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RESUMO

Objetiva-se identificar a importancia das atividades grupais na reabilitagdo de mulheres mastectomizadas. Foram entrevis-
tadas 10 mulheres mastectomizadas integrantes do grupo GEPAM (Grupo de Ensino, Pesquisa, Auto-ajuda e Assisténcia
a Mulher Mastectomizada) nos meses de dezembro de 2001 a fevereiro de 2002. Os dados foram analisados de acordo
com a analise de contetido e agrupados em categorias. O significado do grupo de auto-ajuda foi dividido nas seguintes
temadticas: apoio emocional; espago educativo e espago interativo. Esses aspectos levam a compreender que as mulheres
mastectomizadas consideram o grupo como um espago de real significado para suas vidas.

Palavras-chave: Mastectomia/Reabilitagdo; Mastectomia/Enfermagem; Cuidados de Enfermagem; Grupos de Auto-aju-
da; Comportamento de Ajuda.

ABSTRACT

This study was to identify the importance of group activities in the rehabilitation of mastectomized women. We interviewed
10 women of the GEPAM group (Group supportive of mastectomized women) from December of 2001 to February of
2002. The data were according to content analysis and grouped into categories. The significance of the self-help group
was divided in the themes: emotional support; educational space and interactive space. These help to understand that
the mastectomized women consider the group a space of real meaning in their lives.

Key Words: Mastectomy/Rehabilitation; Mastectomy/Nursing; Nursing Care; Self-Help Groups; Helping Behavior.

RESUMEN

Nuestro objetivo fue identificar la importancia de las actividades grupales para la rehabilitacién de mujeres mastectomizadas.
Entrevistamos diez mujeres integrantes del grupo GEPAM (Grupo de ensefianza, investigacion, autoayuda y asistencia a
la mujer mastectomizada) entre diciembre de 2001 y febrero de 2002. Los datos se analizaron segtn el andlisis de
contenido y se agruparon en categorias. El significado del grupo de autoayuda se dividié en las siguientes tematicas: apoyo
emocional; espacio educativo y espacio interactivo. Estos aspectos nos indican que las mujeres mastectomizadas consideran
al grupo como un espacio de verdadero significado para sus vidas.

Palabras clave: Mastectomia/Rehabilitacion; Mastectomia/Enfermeria; Atencién de Enfermeria; Grupos de Autoayuda;
Conducta de Ayuda
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Significado do grupo de...

INTRODUGCAO

Segundo estimavas do INCA para 2003, seriam
registrados 41.6 10 casos novos de ciancer de mama, que é a
principal causa de morte entre as mulheres, com previsio
de acontecerem 9.335 ébitos somente no ano passado. No
Cearj, as estimativas para o mesmo ano compreendiam 1.040
casos novos, sendo 530 somente na capital. Desses, estima-
va-se que ocorreriam 250 ébitos, sendo 130 em Fortaleza.("

Nos ultimos anos, o cancer de mama vem acometen-
do mulheres com idade inferior a 40 anos, o que vem
preocupando os especialistas, favorecendo a
implementagio de campanhas de conscientizacdo da co-
munidade para a detecgio precoce do tumor.(!)

Ha duas décadas, o cancer de mama era considerado
uma doenga de pessoas ricas, com maior incidéncia em
cidades desenvolvidas. As mudancgas no estilo de vida,
relacionadas a exposigdo das mulheres a poluentes,
ingestdo de produtos enlatados que contém substancias
cancerigenas, alimentacéo rica em frituras, carnes e gor-
duras, bem como atividades sedentarias, vém contribuin-
do para o aumento da incidéncia da doenga.

O cancer de mama é o mais freqiiente e um dos mais
temidos entre as mulheres, representando uma ameaga a
imagem corporal, além de ocasionar repercussdes
psicossociais.? Em nossa cultura, as glandulas mamérias
tém um significado especial, estando associada a beleza
feminina e a maternidade, constituindo um atributo bas-
tante valorizado. Dessa forma, a mulher com diagnéstico
de cancer de mama costuma atravessar periodos dificeis
em sua vida, principalmente com rela¢io 4 auto-imagem.®*

O cincer de mama vem acometendo grande parte da
populagio feminina, ocasionando sérias mutilagdes fisi-
cas que, por sua vez, acarretam traumas emocionais e
sociais. A mulher mastectomizada, devido ao fato de ter-
se submetido a uma cirurgia mutiladora, sente-se abalada
fisica, psicoldgica e sexualmente.

A retirada da mama é um processo cirurgico agressi-
vo, o qual geralmente acarreta conseqiiéncias
traumatizantes nas experiéncias de vida da mulher aco-
metida pelo cincer de mama, consequiéncias essas que se
estendem ao seu ambiente familiar e social.®

A doenga expde as mulheres a uma série de dificulda-
des que envolvem mudangas fisicas, por exemplo a limi-
tacdo dos movimentos do membro superior correspon-
dente a mama afetada, chegando a impossibilitar a mu-
Iher de realizar atividades domésticas e profissionais, as
quais eram anteriormente desenvolvidas.

O céncer é uma das doengas que mais induzem senti-
mentos negativos em qualquer um de seus estagjos, tais como
o choque emocional causado pelo diagnéstico; o medo da
cirurgia; a incerteza do progndstico e de uma recorréncia
deste cincer; os efeitos da radioterapia e da quimioterapia;
o medo da dor e o pavor de encarar a morte.©

No enfrentamento da situacio de ser uma
mastectomizada, a mulher se depara com uma série de pro-
blemas que podem ter origem financeira, de auto-estima, de
auto-afirmacio e até de caréncia de informacio sobre essa
doenga que transformou profundamente a sua vida.

As mulheres apds a mastectomia, ha maioria das ve-
zes, necessitam de tratamentos quimioterapicos ou
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radioterapicos que demandam investimento, tanto em
termos de tempo quanto financeiro. Estes tratamentos
levam as mulheres a comparecerem as instituicdes varias
vezes ao més, na busca de exames, tratamento, remédios
ou, até mesmo, de uma palavra de conforto e esperanca.

Na tentativa de auxiliar as mulheres mastectomizadas
na resolugio dos problemas decorrentes do cincer e da
mastectomia, tém sido criados os grupos de auto-ajuda,
os quais podem ser definidos como grupos homogéneos
que visam congregar pessoas que passam pelo mesmo so-
frimento. Esses grupos buscam ajudar as pessoas a resol-
verem problemas relacionados a traumas decorrentes do
acometimento de doengas agudas, e, em especial, cronicas.”?

Nos grupos de auto-ajuda, o compartilhamento de
experiéncias comuns proporciona aos seus integrantes uma
enorme energia, que pode ser carreada para as exigéncias
da vida, para a ressocializagdo e para a recuperacio.® Es-
ses grupos sdo considerados componentes importantes
no processo de reabilitagio da mulher mastectomizada,
assim como na aceitacio do cincer e da condi¢ido de mu-
Iher que foi submetida a uma mastectomia. Proporcionam
o compartilhar de experiéncias de vida relacionadas a en-
fermidade e a busca coletiva de solugdes para os seus
problemas.Atualmente, ja sio comprovados efeitos
psicossociais positivos decorrentes da participagio dos
pacientes com cancer nesses grupos, incluindo melhora
no estado de espirito e ajustamento.®

Diante dessa problematica, propde-se pesquisar os
motivos que levam a mulher mastectomizada a procurar
um grupo de auto-ajuda, bem como identificar a impor-
tincia deste grupo para a sua reabilitagio.

DESCRICAO DA METODOLOGIA

A pesquisa ¢ de carater descritivo, que tem como enfoque
essencial conhecer tragos, caracteristicas e problemas de
um individuo, grupo ou comunidade e visa aumentar a ex-
periéncia do pesquisador em torno do assunto.!? A pre-
sente proposta se relaciona aimportancia de grupos de auto-
ajuda na reabilitagio de mastectomizadas, tendo em vista
toda a problematica decorrente da cirurgia, que repercute
nos diversos aspectos da vida da mulher.

O estudo foi desenvolvido com mulheres que freqiientam
o GEPAM (Grupo de Auto-ajuda, Ensino, Pesquisa e Assis-
téncia a Mulher Mastectomizada), o qual funciona no Depar-
tamento de Enfermagem da Universidade Federal do Ceara.

O grupo foi criado em 1998 com o intuito de ofere-
cer assisténcia a mulher mastectomizada e proporcionar
um espaco tranquilo e agradavel a essa mulher, de tal
forma que ela se sinta a vontade para expressar suas
vivéncias, seus sentimentos e suas duvidas referentes a
aspectos sobre os quais nem sempre tem oportunidade
de falar. Da mesma forma, o grupo visa promover a rea-
lizag4o de trabalhos cientificos que possam contribuir para
a melhoria da qualidade de vida dessas mulheres.

Participam do GEPAM cerca de vinte mulheres
mastectomizadas unilateralmente, algumas passando pela
experiéncia de reconstru¢do mamaria, na faixa etaria de
36 a 70 anos. O estado civil varia de casadas, solteiras,
vilivas e/ou unido consensual. A ocupagdo varia entre
dedicagio ao lar, confecgido, vendas e aposentadas.



As reunides acontecem as sextas-feiras pela manh3, sendo
desenvolvidas atividades e exercicios corporais no inicio do
encontro, para descontragio e relaxamento; oficinas tera-
péuticas; oficinas educativas, que abordam temas de inte-
resse das mulheres, voltados as experiéncias vivenciadas por
elas; levantamento de dados para pesquisas; organizagdo de
cursos profissionalizantes e atividades de lazer.

Atualmente as mulheres sdo acompanhadas por duas
enfermeiras docentes, duas terapeutas ocupacionais, uma
psicéloga, uma estudante de terapia ocupacional, duas
estudantes de enfermagem e uma estudante de direito.

Para inclusdo dos sujeitos na pesquisa, estabeleceram-
se os seguintes critérios:

* mulheres que apresentassem disponibilidade e
aceitagdo para participar voluntariamente do
estudo, concedendo autorizagio prévia verbal e por
escrito para a efetivacdo da entrevista;

* mulheres que estivessem participando do grupo ha,
pelo menos, trés meses e que nele mantivessem
uma freqiiéncia regular.

A escolha das mulheres ndo dependeu de idade, cren-
Ga, procedéncia, nivel socioeconémico ou educacional.

O estudo contou com a participagio de 10 mulheres
integrantes do grupo GEPAM, por enquadrarem-se nos
critérios de inclusdo, as quais receberam nomes ficticios
de personagens femininas da mitologia grega, a fim de
preservar o anonimato.

Apos as exigéncias regimentares de tramites no Comi-
té de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario, e o con-
sentimento livre e esclarecido das participantes (Resolu-
Gdo 196/96 do Conselho Nacional de Satde), iniciou-se a
coleta de dados, que foi realizada semanalmente nos me-
ses de dezembro de 2001 a fevereiro de 2002.

Utilizou-se um roteiro de entrevista semi-estruturado,
organizado a partir de uma ordem prestabelecida pelo
entrevistador, contendo questdes abertas, as quais ofe-
reciam certa liberdade para adaptagdes conforme a ne-
cessidade. Esse tipo de instrumento oferece ao entrevis-
tado a possibilidade de discorrer sobre o tema proposto,
sem respostas prefixadas.!" Os depoimentos foram ano-
tados, conforme permissio concedida pelas mulheres,
tendo em vista a importancia de obter-se uma descri¢io
detalhada das informacdes fornecidas.

Apbs a leitura dos depoimentos das mulheres, os dados
foram organizados em categorias de acordo com a similari-
dade das idéias, conforme o método de analise de contelido,
que define categorizagdo como uma operagio que classifica
elementos constitutivos de um conjunto, por diferenciacio
e por reagrupamento, considerando suas caracteristicas par-
ticulares e conforme critérios previamente definidos.('?

Os discursos foram organizados a partir do significa-
do e categorizados nas seguintes tematicas: Apoio emo-
cional; Espago Educativo e Espago Interativo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A leitura dos depoimentos das mulheres em relagio
ao significado do grupo de auto-ajuda e as experiéncias
vivenciadas possibilitou a identificagdo de unidades signi-
ficativas e o agrupamento nas categorias a seguir.

Apoio emocional

Sabe-se que a mastectomia, cirurgia decorrente de
uma neoplasia maligna, constitui um processo cirurgico
agressivo que pode causar desajuste psicologico na mu-
Iher operada. Nos primeiros anos que se seguem a
mastectomia, a depressdo é, via de regra, uma reagio
comum, podendo atingir até a metade das mulheres que
se submetem a essa cirurgia.('y

A necessidade do apoio emocional foi apontada como

um dos motivos para a busca de vivéncia no grupo:

Eu gosto, eu acho bom. E ruim ter um caso desse e
viver isolada. As vezes a gente estd cheia de problemas
em casa, chegando aqui passa tudo. Na semana que
a gente ndo vem, fica tudo ruim. Estava muito sensivel,
qualquer coisa eu estava chorando, me aborrecendo
facilmente. Pensei até em me suicidar. (Medusa)
Tratamento psicolégico. (Artemis)

Necessidade de apoio psicoldgico. (Atena)
Tratamento psicolégico, para desopilar, para ter lazer.
(Céris)

Muito importante, pois se enriquece emocionalmente.
(Andrémeda)

A busca de apoio psicoldgico, em grupos de auto-
ajuda, pelas mulheres mastectomizadas é evidenciada pela
tentativa em superar o estigma causado pelo cincer e
pela intervengio cirdrgica, conforme observamos nos
depoimentos apresentados.

As percepgdes nas mudancas sobre perdas causadas
por uma doenca, devido a uma cirurgia ou a uma situagio
de crise, ocorrem ciclicamente. A percepgio da incapaci-
dade fisica altera o estado psicolégico, que afeta as
atividades sociais.(")

A utilizagido de grupos, objetivando o oferecimento
de apoio psicossocial a mulheres com céncer, desenvol-
ve-se com o intuito de informar as pacientes sobre diag-
nésticos terminais e tratar de assuntos como qualidade
de vida, além de considerar as necessidades psicossociais
das mesmas durante o planejamento da assisténcia.®.

O grupo GEPAM utiliza um espago amplo, com con-
digdes adequadas para a realizacdo das atividades com as
mulheres. Sio realizados exercicios corporais para a pro-
mogio de relaxamento fisico e mental, e reabilitacio do
membro superior afetado pela mastectomia.

Além dos exercicios fisicos, a equipe multiprofissional
integrante do GEPAM oferece atividades que favorecam
uma melhoria da saide mental com a finalidade de dimi-
nuir, a0 maximo e de forma significante, as crises de de-
pressdo e de angustia, quando existentes.

A fim de se obterem resultados satisfatérios em gru-
pos de auto-ajuda, é importante atentar-se para a utiliza-
Gdo de uma linguagem Unica e familiar. A receptividade, o
estimulo e o apoio dos organizadores contribuem para o
crescimento pessoal dos integrantes do grupo. O grupo é
um espago no qual o participante deve ser valorizado como
uma pessoa humana, e suas potencialidades devem ser res-
saltadas e energizadas para a superagio das limitagdes.('”)

A psicoterapia tem por objetivo ensinar essas mulheres
a se cuidarem da maneira que elas acreditem que irdo se
curar, facilitando assim as intervencdes médicas tradicionais.!'®
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Significado do grupo de...

As mulheres foram questionadas quanto ao significa-
do e importancia do grupo, conforme ilustram os depo-
imentos:

E muito bom, fico torcendo que chegue sexta-feira.
Esse ambiente de conversar, de dialogar, é muito bom.
(Pandora)

As palestras, o relaxamento e a troca de experiéncias.
(Helena)

... Uma das coisas mais importantes no grupo foi o
curso de bijuterias, foi uma distragdo, um aprendizado,
uma fonte de renda. (Afrodite)

Muito importante todos os cursos oferecidos. (Psique)

Percebe-se a valorizacdo que as mulheres atribuem
ao grupo como espago de amizades, de desenvolvimento
de atividades, de técnicas de relaxamento e oferecimen-
to de cursos profissionalizantes.

Vale ressaltar que o mecanismo basico de um grupo
de auto-ajuda baseia-se no fendmeno da sugestdo, que
procura abafar o trauma individual, focalizando a situa-
¢do desestruturadora da maioria das integrantes.?)

Espaco Educativo
As mulheres quando submetidas a retirada da mama
sentem necessidade de se manterem informadas sobre
tudo que diz respeito a sua saide. As mulheres que tra-
tam com sucesso o cincer de mama buscam informa-
¢oes, de modo particular sobre seu problema, compor-
tamento esse que parece estar relacionado com a resis-
téncia a doenca fisica.('¥
Tem-se percebido, nas experiéncias desenvolvidas
com as mulheres do GEPAM, que essas valorizam de for-
ma relevante os momentos dedicados aos esclarecimen-
tos das suas duvidas. Os profissionais, sempre que possi-
vel, realizam cursos, seminarios e palestras que objetivam
deixar essas mulheres bem informadas e instruidas a res-
peito de sua condigdo. A importincia do grupo como
apoio educativo foi assim destacada:

As informagdes. Sou muito curiosa, quanto mais eu
sei, mais quero saber sobre essa doenga. (Afrodite)
...Sinto-me muito bem informada e feliz. (Hera)
Uma coisa maravilhosa... As informagées sobre satide.
(Céris)

Sdo muito importantes as informagdes que a gente
precisa colher. (Andrémeda)

Apo6s uma cirurgia para retirada da mama, a mulher
passa a enfrentar situagdes dificeis. Tanto no pos-opera-
torio mediato, como no pés-operatorio tardio, a mulher
mastectomizada vivencia momentos de desequilibrio,
decorrentes da cirurgia. As repercussdes fisicas e psico-
l6gicas se apresentam de forma significativa, dificultando
o autocuidado da mulher e/ou ocasionando um
desequilibrio emocional que pode contribuir para a piora
dos sintomas fisiolégicos.(”

Dessa forma, as orientagdes a respeito da doenga e
dos tratamentos estabelecidos contribuem de forma sig-
nificativa na readaptacio fisica e social da mulher, deixan-
do-as mais tranquilas quanto a possibilidade de realiza-
Gdo de determinadas atividades. Sob essa 6tica os grupos
de auto-ajuda funcionam como suporte educativo, uma
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vez que possibilitam a troca de experiéncias comuns e o
esclarecimento de duvidas dos participantes.

Considerando que a falta ou deficiéncia de esclareci-
mentos favorece o surgimento de complicagdes no coti-
diano das mulheres mastectomizadas, podendo deixa-las
perturbadas e desmotivadas para a vida, os profissionais
do GEPAM mostram-se disponiveis e capacitados para
ajudar as mulheres a se sentirem capazes e responsaveis
para contribuir com sucesso no tratamento e, conseqiien-
temente, viver de forma mais saudavel.

Espaco Interativo

A convivéncia entre as mulheres que vivenciaram si-
tuagdo com o cancer de mama parece ser um ponto cha-
ve na reabilitacio das mastectomizadas, além de diminuir
o estigma e o isolamento social associados 4 doenga.('¥

Rotineiramente, nas reunides do GEPAM, sio reser-
vados momentos em que as mulheres interagem, parti-
cularmente, com elas mesmas. Nessas ocasides elas per-
cebem que n3o sio as Unicas a ter cincer. A partir dessa
percepgio, descobrem que podem se ajudar mutuamen-
te, uma vez que uma mais experiente pode esclarecer
duvidas da outra, aconselha-la e até mesmo apoia-la, de-
pendendo da ocasido.

As mulheres entrevistadas revelam que a partilha de
experiéncias com pessoas que sofrem dos mesmos pro-
blemas é uma forma de se incluir no grupo, de serem
apoiadas e, a partir dai, conseguirem externar seus senti-
mentos, como demonstram as falas:

...E uma troca de experiéncias, eu era muito fechada,
eu mudei muito. (Artémis)
Muito importante... A gente partilha, é uma forma de
apoio, tem necessidade de ouvir a outra. (Atena)
Troca de experiéncias, sinto-me muito bem. E onde
eu me identifico. Eu nGo me frustro, eu falo, eu me
abro. (Pandora)

E muito bom conversar com as outras, a amizade
com as meninas. (Helena)

A interagio entre mulheres que passaram ou estio pas-
sando pelas mesmas experiéncias é de grande importancia
para que elas encontrem suas préprias solugdes, visto que
esse contato é percebido como um elemento facilitador
da aceitacio de sua condi¢io de ser mastectomizada e da
compreensio dos problemas existentes.('®

O compartilhamento de sentimentos e reagdes, a par-
tir de um relacionamento que favorega a discussio e a
exploracdo das idéias dos participantes constitui formas
poderosas de terapia para o cincer de mama. O fortaleci-
mento do relacionamento com outras pessoas implica uma
resposta favoravel do sistema imunolégico, tanto mais for-
te e eficaz, quanto possa ser reforgada pelos demais siste-
mas do organismo.!'® As mulheres reforgam a importancia
do grupo como um espago de interagio e amizade:

E uma hora de lazer, de amizade. (Afrodite)

..Uma coisa maravilhosa. Eu me sinto bem aqui, eu

sinto uma auto-ajuda mesmo. Eu relaxo bem. (Céris)
E muito importantesinto-me bem, a amizade.

(Medusa)

... Aqui a pessoa se distrai, ndo fica pensando besteira.

(Hera)



O GEPAM foi referido pelas mulheres como sendo um
espago de entretenimento e lazer. Muitas enfatizam que o
tempo que passam no grupo é um dos poucos momentos
de suas vidas em que se sentem bem e se divertem. Vale
ressaltar que a grande maioria ndo dispde de condigbes
socioecondmicas que favoregam qualquer tipo de lazer.

Pode-se perceber, inclusive, que essas mulheres utili-
zam termos bastante eloqiientes, do tipo "coisa maravi-
Ihosa", "é muito importante", para traduzir seus senti-
mentos relacionados ao fato de pertencerem ao grupo.
Sdo, portanto, esses aspectos que nos levam a compre-
ender que elas consideram o grupo como um espago de
real significado para suas vidas.

CONSIDERAGOES FINAIS

Podemos perceber que as mulheres que se submete-
ram a uma cirurgia de retirada da mama encontram-se
debilitadas tanto fisica quanto psicologicamente. Quando
detectamos o significado do grupo de auto ajuda para a
reabilitacio de mulheres mastectomizadas, levantamos as
necessidades enfrentadas por essas mulheres que nos le-
vam a tragcar uma melhor assisténcia de enfermagem.

A prépria circunstancia de ser acometida por um can-
cer ja constitui um fator que suscetibiliza a pessoa a
vivenciar episédios de depressdo, medo e de outras difi-
culdades, que podem prejudicar as suas relagdes intrin-
secas e extrinsecas. Quando uma certa problematica vem
afetar também a auto-imagem de alguém compromete,
em particular, a sua auto-estima, tornando esse individuo
especialmente sensivel e necessitado de um sistema de
apoio que o ajude a transpor as dificuldades diretas e
correlacionadas ao fato. E neste ponto que reside a gran-
de importancia do papel do grupo de auto-ajuda, facili-
tando e criando situagdes que ajudem seus participantes
a exteriorizar, mutuamente, suas dificuldades de modo a
transpor com melhor desempenho os varios obstaculos
surgidos em decorréncia da mastectomia.

As mulheres, em geral, buscam auxilio em grupos de
auto-ajuda, na tentativa de superar os traumas causados
pela mastectomia. Os grupos funcionam como centros
de apoio psicoldgico, apoio terapéutico, bem como, es-
pago interativo e educativo, uma vez que proporcionam
atividades em que elas podem aliviar as tensdes, trocar
experiéncias com outras mulheres que se submeteram
aos mesmos tratamentos, manterem-se informadas e
esclarecidas sobre fatos relacionados ao cancer e a ou-
tros assuntos que sejam do interesse delas.

A enfermagem exerce fundamental importancia nos
trabalhos realizados nesses grupos, pois é papel do en-
fermeiro ensinar o autocuidado; valorizar o individuo
como um ser Unico, com seus medos e suas duvidas, vi-
sando promover um crescimento individual, a partir da
aceitagio do individuo como ser Unico e singular, dando-
Ihe estimulo e apoio. Cabe também a enfermagem elucidar
as ddvidas que surgem em decorréncia do tratamento
oncoldgico, podendo deixar o paciente menos apreensi-
VO e mais crente no seu processo de cura.

Consideramos que atingimos os objetivos do estudo
quando evidenciamos a importancia dada pela mulher aos
grupos de auto ajuda; e reforcamos a atuagio do enfer-

meiro neste tipo de atividade, para enfrentar dificuldades
de uma maneira geral apresentadas pela mulher. O papel
expressivo da enfermeira consiste em cuidar das pessoas
de forma integral, total, reconhecendo os principais fato-
res psicoldgicos, sociais, espirituais e ambientais que
afetam o bem-estar da paciente, e estando apta a ajudar,
instrumentalizando essas pessoas para poderem viver de
forma mais saudavel.

A assisténcia a mulher mastectomizada nio deve fo-
calizar apenas a doenga e a reabilitagio fisica; deve abran-
ger um contexto amplo, que envolva os aspectos cultu-
rais, educacionais, econémicos e sociais de cada uma das
mulheres envolvidas no trabalho do grupo.('®

E importante que o enfermeiro saiba identificar todas as
necessidades que uma paciente mastectomizada apresenta,
para entdo estabelecer cuidados mais efetivos no programa
de assisténcia, respeitando a integralidade e a individualida-
de do ser humano em questio, facilitando, dessa forma, uma
completa reabilitagdo, tanto fisica quanto psicologicamente
e promovendo melhor qualidade de vida e de satde.
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