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RESUMO

Introdução: A mastectomia é um procedimento que causa diversas repercussões na vida da mu-
lher, essas mudanças vão desde a depressão ao seu total isolamento social. Diversas pesquisas 
demonstram que as repercussões psicológicas variam de acordo com a fase do adoecimento. 
Por esse quadro faz-se necessário um amplo acompanhamento e assistência prestada à pacien-
te mastectomizada, tentando minimizar os impactos ocasionados pela retirada da mama. Com 
isso, o papel da enfermagem deve ser voltada para a melhora da qualidade de vida da paciente. 
Objetivos: destacar através de uma revisão da literatura a repercussão da mastectomia na vida 
da mulher e o papel da enfermagem no pré e no pós operatório da mastectomia. Materiais e Mé-
todos: o método foi exploratório e a técnica utilizada foi a revisão de literatura, os dados foram 
obtidos por meio de bases eletrônicas como LILACS, BIRAC e SCIELO, além de periódicos e 
revistas de enfermagem. Considerações Finais: As repercussões da mastectomia na vida das 
mulheres acarretam várias formas de enfrentamento que variam de acordo com cada mulher, 
ocorrendo diversas implicações no seu cotidiano e nas relações de convívio com seus familia-
res. Sendo assim, é de extrema importância o acompanhamento do profissional de enfermagem 
durante esse processo.

Palavras-chave: mastectomia. enfermagem. paciente. mulher.

ABSTRACT

Introduction: Mastectomy is a procedure which causes several repercussions in the life of a wo-
man, ranging from depression to a total social isolation. Several researches have demonstra-
ted that the psychological repercussions vary according to the cancer’s stage. Because of this, 
provision of ample follow-up and medical assistance to the mastectomized patient, in order to 
minimize the impacts caused by the breast removal, is necessary. Given this, the role of nursing 
professional should be focused on improving the patient’s quality of life. Objectives: highlight, 
using an extensive literature review, the repercussion of mastectomy in women’s life and the nur-
sing professionals’ role, before and after the mastectomy. Materials and Methods: the method of 
choice was the exploratory and technical literature review, the data was obtained from electronic 
databases such as LILACS, BIRAC, SCIELO, in addition to Nursing and Medical Care journals 
and reviews. Final Considerations: The repercussions of mastectomy on women's lives can lead 
to various coping ways, which vary from one individual to another. There are several implications 
in the patients’ daily life and their relations, thus, it is extremely important that the healthcare team 
and the nursing professional closely follow the patients during the adaptation and coping process.

Keywords: mastectomy. nursing. patient. woman.

INTRODUÇÃO

No Brasil, o Instituto Nacional do Câncer INCA já estipulava uma média de 56,33 casos 
de câncer de mama, a cada 100.000 mulheres para o ano de 2018, sendo a região sul e sudeste 
as mais atingidas (INCA, 2018).

Entre os motivos para esse aumento do número de pessoas diagnosticadas com câncer 
de mama, está a problemática de mais de 80% da sociedade ter seu diagnostico em estágio 
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avançado, de nível III ou IV. Dessa forma essas pessoas obtêm cuidados apenas paliativos, por 
isso a necessidade da divulgação e a importância de exames periódicos ou ao menos uma vez 
ao ano, conforme orientações da área da saúde, a fim de educar a sociedade e constituir uma 
cultura de prevenção do câncer de mama (MAJEWSKI, 2012).

Segundo Moura (2010), o câncer de mama pode afetar qualquer mulher, em todas as 
idades, sendo mais comum em mulheres com idade superior aos 50 anos, pois por não gerarem 
mais filhos, acabam se despreocupando com a saúde e exames de rotina.

De acordo com Santos (2018), o câncer de mama pode ser curado, desde que o diag-
nóstico seja realizado cedo, antes que a doença avance para estágios mais avançados, preferi-
velmente ainda no estágio II ou, para ampliar ainda mais as chances de cura, no estágio I, quan-
do o carcinoma ainda não é palpável e é assintomático, cabendo ao profissional de enfermagem 
atuar na prevenção e orientações da importância dos exames periódicos e os cuidados com a 
saúde da mulher.

Os sinais e sintomas mais comuns do câncer de mama são: modificações nos mamilos, 
superfície da pele da mama hiperemiada, franzida, presença de nódulos, normalmente indolo-
res, na região das axilas e/ou no pescoço e presença de líquidos anormais nas mamas (BRASIL 
2014; INCA, 2018).

Após o diagnóstico positivo, a mastectomia é um dos tratamentos que podem ser in-
dicados. Entretanto, o mesmo gera muito desconforto, já que envolve, além das complicações 
cirúrgicas, questões de estética da mulher e alterações hormonais e, por isso, é necessária uma 
preparação, principalmente psicológica, pois o impacto na vida da mulher no pós-cirúrgico é 
imenso (ALVES et al., 2010).

Abreu (2014) ressalta, ainda, que além do psicológico ser diretamente afetado, o social 
também, pois a mulher pode se isolar por vergonha da ausência dos seios, por ser uma parte do 
corpo de fácil visualização. O estado de saúde de uma pessoa, após a retirada de um ou mais 
seios, é debilitado e envolve o uso constante de medicamentos, que provocam muitas situações 
a superar na nova fase de vida da mulher.

O enfermeiro pode ajudar na prevenção de complicações cirúrgicas relacionadas à mas-
tectomia, priorizando os cuidados específicos ao paciente como informações relacionadas com a 
cirurgia a ser realizada, atividades pré-operatórias gerais e seus fundamentos, comportamentos 
gerais esperados no pós-operatório. Os cuidados de enfermagem devem incluir medidas para 
prevenir ou minimizar a angústia referida pela mulher após o diagnóstico de câncer de mama e 
posterior tratamento, dando ênfase nas questões psicossociais e o fornecimento de informações 
à mulher, no sentido de facilitar o enfrentamento efetivo da doença e o procedimento cirúrgico 
(BRASIL 2014; INCA, 2018).

Assim, o objetivo da presente pesquisa foi destacar através de uma revisão da literatura 
a repercussão da mastectomia na vida da mulher e o papel da enfermagem no pré e pós opera-
tório da mastectomia.
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MÉTODOS

Para a elaboração do presente trabalho foram utilizadas metodologias de cunho qualita-
tivo, o método exploratório e a técnica revisão de literatura e os dados foram obtidos por meio de 
bases eletrônicas como LILACS, BIRAC, SCIELO, além de periódicos e revistas de enfermagem. 
Os critérios de inclusão envolveram artigos em língua portuguesa, publicados no período entre 
2008 e 2019 e que priorizassem as palavras chaves definidas no resumo do estudo utilizando 
os descritores: Câncer de mama, Mastectomia, e Cuidados de enfermagem. Dentre os artigos 
selecionados 18 estavam apropriados a pesquisa. O trabalho foi desenvolvido em conformidade 
com as normas técnicas do NIP (Núcleo Interdisciplinar de Pesquisa) da faculdade ICESP, além 
das normas de formatação da ABNT.

REFERENCIAL TEÓRICO

Câncer de mama

O câncer é “um conjunto de mais de 100 doenças”, que consiste em crescimento celular 
desorganizado, podendo afetar todo o organismo vítima da desordem, o que é conhecido como 
processo de metástase. Essa neoplasia é um grande problema de saúde pública, dado que a 
cada ano as estatísticas de novos casos e mortes pela patologia aumentam (RODRIGUES, 
2015).

Dessa maneira o câncer pode ser conceituado como um processo de alterações na for-
ma e função de tecidos e células, causando danos ao organismo afetado e podendo levá-lo a 
óbito. O câncer de mama, particularmente, resulta em um processo muito difícil para mulheres, 
uma vez que ele afeta a vida da mesma de forma biopsicossocial. A mulher acometida por essa 
patologia pode se deparar com um processo cirúrgico que altera o seu físico, removendo parcial 
ou totalmente pelo menos uma das mamas, levando-a a se isolar um pouco da sociedade. A do-
ença, ainda, é associada ao pensamento de “morte” dadas as altas taxas de mortalidade e, sen-
do assim, o tratamento é difícil e os pacientes, em geral, não estão preparados para o processo 
de tratamento do câncer (SILVA, 2010).

O Instituto Nacional de Câncer – INCA (2018), cita que o câncer de mama também 
ocorre em homens, ainda que estes representem apenas 1% dos casos totais de neoplasias, 
enquanto o mesmo tipo de câncer, em mulheres, corresponde a 28% do total, sendo o segundo 
tipo de câncer com maior número de registros no Brasil, correspondendo a 59.700 casos atuais, 
com um total de 14.206 de mortes, atrás apenas do câncer de pele não melanoma, isso em 2018. 
O aumento no número de novos casos, atualmente, é proporcional em países desenvolvidos ou 
emergentes. Os fatores de risco mais comum são: “idade, fatores endócrinos, fatores genéticos, 
reprodutivo da mulher, como menarca precoce, menopausa tardia e o número de filhos. Há tam-
bém relatos do uso de contraceptivos orais e dosagem elevadas de estrogênio”.

Conforme Farago (2010), existem outros fatores de risco como a depressão, pessoas 
que tem “tendência a interiorizar sentimentos, tristezas, perturbações de sono e diminuição de 
energia”.

Após a confirmação do diagnóstico de câncer de mama, existem inúmeras formas de 
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tratamento, como radioterapia, hormonioterapia e a quimioterapia. Entretanto, a mastectomia é 
o procedimento cirúrgico mais indicado, dado que reduz riscos de metástase, podendo ser re-
alizado de duas formas: a mastectomia radical/clássica ou a mastectomia modificada (BRASIL 
2014; INCA, 2014).

As alterações físicas e emocionais causadas pela mastectomia na mulher

A mastectomia é o tratamento mais comum do câncer de mama, porém é agressivo e 
afeta a parte sentimental, social, espiritual e física da mulher submetida a esse procedimento 
cirúrgico, interferindo até mesmo na relação familiar, principalmente com cônjuges. A mulher 
enfrenta, ainda, dificuldades na realização das atividades profissionais, deixando até mesmo de 
realizar algumas atividades do cotidiano. Por isso, é de extrema importância compreender e au-
xiliar a mulher nesse processo de transformação e adaptação ao novo estilo de vida (ALMEIDA, 
2015).

O culto à beleza tem crescido muito na sociedade, a qual cobra, especialmente das mu-
lheres, perfeição físicas a todo o momento e, dessa forma, muitas mulheres vivem em busca de 
estarem sempre com corpos considerados impecáveis. Assim, abrir mão de uma das mamas é 
algo complexo para a mulher compreender, aceitar e até mesmo se sentir aceita pela sociedade, 
pois muitas pessoas tratam de maneira diferenciada aqueles que estão fora dos parâmetros de 
beleza impostos a todo o momento. Os pensamentos da mulher que realizou mastectomia são, 
geralmente, de tristeza, não aceitação, de “mulher imperfeita” ou “mulher pela metade” (ORSINI, 
2018).

O papel do profissional de enfermagem no processo de pré e pós-mastectomia

Pinheiro (2015) enfatiza que o profissional de enfermagem tem uma grande contribuição 
nos cuidados de pré e pós-mastectomia, preparando a paciente para a nova realidade. A autora 
ressalta, ainda, a importância de uma equipe multiprofissional, para que sejam supridas todas as 
necessidades de auxílio, sanadas as dúvidas da paciente, especialmente nos primeiros momen-
tos após a mastectomia. Dessa forma, ela aponta que a visão do enfermeiro deve ser, sempre, 
holística para com a paciente, não se prendendo apenas aos curativos e aferição de sinais vitais.

O modo que a mulher vai perceber a existência do câncer de mama e de como vai se 
estabelecer sua relação com o profissional de enfermagem, podem ocasionar várias reações 
negativas como pavor, depressão, medo, isolamento, pessimismo, perturbação social. Ainda é 
relatado, que existem comportamentos diferentes em relação ao que foi diagnosticado, ocasio-
nando reações contrárias, como aceitação da doença, confiança e otimismo (DA SILVA, 2018).

Fangel (2013) reforça que um dos parâmetros de qualidade de vida consiste em uma 
pessoa conseguir ser independente ao realizar suas atividades cotidianas, o que geralmente 
não ocorre com uma mulher que se submeteu ao tratamento da mastectomia. Os cuidados pós-
-operatórios indicam restrições bem específicas quanto ao lado do corpo operado como: evitar 
levantar excesso de peso, não roer ou remover cutícula das unhas, usar luvas para mexer em 
jardins, evitar contato direto com produtos tóxicos, evitar sol em horários não indicados pelo 
médico, usar desodorante sem álcool e, quando não respeitadas tais recomendações, consequ-
ências desagradáveis se fazem presentes na vida da mulher, influenciando diretamente na sua 
qualidade de vida.
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Lahoz (2010), aponta as principais complicações resultantes do procedimento cirúrgico 
da mastectomia, entre as quais podem ser destacadas as “lesões de nervos do plexo braquial, 
hemorragias, fibrose áxilo-peitoral, alterações posturais, diminuição ou perda total da amplitu-
de articular e de movimento, perda ou redução da capacidade funcional e linfedema do braço 
homolateral”, além de agravos musculares, problemas na cicatrização, sensibilidade afetada, 
dores, astenia muscular e dispneia. A atuação do profissional de enfermagem, durante o período 
pós-operatório, é diversa, com amplo escopo no contato com a paciente.

Entre as tantas complicações mencionadas, o linfedema tem um destaque especial, por 
tratar do comprometimento do sistema linfático, pois quando linfonodos são removidos ou dani-
ficados o transporte linfático é prejudicado, levando a uma alteração na quantidade de proteínas 
produzidas, ocasionando edemas cheios de proteínas, celulite e linfagiosarcoma. Para o profis-
sional de enfermagem, os cuidados e orientações prestadas às pacientes que apresentam essa 
complicação, resultam na diminuição da retenção de líquidos, prevenção de problemas renais e 
aumento da pressão arterial (LUZ, 2011).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As repercussões da mastectomia nas mulheres submetidas a esse procedimento vão 
gerar diversos distúrbios na vida da mulher e cada uma tende a reagir de uma forma diferente à 
mastectomia.

Parte de sua identidade pessoal, sua imagem perante a ela própria, sua auto-estima e 
transtornos psiquiátricos vão se apresentar de forma mais latente. Em alguns casos, a mulher 
mastectomizada pode vir a apresentar uma série de dificuldades para dar andamento em sua 
vida profissional, social, familiar e sexual, pelo motivo de não aceitação de seu próprio corpo. Vai 
ser de grande relevância que todas as pacientes diagnosticadas com câncer de mama tenham 
um adequado suporte psicológico durante todas as fases do tratamento.

A enfermagem tem o papel fundamental para envolver a mulher mastectomizada com 
o auto cuidado. Tal envolvimento não se baseia em orientar e informar, mas por uma perceptiva 
com fundamentação existencialista entrelaçada com a visão holística e sistematizada da situa-
ção. Realizar a assistência mastectomizada não unicamente na doença, mas abordando – a no 
campo biopsicossocial.

Essas ações podem consistir, ainda, em estratégias simples como a educação e orienta-
ção em saúde, que podem contribuir significativamente na prevenção. O apoio emocional é outro 
fator essencial que deve estar presente na assistência de enfermagem a mulher diagnosticada 
com câncer de mama e mastectomizada. Estabelecer um canal de confiança recíproco com a 
paciente vai contribuir muito para o suporte adequado a mulher mastectomizada.
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