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Os impactos do cancer de mama na
autoimagem da mulher

RESUMO

Este artigo verifica quais os impactos dos efeitos colaterais do
tratamento do cancer de mama em relacdao a autoimagem da
mulher. Utilizou-se a pesquisa qualitativa e descritiva,
completada com pesquisa de campo, tendo como amostra
trés mulheres portadoras de cancer de mama. Apds a analise
dos dados foi possivel verificar que ocorre impactos na
autoimagem da mulher, principalmente quando os efeitos
colaterais dos tratamentos comecam a serem sentidos.

Palavras-chave: Autoimagem. Autoestima. Cancer de
mama. Mulher.
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The impact of breast cancer on
women's self-image

ABSTRACT

This article examines the impact of the side effects of breast
cancer treatment on women's self-image. Qualitative and
descriptive research was used, complemented with field
research with three women with breast cancer as a sample.
After analyzing the data, it was possible to verify that there
are impacts on women's self-image, especially when the side
effects of the treatments begin to be felt.

Keywords: Self-image. Self-esteem. Breast cancer. Women.
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Los impactos del cancer de mama en
la autoimagen de las mujeres

ABSTRACTO

Este articulo verifica los impactos de los efectos secundarios
del tratamiento del cancer de mama en relacion con la
autoimagen de las mujeres. Se utilizé investigacion cualitativa
y descriptiva, completada con investigacion de campo, con
una muestra de tres mujeres con cancer de mama. Luego de
analizar los datos, se pudo verificar que existen impactos en
la autoimagen de la mujer, especialmente cuando comienzan
a sentirse los efectos secundarios de los tratamientos.

Palabras clave: Autoimagen. Autoestima. Cancer de mama.
Mujer.
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1 INTRODUCAO

O cancer de mama é considerado o carcinoma com maior
incidéncia entre o sexo feminino, ocasionando grande impacto
na mulher, tanto fisico quanto psicolégico (SANTOS;VIEIRA,
2011). Quando diagnosticadas com a doenca, o medo e as
incertezas tornam-se parte das angustias diadrias das
mulheres. As inquietacdes sao uma constantes, com a
indefinicdo quanto ao futuro, progndstico de tratamento, os
desagradaveis efeitos colaterais e até com questdes ligadas
ao que acontecerd, apos o tratamento, ficam martelando no
pensamento da paciente.

Sendo uma doencga feroz, a previsao de como a neoplasia
evoluira torna-se incerta, e os tratamentos utilizados para
combaté-la sdo agressivos e provocam diversos efeitos
colaterais. Essa consequéncia do tratamento reflete na
autoimagem da mulher, levando a um sentimento de baixa
estima.

Nesse contexto, a imagem perfeita, ligada sempre a
padrdes de beleza, onde a mulher ideal é estereotipada como
alguém com um corpo totalmente escultural, ja estd sendo
questionada e discutida, principalmente entre o proprio
publico feminino que ndao mais aceitam um padrao de beleza
idealizado. Diante desse ponto de vista, do padrao perfeito, a
mulher afetada pelo cancer de mama sente-se desconfortavel
em relagao a seu corpo e sua autoimagem. Nesse sentido,
surgem alguns questionamentos a serem levantados e
estudados como: quais os efeitos colaterais do tratamento de
cancer de mama? Quais sdo os impactos na autoimagem da
mulher?

A pesquisa bibliografica confirma, que existem publicacdes
sobre o tema, principalmente na area da saude, sobre o

cancer de mama. Em relacdo a mesma tematica, na area de
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vestuario e da moda, as publicacdes ficam restritas a aspectos
relacionados a criacdo de produtos especificos a serem
utilizados pelas mulheres que retiraram o seio, nao estando
relacionada a consultoria de imagem, area que aborda a
imagem e autoestima das pessoas.

Diante do exposto, este artigo verifica quais os impactos
dos efeitos colaterais do tratamento do cancer de mama em
relacdo a autoimagem das mulheres. Nesse sentido, busca-se
trazer para o centro da discussao o reflexo negativo do
tratamento da doenca na autoimagem da mulher, tendo em
vista a indicagao da consultoria de imagem, com base na
perspectiva de atenuar essa situacao.

Em relacdo aos procedimentos metodoldgicos, quanto a
sua finalidade classifica-se como sendo uma pesquisa basica,
pois o estudo ndo utiliza de aplicacdo pratica e sim da
compreensao, verificagao e descricao dos efeitos colaterais do
cancer de mama na autoestima da mulher. Nesse sentido,
com a finalidade de conceber novos pontos de vista sobre o
problema, caracteriza-se também como sendo uma pesquisa
qualitativa. Ainda, a pesquisa tem foco descritivo visto que
em sua analise de dados o objetivo € compreender os dados
coletados de maneira interpretativa e nao quantifica-los.

Justifica-se a relevancia da pesquisa visto que a aparéncia
€ de suma importancia para a maioria das pessoas do publico
feminino, e ainda, o sentir-se bonita auxilia a mulher no
enfrentamento das dificuldades da doenca. Elevar a
autoestima faz toda a diferenca para empoderar a mulher no
tratamento contra o cdncer de mama. No contexto cientifico,
a pesquisa torna-se pertinente por trazer questfes que
auxiliam a levantar a autoestima da mulher na luta contra o
cancer de mama na fase de tratamento da doenca, incluindo
informacgdes de consultoria de imagem, recurso que visa a

satisfacdo com a aparéncia.
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O estudo coletou dados por meio da pesquisa bibliografica,
apresentando o conceito do cdncer de mama e seus
tratamentos fazendo uso de autores como Lins e Bernz
(1999), Menke (2007), Belizario (2002), Inca (2018; 2016),
Dias (2014), Associacdao Médica Brasileira (2001) Brandao
(1999), Silva et al (2009), Ramirez (1984), Peres e Figueirédo
(1984), American Cancer Society (2016), Montoro (1984) e
Chaves, Silva Junior e Gomes (1999). Ja a conceituacao da
imagem feminina fez-se uso de Lipovestky (2000; 2009),
Freedman (1994), Mosquera e Stobaus (2006), Crane (2006),
Fischer-Mirkin (2001) entre outros. Ainda, a pesquisadora foi
a campo coletar informagdes com mulheres que passaram
pelo cancer de mama. O artigo estd estruturado da seguinte
forma: primeiro faz-se uma revisao bibliografica acerca do
cancer de mama e a imagem e a mulher; apds apresenta-se
qual os procedimentos metodoldgicos utilizados bem como a
apresentacao e a discussdao dos resultados e; ao final, as

consideracgoes finais.

2 O CANCER DE MAMA

O cancer de mama atinge muitas mulheres; dados do
Instituto Nacional de Cancer apontam que esta neoplasia é a
que mais mata mulheres em nivel mundial. Quando o cancer
€ descoberto, o tratamento para a doenca deve ser iniciado o
mais rapido possivel visto que se diagnosticado em estagio
inicial as chances de cura sao maiores (LINS; BERNS, 1999).

A neoplasia, tumor maligno ou cancer como é comumente
chamado, é uma enfermidade genética em que o ambiente e
a genética se inter-relacionam para sua origem (MENKE,
2007; BELIZARIO, 2002). A denominacdo cancer é conhecida
por se tratar de um grande grupo de tumores, sendo que o

denominador comum entre os varios tipos da doenca é a
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proliferacdo de células que se apoderam de dérgaos e tecidos.
Estas células dividem-se com rapidez e tornam-se
ameacadoras e muitas vezes, incontrolaveis e assim originam
os tumores considerados malignos. A divisao dos tipos de
canceres existentes é fragmentada entre carcinomas,
sarcomas e metastases. Os carcinomas tem sua origem na
pele ou mucosas, ja o sarcoma tem seu inicio em musculos,
cartilagem ou ossos. A metastase fica definida como um
cancer agressivo, em que a rapida proliferacao das células se
alastra de uma regiao para outra (INCA, 2018).

Em mulheres, o cancer de mama é o tipo de cancer com
maior indice representando 15% das mortes e 20% dos casos,
de acordo com Menke (2007), estima-se para o ano de 2018
cerca de 59.700 novos casos de cancer de mama. Mesmo
sendo uma enfermidade de progndstico favoravel, caso
diagnosticada cedo, ainda, € uma doenca muito temida pelas
mulheres em geral, visto o grande nimero de casos e os
efeitos psicoldgicos que acometem a mulher, em especial, a
percepcao negativa da autoimagem (DIAS, 2014).

Quando a neoplasia é diagnosticada, deve-se iniciar o
tratamento o mais rapido possivel e para e para compreender
qual o tratamento a ser utilizado, faz-se necessaria a
classificagdo dos tumores em grupos de estadiamento. A
classificagdo tem como objetivo agrupar tumores com tragos
similares capazes de receberem tratamentos similares. A
Associacdao Médica Brasileira (2001) e Brandao (1999)
categorizam o cancer de mama de acordo com a classificacao
TNM, na qual o T indica o tumor, o N os linfonodos e M as

metastases.

Nesta classificacdo, o T refere-se a neoplasia
primaria, conceituando como Ti tumores até
2cm de didmetro, T2 as neoplasias com 2 a 5 cm
e Tz ou T4 0s tumores com dimensdes maiores
de 5cm, com ou sem comprometimento regional
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linfdtico da axila. No indica auséncia da
propagacao do tumor a axila, Ni designa a
suspeita clinica de comprometimento axilar leve
e N2 quando a axila exiba nddulos linfaticos
fixados entre Si. N3 traduz um
comprometimento supra ou infraclavicular. O
simbolo M refere-se ao aspecto sistémico da
moléstia. Mo auséncia de metastases a distancia
e Mi evidéncia de disseminagdo tumoral
(MONTORO, 1984, p. 95).

Por meio dessa classificacao que a equipe multidisciplinar
vai indicar qual a terapia mais eficaz para o tratamento de
determinado tumor. Apds a classificacao pelo sistema TNM,
categoriza-se o cancer em estadios: I, II, III e IV (INCA,
2018). Em resumo, Montoro (1984, p. 95) classifica em
estadio I o “tumor limitado a mama”, o estadio II como o
“tumor de crescimento loco-regional a axila”, ja o estadio III
sao “tumores localmente avancados” e por fim o estadio IV os
‘tumores ja disseminados”. A partir disso, o tumor ird ser
classificado e o tratamento adequado podera ser definido em
comum acordo entre a paciente e a equipe oncoldgica.

Os tratamentos mais utilizados para o combate do cancer
de mama incluem: a) terapias locais, considerando a
radioterapia e cirurgia como locai; b) terapias sistémicas,
lugar em que é incluida a quimioterapia e a hormonoterapia
(SILVA et al., 2009; LINS; BERNZ, 1999; INCA, 2018). A
terapia apropriada vai demandar da conciliacdo de mais de
uma modalidade de tratamento.

O tratamento denotado como radioterapia, considerado
um tratamento local, faz uso de radiacdes para causar a
exterminacdao das células cancerigenas, impedindo assim a
proliferacdo das mesmas (INCA, 2018). Desde quando
utilizado pelas primeiras vezes, Peres e Figueiredo (1984)
bem como Chaves, Silva Junior e Gomes (1999) evidenciam
gue a radioterapia se mostrou um método eficaz no combate

ao cancer, que pode ser utilizado tanto no pré-operatdrio,
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como no pds-operatorio ou ainda, como sendo um tratamento
primario.

A cirurgia, outro tratamento considerado local, é dividida
em dois grupos: conservadoras e nao conservadoras. As
cirurgias conservadoras, denominadas como “tumorectomia”
e “setorectomia ou resseccao segmentar” de acordo com a
Associacdo Médica Brasileira (2001, p. 6), ambas fazem a
retirada do tumor neopldsico sem “margens” e com
“margens” respectivamente.

As cirurgias nao conservadoras se tornam mais invasivas
ao corpo feminino. Nessa denominagao citam-se tais tipos:
“mastectomia subcutdnea, mastectomia simples ou total,
mastectomia radical modificada e mastectomia radical” em
conformidade com a Associacao Médica Brasileira (2001, p.
6).

A mastectomia radical equivale-se a remogao inteira da
mama, da musculatura do peito e dos linfonddulos axilares. A
radical modificada faz também a retirada do sistema linfatico
axilar, porém pode ou ndo preservar algum musculo peitoral.
A subcutanea remove a glandula mamaria, todavia resguarda
a pele e a auréola. A total remove a mama por completa
(ASSOCIACAO MEDICA BRASILEIRA, 2001; LINS; BERNZ,
1999).

O tratamento denominado quimioterapia, sendo esta uma
terapia sistémica, que de acordo com o Inca (2018), faz uso
de medicacao para combater e destruir as células que formam
os tumores. Essa terapia € um compilado de farmacos que
quando juntos, se misturam na corrente sanguinea e
espalhados por todas as partes do corpo, fazendo com que as
células cancerigenas ndo se espalhem para outros lugares
bem como sejam destruidas. A quimioterapia anteriormente
era usada quando outros tipos de tratamento falhavam,

porém ao longo dos anos foi percebido que se utilizasse a
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quimioterapia aliada a tratamentos locais reduzira as chances
de reincidéncia do cancer de mama (RAMIREZ, 1984; LINS;
BERNZ, 1999).

A hormonoterapia, outro tratamento considerado
sistémico, ¢é utilizada em canceres que respondem ao
tratamento de hormonios, o cdncer de mama é um deles.
Assim, a American Cancer Society (2017) indica este tipo de
tratamento em pacientes que testem positivo para hormonios
receptores. A terapia deve ainda ser associada a outro tipo de
tratamento, uma vez que sozinha, ndo é potente o suficiente
para o tratamento do cancer.

Para Souza et al. (2014) mesmo que os tratamentos
tenham grande chance de se tornarem bem sucedidos, a
mulher permanece a sofrer com o0 medo de perder a vida, mas
principalmente o medo de retirar a mama, que é vista como
um simbolo sexual e feminino para a mulher. Santos e Vieira
(2011) apontam que o cancer traz muitas consequéncias para
a vida da mulher, ndo apenas os efeitos colaterais fisicos do
tratamento, mas também efeitos de ordem psicoldgica,
afetando sentimentos. Nesse viés, cabe considerar o
pensamento de Dias (2014, p. 65), onde 0 mesmo em
concomitancia com o pensamento das autoras referenciadas,
citam que os tratamentos, tanto sistémicos como locais,
causam um grande impacto na paciente “abalando sua
autoestima e conduzindo ao estado de desamparo”. Nessa
perspectiva, cabe compreender qual a relagao da mulher com

a imagem, questao levantada no préximo toépico.

3 A IMAGEM E A MULHER

Imagem, beleza e mulher, uma relagcdo conturbada de
amor e 6dio. No aspecto social contemporaneo o fazer-se e

sentir-se bela tem grande importancia para a mulher, é quase
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que um dever feminino ser bela na cultura de hoje (NOVAES;
VILHENA, 2003).

Ocorre que o ideal de beleza ndo tem o mesmo
vigor para os dois sexos, 0s mesmos efeitos
sobre a relagdo com o corpo, a mesma fungao
na identificacao individual, a mesma valorizagao
social e intima. A exaltacdo da beleza feminina
reinstitui no proprio coracdo do narcisismo
modvel e ‘transexual’ uma divisao importante dos
sexos, uma divisdo ndo apenas estética, mas
cultural e psicoldgica (LIPOVESTKY, 2009, p.
160).

Os contestados padrdes de beleza feminina, considerados
ideais, mudam constantemente. A midia com suas imagens
conceituadas como ideais do corpo feminino, com mulheres
magras, conselhos e produtos para chegar ao padrao
mididtico tem grande influéncia na estética feminina
(LIPOVESTKY, 2000; FREEDMAN, 1994, PEIXOTO; SILVA;
ABREU, 2018).

Nesse sentido, é passivel de entendimento que a imagem
feminina é difundida pela midia de uma maneira que nao
mostra a real beleza feminina. Crane (2006, p. 400), cita que
essa exposicdo da midia cria expectativas “nao realistas que
a maioria delas é incapaz de satisfazer”. Ainda, Freedman
(1994) expde o pensamento de que ao nao atingir o padrao
reproduzido pela midia, a mulher sente-se frustrada.

Mas afinal, o que é a imagem ideal? Nao seria olhar-se no
espelho e sentir-se bem consigo mesma? Francini (2002, p.
20) pondera que a beleza estd ligada a palavras como
“confianca, aceitacdo, forca, inteligéncia”. Nessa visdo, a
definicao de beleza feita pela autora, traz adjetivos positivos
sobre a mulher. Ainda segundo Freedman (1994, p. 35),
“embora seja complicado definir a beleza, parecemos

reconhecé-la quando a vemos” logo, torna-se coerente a
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definicdo de beleza como um conjunto de qualidades que
representam uma mulher.

A mulher vive numa competicdo entre o “ser [versus]
parecer” para Joffily e Andrade (2013, p. 11), mesmo que com
a definicdo da beleza como um conjunto de qualidades, é
ainda inevitavel deixar a aparéncia de lado. A competicao
perante a beleza entre as mulheres traz um nivel tremendo
de comparagdoes entre o publico feminino (LIPOVESTKY,
2009).

A forma como a individuo constréi a imagem de
seu corpo € algo complexo e envolve
percepcdes, sentimentos e pensamentos sobre
ele, como forma, peso, atratividade e engloba
dimensdes cognitivas (atitudes) e afetivas. Um
exemplo da dimensdo cognitiva é a comparagao
que se faz da autoimagem com as imagens
ideais para verificar a satisfacgdo com o corpo
(PEIXOTO; SILVA; ABREU 2018, p. 870).

A comparacao da autoimagem com as imagens midiaticas
trazem anseios maléficos a mulher, Fischer-Mirkin (2001)
acredita que estes anseios podem demorar um longo tempo
para serem anulados e a mesma aceitar sua imagem. Isto
posto, conceitua-se a autoimagem no ponto de vista de
Mosquera e Stobaus (2006, p. 84) como a observagao que
uma pessoa faz de si.

Ao ter uma percepgao positiva perante a sua autoimagem,
€ possivel que a pessoa também tenha uma autoestima
positiva, do contrario, tende a ser mais negativa (FREEDMAN,
1994). Diferente da autoimagem, a autoestima caracteriza-se
como sendo a confianga que a pessoa tem em si mesma,
independente de ser positiva ou negativa, € o modo que o ser
humano demonstra o modo como se contenta consigo mesmo
(MOSQUERA; STOBAUS, 2006). Dado fatos e definigoes,
pode-se inferir que além da aparéncia, a beleza estd na

subjetividade do ser humano e que muito da construcao da
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autoimagem liga-se a estes fatos. Uma vez que a percepcao
de si estd ruim, a falta de confianca da pessoa fard com que
sua autoestima opere de maneira negativa e isso tende a
refletir no aspecto social da vida da mesma.

Passar por alguma situagao delicada, como enfermidades,
pode ser um gancho para resultar em autoimagem e
autoestima baixa. Para Mosquera e Stobaus (2006) quando
alguém vé como positiva sua autoestima e sua autoimagem,
tende a enfrentar melhor os percalcos da vida. Apds a
bibliografia apresentada sobre autoestima e autoimagem, no
proximo tépico é abordada a perspectiva de que maneira o
tratamento do cancer de mama atinge a autoestima e

autoimagem da mulher.

4 APRESENTACAO DOS RESULTADOS E DISCUSSOES

A coleta de dados da pesquisa de campo foi realizada
realizado em Floriandpolis, Santa Catarina em novembro de
2018, por meio de entrevista, realizada com trés mulheres,
gue passaram pelo cancer de mama e fizeram o tratamento
recomendado para a doenca, independente de qual método
de tratamento foi proposto. Em um primeiro momento,
dialogou-se com cinco mulheres para a entrevista, porém
duas preferiram ndo participar da pesquisa, assim fixou-se em
trés o numero de entrevistadas. O instrumento utilizado para
a coleta de dados foi um questionario semiestruturado, que
continha 10 perguntas sobre quais foram os tratamentos
propostos, quais os impactos sentidos na imagem durante e
apos o tratamento, quais as mudancas sentidas no corpo bem
como a relagdao das mesmas com a imagem pessoal e a
autoestima.

A amostra foi composta por mulheres abordadas

individualmente, tendo sido de livre escolha a participacao ou
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nao na pesquisa. No entanto, foi esclarecido que a
participacdo ndo era obrigatdria e que dados pessoais nao
seriam incluidos na pesquisa. Sendo assim, trés mulheres se
prontificaram a serem entrevistas e responderem ao roteiro
de do questionario. Apds o aceite, as entrevistas ocorreram.

Os dados foram coletados, transcritos e tabulados para a
pesquisadora prosseguir com a anadlise das informacdes. As
respostas obtidas da experiéncia vivenciada por dessas trés
mulheres foram de grande valia para atingir o objetivo
proposto. A andlise dos dados foi indutiva, partindo-se do
particular para o geral, trabalhados a partir da abordagem
descritiva dos dados qualitativos.

As trés mulheres foram identificadas como entrevistadas:
A, B e C. As entrevistas foram transcritas exatamente nas
palavras que as entrevistadas utilizadas, sendo assim a
justificativa de falas coloquiais citadas.

O primeiro questionamento solicitava: ha quanto tempo a
doenca havia sido descoberta e quanto tempo apds o
tratamento foi iniciado. Segunda a trés respondentes, a
neoplasia foi descoberta ha mais de dez anos e o tratamento
foi iniciado rapidamente. Dentro de um més as cirurgias de
todas foram realizadas.

A segunda pergunta indagou sobre o sentimento
apresentando na ocasido em que o diagnéstico foi recebido,
Quadro 1. As entrevistadas mencionaram o medo como

palavra para definir.

Quadro 1. Sentimento ao receber o diagndstico.

Entrevistada Medo... Na época eu pensei que ia morrer [...] Tinha

A muito medo de morrer [...].

Entrevistada

B Medo... Medo de morrer.
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Entrevistada
C

[...] quis morrer né, me enterrar. E bem dificil.

Fonte: elaborado pelos autores.

Sendo o0 medo um sentimento que deriva do anseio do que

estd por acontecer, é consideravel visto que é dificil projetar

como se dard o prognédstico da doenca. No entanto, ao

classificar o tumor em algum nivel de estadiamento, o

tratamento serd proposto, o medo é fundamentado e pode se

transformar em outros sentimentos. A terceira pergunta foi

sobre o tratamento proposto, quadro 2.

Quadro 2. Tratamento.

Entrevistada
A

O tumor que eu tive ndo era receptor hormonal entdao nao
precisei tomar nenhuma medicacédo, s6 foram seis
sessdes de quimioterapia vermelha, nao lembro o nome.

Entrevistada
B

Quatro sessdes de quimioterapia além da cirurgia que foi
inicial. Nao pude fazer hormonoterapia, pois o0 meu tumor
era HER 3 negativo.

Entrevistada
C

Foi a radioterapia, além da cirurgia. Fiz 72 aplicacOes de
radio.

Fonte: elaborado pelos autores.

O quarto questionamento teve como foco relagdao o

tratamento cirdrgico e a retirada ou ndo da mama, quadro 3.

Quadro 3. Tratamento cirurgico.

Entrevistada
A

Sim, fiz mastectomia radical do lado direito com
esvaziamento axilar.

Entrevistada
B

Sim retirei a mama direita, e fiz esvaziamento da axila.
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N3ao tirei. Fiz a quadrante, onde removi a sentinela nég,
com os linfonodos do brago que eu tirei tudo né. Nao tirei
a mama inteira.

Entrevistada
C

Fonte: elaborado pelos autores.

O tratamento completo se dara com a juncdo de algum
tratamento cirdrgico e de alguma terapia complementar
(radioterapia, quimioterapia ou hormonoterapia). Nesse
artigo, duas das entrevistadas tiveram como tratamento
proposto a retirada total da mama com esvaziamento axilar e
quimioterapia, e uma radioterapia e retirada parcial da mama.
Nenhuma das entrevistadas passou pela hormonoterapia.

Em relacdo a cirurgia de reconstrucdo da mama, nao
houve perguntas para o assunto, porém as entrevistadas
acharam pertinente falar sobre. Quanto a isto, a entrevistada
C ndo fez cirurgia de reconstrugao e sim diminuiu a mama que
nao foi afetada pela doenga, uma vez que esta nao tirou a
mama toda, sé teve uma reducdo no tamanho da mesma. Ja
as entrevistadas A e B fizeram a reconstrucao da mama que
foi retirada.

Apés o0s tratamentos serem explanados pelas
entrevistadas, a préxima pergunta baseou-se em quais foram
os efeitos colaterais do tratamento. Duas entrevistadas
citaram o enjoo, porém apenas nos primeiros dias apds as
sess0es de quimioterapia, ja a entrevistada C que fez
radioterapia mencionou que ndo sentiu nenhum efeito
colateral em relacdo ao tratamento. Outro ponto de
guestionamento foi quais as mudancas sentidas apds o
diagnostico e o inicio do tratamento. A anadlise que se da
através das respostas é de que a vida € uma sé e é necessario

aproveita-la da melhor maneira possivel, Quadro 4.
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Quadro 4. Mudancas apds o diagndstico.

E istad Foi punk, mas deu tudo certo. Eu s6 pensava no trabalho.
ntrevistada Depois, comecei a ver a vida com outros olhos, da mais
A valor para as pequenas coisas [...].

Aprendi muito ter coragem de fazer o tratamento de falar

0 que eu queria saber sobre a doenca e nao me

Entrevistada esconderem nada. E tive que enfrentar a queda de
B cabelo, tinha que estar forte para passar por isso e com

dois filhos [...] tinha que mesmo triste tinha aparecer

forte e feliz para nao abalar eles.

Fiquei assim pra baixo claro né, estava com cancer vou

Entrevistada morrer daqui a pouco, sou mais uma rapida né. Mas
C gracas a Deus estou ai, estou bem, ja passei por trés

canceres e estou O6tima. Trés cacetadas, mas estou ai.

Fonte: elaborado pelos autores.

Sobre a autoestima, as entrevistadas acreditam, que esta
tenha sido abalada pela doenca. A queda do cabelo e a perda
do seio foram as principais causas para afetar a autoestima,

quadro 5.

Quadro 5. Sobre a autoestima.

Sim. Eu so usava lenco, com dez dias comegou a cair meu
Entrevistada | cabelo. Eu ndao conseguia me olhar no espelho. E chorava

A muito quando ia tomar banho, a pior parte foi perder o
seio. Me sentia mutilada

Sim. A perda do seio mesmo usando uma prétese achava
que estavam vendo que eu estava sem seio e careca, a
perda do cabelo me chocou muito. Mas pensei tenho que
dar a volta por cima todos sabiam que estava em
Entrevistada tratamento resolvi me maquiar sempre que saia, fiz
B | lencos combinando com as roupas e boa maquiagem que

destacava meus olhos que sao verdes assim me ajudou a
enfrentar essa fase. Dificil era no final, pois os cilios
também comecgaram a cair também, mas falava enquanto
ter um para pintar, esta tudo certo (risos).
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Nao. Acho que ndao. Como eu nao fui mutilada toda, eu
nao tive aquela sensacao de te olhar e te ver mutilada.
Figuei com um peito maior do que outro claro né, isso da
Entrevistada diferenga, mas a minha cirurgia foi muito bem feita
C entende. No comego assim a gente leva, porque quando

tu faz radio queima [...] e fica tudo queimado. Mas depois
vai voltando a cor normal com o tempo e hoje gragas a
deus eu tenho tudo normal.

Fonte: elaborado pelos autores.

As entrevistadas em que o tratamento proposto foi a
quimioterapia, demonstraram mais impacto do tratamento na
autoimagem e na autoestima, uma vez que a quimioterapia
traz efeitos colaterais como a queda de cabelo. Ainda, as duas
entrevistadas que retiraram a mama por completa, foram as
mesmas que realizaram a quimioterapia, ou seja, o combo
dos dois tratamentos acarretou ainda mais na dificuldade em
ver-se no espelho e na aceitacdao do corpo. Entretanto, uma
das entrevistadas, em que o tratamento foi a radioterapia,
alegou que nao sentiu impactos negativos e ainda, a mama
nao foi retirada por completa, o que ndo causa o sentimento

total de mutilagao, Quadro 6.

Quadro 6. Impactos do tratamento.

Minha maior dificuldade foi me olhar tomando banho, me
sentia mutilada sem meu seio, a perda do cabelo, ndo me
afetou muito ndo, até gostei de mim careca.

Entrevistada
A

Sim, ndo aceitava as cicatrizes me incomodou muito e a
Entrevistada falta do seio também tinha que usar roupas com pouco

B | decote, pois achava que todos iam notar. Hoje ndao tenho
mais isso com ajuda da nossa terapeuta consegui vencer.

Entrevistada

C Nenhuma. Ndo, nenhuma também.

Fonte: elaborado pelos autores.
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Ao considerar as respostas, é possivel perceber que a

quimioterapia traz mais dificuldades do que a radioterapia na

autoimagem da mulher. As principais dificuldades enfrentadas

foram estdo no Quadro 7.

Quadro 7. Dificuldades com a quimioterapia.

Entrevistada
A

O primeiro foi na primeira troca de curativo com os
drenos e sé um corte enorme no lugar do seio, chorei
muito, e mesmo sabendo que ia cair o cabelo, quando

comega mesmo a gente sente muito. Mas a cabeca a
gente enfeita com lenco, turbante, boto uns brincos
grandes, um batom vermelho e fica bonito, o seio ndo da
né. E menos de um ano apds terminar o tratamento, fiz
minha cirurgia de reconstrucdo no Hospital Universitario
da Universidade Federal de Santa Catarina (HU, da
UFSC).

Entrevistada
B

No inicio era que me olhavam com pena isso e muito
constrangedor. Na metade nao me sentia completa sem
seio ndo gostava que meu marido me visse assim se me

tocar eu ficava irritada, mas no final com reconstrugao ja
me vejo outra pessoa fiz uma tatuagem em cima da
cicatriz acabei me aceitando muito hoje.

Entrevistada
C

N3o, porque eu acho assim 6, eu nao aceitei no comeco
guando o médico falou que eu estava com cancer eu ndo
aceitei. Tanto que eu levei um tempo, umas duas ou trés

semanas pra aceitar e fazer a cirurgia entende, mas
depois eu fiz o tratamento e tive muito apoio da familia,
de amigos entende minhas amigas que iam comigo, trés
ou quatro ali fazer a radio. Eu tive muito apoio, entdo eu
acho que foi ai onde eu ndo deixei cair a peteca.

Fonte: elaborado pelos autores.

Ao fim da entrevista, observa-se a diferenca em relagao

aos tratamentos e seus impactos. Foi perceptivel através das

respostas, que as entrevistadas A e B tiveram um abalo maior

e mais dificuldades para enfrentar, posto que o tratamento de

ambas foi mais mutilador em relagdo ao da entrevistada C.
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Apesar desta ultima ter passado também pela cirurgia, a
mesma foi de maior conservagao uma vez que a mama nao
foi retirada por completa. Além de que, a radioterapia ndo
causa a queda de pelos, e as queimaduras por ela causadas,
ndo sado vistas por todos. Sendo assim, torna-se necessario
pontuar novamente a diferenca entre os tratamentos e os

impactos sentidos também, de maneira diferente

5 CONCLUSOES

Depois da realizacdo da pesquisa bibliografica e da
pesquisa de campo feita por meio de entrevistas, foi possivel
aprofundar o assunto para a verificagdao do objetivo proposto.
Mostrou-se por meio da pesquisa bibliografica que os
tratamentos utilizados para o combate ao cancer de mama
sdao evasivos, e assim pode-se confirmar mediante as
entrevistas efetuadas que a quimioterapia traz a queda de
cabelo, de cilios e isso costuma ser dificil para a mulher
quando os efeitos aparecem. Ainda, a retirada total da mama
também é um efeito que afeta bastante o publico feminino.

Nesse sentido, a beleza e a autoimagem foram exploradas.
Pode-se perceber que a autoimagem ¢é construida pela
observacao da aparéncia fisica que a pessoa tem sob ela
mesma e a vista disso a autoestima fica percebida como a
percepcao de confianga que a pessoa tem sob si mesma. Os
conceitos de autoimagem e autoestima juntos, formam um
conjunto primordial sobre a imagem que a mulher tem de si,
independente se positiva ou negativa, sendo que isso pode
influenciar no aspecto social da vida de qualquer pessoa.

Assim, na pesquisa de campo constatou-se que a
autoimagem e autoestima da mulher que passou pelo
tratamento do cancer de mama fica abalada, principalmente,

quando os tratamentos foram iniciados. Os diferentes
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tratamentos que podem ser propostos trazem diferentes
efeitos a mulher, sendo que na pesquisa as duas mulheres
que passaram pela quimioterapia e retirada total da mama

sentiram mais efeitos em relagdo a autoimagem.
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