que
estdo notoriamente explicitos que tem por objetivo a busca de indicios teoricos que
dardo suporte as informagdes cientificas acerca do tema proposto, sendo, portanto,
bastante utilizado nos estudos atuais.

A Revisdo Bibliografica permite a ampliacdo das informacGes que foram
colhidas. Esse estudo € de carater descritivo, que foi 0 método realizado que mais se
adequou aos objetivos da pesquisa.

Foi utilizado como base de dados a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), onde foi
realizado pesquisas com os seguintes descritores: Neoplasias de mama, diagnostico
tardio e Salude mental. O presente estudo teve como referéncia artigos cientificos, teses
e monografias, além de livros que abordavam assuntos relacionados ao tema,material
disponivel na integra, que estavam completos, publicados no Brasil, entre o periodo de
2010 a 2018.

Nesta fase foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo dos estudos: textos
completos, disponiveis, no idioma portugués, pais Brasil e publicados entre o periodo de
2010a 2018.

Apds a analise dos dados obtidos, foram lidos os resumos e resultados, sendo

assim selecionados os que atendiam as nossas necessidades, nos materiais selecionados
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foram realizado uma leitura na integra observando 0s Seus pontos chaves e suas
referéncias.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
A partir da leitura e releitura dos artigos cientificos foram selecionados10 artigos

para fazer parte dos resultados e discussdo entre o tema proposto desta reviséo. Trata a
respeito das dificuldades enfrentadas por mulheres com cancer de mama diante sua
descoberta.

Apos a busca e selecdo dos artigos foi elaborado um quadro sintese (Quadro 1)
para melhor visualizagdo das informacdes. Os artigos foram organizados por ordem

cronoldgica de publicagéo e apresentados no quadro a seguir.

Quadro 1: Distribuicdo das publicacfes sobre o cancer de mama. Jodo Pessoa, 2018.

N° AUTOR (ES) ANO TITULO

1 AZEVEDO; LOPES; 2010 Concepcdo de corpo em Merleau-ponty e mulheres
mastectomizadas

2 ALVES et al. 2010 Conhecimento e expectativas de mulheres no pré-operatorio
da mastectomia

3 BARROS; UEMURA,; 2012 Atraso no diagndstico e tratamento do cancer de mama e

MACEDO,; estratégias para a sua reducio

4 ROSA; RADUNZ; 2012 Significado do cancer de mama na percepcdo da mulher: do
sintoma ao tratamento

5 PISONI et al. 2013 Dificuldades vivenciadas por mulheres em tratamento para o
cancer de mama

6 ROSA; RADUNZ; 2013 Do sintoma ao tratamento adjuvante da mulher com céancer
de mama

7 ROSA; RADUNZ; 2013 Tempo entre as etapas diagnosticas e terapéuticas do cancer

BRUGMANN,; de mama no sus

8 GARCIA etal. 2015 Os dominios afetados na qualidade de vida de mulheres com
neoplasia mamaria

9 BATISTA et al. 2017 Sentimentos de mulheres com cancer de mama apds
mastectomia

10 MATTIAS et al. 2018 Céancer de mama: sentimentos e percepcdes das mulheres
diante do diagndstico

Foram definidas trés categorias para a discussdo: Categoria 01 —Listar as ac6es
fisiologicas do cancer de mama nas mulheres, Categoria 02 —Listar as rea¢fes psiquicas
do cancer de mama nas mulheres, Categoria 03 - Apontar as dificuldades que as

mulheres tém em lidar com a descoberta do cancer de mama.
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3.1 Listar as ag0es fisiologicas do cancer de mama nas mulheres

O corpo bioldgico s6 é reconhecido diante seu representante que é denominado
corpo psicolégico. O corpo humano é formado por uma figura corporal, onde uma
cirurgia como a mastectomia se torna mutiladora, que provocara mudanca em sua
imagem. Os seios fazem parte do corpo que define as mulheres, causando sensagdes de
prazer e a condicdo materno, o amor passado para o filho durante a amamentacao
(AZEVEDO; LOPES, 2010).

Além de todo sofrimento alguns pacientes vivenciam a dor fisica perante
estdgios da doenca. As relagcbes emocionais particularmente influenciam em todo
processo da doenca: a partir da aceitacdo, até o tratamento, precisamente como na
qualidade e intensidade da dor. A dor cronica além de desagradavel traz incbmodo eé
um processo de diferentes aspectos para o ser humano, como cultural, psicossocial
(ALVES et al., 2010).

A quimioterapia € o tratamento para pessoas que tem cancer e é bastante
agressivo ao corpo por ser constituida por um conjunto de drogas que atinge as células,
causando reacdes adversas como fadiga, nausea, vomito, alopecia e astenia, que podem
atrapalhar todo o seu tratamento. Estes fatores sdo causadores de desconforto, frustracdo
e sofrimento além das internacdes (BARROS; UEMURA; MACEDO, 2012).

3.2 Listar as reacdes psiquicas do cancer de mama nas mulheres

O céncer ja esta associado a uma reacdo psiquica de sentimentos negativos,
como o da depressao, raiva, tristeza, angustia, aflicdo e desespero, fazendo com que o
enfermo ndo sinta vontade de viver e gerando a sensacdo de que as pessoas nao sabem
do sofrimento pelo qual se passa, aumentando a soliddo (ALVES et al., 2010).

A ansiedade é uma reagdo psiquico, vivenciada pelas pacientes podendo

influenciar na resposta ao tratamento e gerar efeitos negativos sobre a recuperagdo no
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poés-operatdria. Além da ansiedade, 0 medo, a desesperanca e a angustia s&o comuns
diante do tratamento(ALVES et al., 2010).

Ao realizar a mastectomia a mulher vivencia sentimento de tristeza e
preocupacao da sua autoimagem. A aceitagdo dessa nova imagem, ndo é sO vivenciada
pela mulher, mas por sua familia e por seu companheiro. Quanto mais natural for o
olhar dos familiares e companheiro mais ela se sentird acolhida, diminuindo o0s
sentimentos de vergonha, constrangimento e o isolamento(PISONI et al., 2013).

3.3 Apontar as dificuldades que as mulheres tém em lidar com a descoberta do
cancer de mama.

A descoberta tardia do cancer de mama é um problema de saide publica no
Brasil, devendo promover o diagndstico e tratamento precoce, diminuindo o
agravamento da doenca com melhor custo-beneficio. Pois esse atraso € associado a
menor sobrevida e ao maior avanco da doenca(GARCIA et al., 2015).

Segundo Rosa e Radiinz (2012), relata que algumas mulheres ja espera o
diagnostico positivo e que mesmo preparadas ainda € um momento de surpresa e de
aflicdo. Gerando o medo intenso que leva a ideia de inseguranca e de morte. Além do
que, o esclarecimento da doenca esta associado as reacdes de desespero, desgosto e
choro, frequentemente mencionada como o pior momento de sua vida. A descoberta
desestrutura ndo apenas no fisico, mas principalmente no psiquico e na qualidade de
vida.

A descoberta tardia leva a algumas a¢des e reacbes como mudanca profissional,a
dificuldade de olhar sua imagem diante do espelho perante a mudanca fisica decorrente
da auséncia da mama.O diagndstico do cancer causa uma série de problemas
ultrapassando problemas fisicos, quando se associa a morte (MATTIAS et al., 2018).

Segundo Rosa,Radinz e Briigmann (2013),relata que a vontade de viver e a

esperanca da cura entre as pacientes foram evidenciadas para o enfrentamento do cancer
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de mama. Diante ao diagndstico a mulher procura acreditar em algo maior que a propria
doenca para poder seguir a vida e buscam apoio espiritual.

Segunda a pesquisa de Batista et al. (2017), o estudo apontou que, as mulheres
ao receber o diagndstico de cancer de mama, tiveram as reacGes psicoldgicas que
acometem todas,como 0 medo, tristeza, entre outras. No entanto, as mulheres
entrevistadas enfrentam a doenca bem otimista através da crenga em Deus. Depois de
mastectomizadas relataram inseguranca, constrangimento e isolamento diante sua
imagem corporal. Essas alteragdes fazem com quer a mulher precise de um apoio
familiar e que seja compreendida para poderem se reorganizar fisicamente e
psicologicamente. Com os problemas enfrentados a uma esperanca para as mulheres
vitimas da mastectomia que é a da reconstrucdo mamaria que fortalece a recomposi¢édo

psicoldgica e sensualidade feminina.

4. CONCLUSAO

Por meio dos resultados da pesquisa ficou evidente que as complicacdes da
descoberta tardia do cancer de mama nas mulheres causam um grande impacto, portanto
desestrutura tanto o fisico como o psicoldgico. Aléem do impacto da imagem corporal a
mulher pensa como vai ser a reacdo dos seus familiares e do companheiro, também
pensa como sera sua vida perante a sociedade. O cancer de mama tardio atinge mais o
psicoldgico do que o fisico, pelo fato da mulher esta preocupada mais com sua
aparéncia. Sdo consequéncias tardias causadas pela doenca, fazendo com que interfira
no seu tratamento.

O objetivo do estudo foi mostrar as analises das literaturas as acdes fisioldgicas e
as reacdes psiquicas do cancer de mama nas mulheres e apontar as dificuldades que as

mulheres tém em lidar com a descoberta do cancer de mama isso foi detectado mediante
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os achados. Os artigos mostraram que muitas mulheres tinham medo de descobrir a
doenca, por esse motivo ndo procuravam 0 servico de saude e outras procuravam o
sistema Unico de salde (SUS), mas ndo obtiveram resultados répidos por isso o
diagnostico foi tardio. Ficou evidente a falta de atengdo da mulher com seu préprio
corpo, o primeiro sinal do céncer é através de nddulos palpaveis na mama onde a
mulher pode estar fazendo essa palpacgéo diariamente evitando o cancer avangado.

O Ministério da Saude tem que ter um olhar a mais para as implementacdes da
assisténcia a mulher com céancer de mama, para que possa reduzir a mastectomia. E
preciso mudancas e planejamentos para melhores condicbes de saude. Devem ser
averiguadas se as causas da procura tardia sdo por questdes pessoais ou uma falha
profissional na deteccdo precoce.

Esta pesquisa pode auxiliar novos estudos sobre a tematica e, também,
possiveis desdobramentos no incentivo na educagdo permanente aos trabalhadores da
salde. E de interesse da pesquisadora, publicar a presente revisio em congresso de
salide para que os profissionais possam se conscientizar que seu conhecimento pode

ajudar minimizando a ocorréncia do cancer de mama tardio.
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