218

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO POS-OPERATORIO DE
MULHERES MASTECTOMIZADAS

Karoliny Miranda Mendes?, Luiz Henrique Ahnert!, Patricia de Oliveira Rodrigues?,
Maycon Carvalho dos Santos?, Suelen Sampaio Lauer®, Yara Zucchetto Nippes?,
Lucas Rodrigues Diniz3, Naeme José de Sa Filho?, Luiz Gustavo Ribeiro de Carvalho
Murad?

1 Discente do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Multivix Vitdria, Vitéria — ES
2 Doutor. Docente do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Multivix Vitéria, Vitéria — ES
3 Docente do Curso de Medicina do Centro Universitario Multivix Vitéria, Vitoria — ES

RESUMO

O cancer de mama é um dos tipos de neoplasias malignas mais incidentes no mundo e atinge
principalmente as mulheres, tornando-se um problema de salde publica por impactar diretamente na
qualidade de vida de pacientes que necessitam da cirurgia oncolégica como método de tratamento,
ocasionando em consequéncias fisicas, sociais e emocionais. O papel da equipe de enfermagem
neste momento é essencial e pode ser determinante para o sucesso do tratamento, por meio da
ausculta e relacionamento entre o paciente e o enfermeiro é possivel perceber as necessidades e
ofertar uma assisténcia direcionada conforme as especificidades. O objetivo principal do presente

trabalho é apresentar a importancia do cuidado de enfermagem no pdés-operatério de mulheres
mastectomizadas, com a finalidade de identificar e compreender os sentimentos das mulheres diante
do procedimento de mastectomia. A metodologia trata-se de uma reviséo bibliografica e compreende
publicacdes dos ultimos cinco anos (2018 — 2023). O levantamento das publicacfes utilizadas para a
construgdo do projeto foi realizado através da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), com base nos
seguintes indexadores: National Library of Medicine (PubMed), Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e Google Académico. Os resultados evidenciaram que a assisténcia de enfermagem com
profissionais capacitados no pré e poés-operatorio de mulheres mastectomizadas é essencial e
decisiva para o alcance do objetivo final, ou seja, um tratamento e recuperacdo bem sucedidos.

Palavras-chave: cuidados de enfermagem, mastectomia, neoplasia da mama.

INTRODUCAO

O cancer de mama, assim como outras neoplasias, é ocasionado pela multiplicacéo
celular causada por alterac6es genéticas que podem ser herdadas ou adquiridas por
exposicdo a estimulos fisiolégicos ou ambientais. O desenvolvimento ou morte
celular pode ser afetado por essas mudancas (GONCALVES et al., 2019).

O Ministério da Saude se destaca por oferecer deteccédo e tratamento do cancer de
mama por meio do Sistema Unico de Sautde (SUS), além de outras formas de
cancer. Existem inimeras formas de terapias cirargicas para o cancer, denominadas
mastectomias e podendo ser subdividida, que podem tratar com sucesso mulheres
que tiveram cancer de mama em algum momento de sua vida (LIMA, 2018).

Sao trés técnicas medico-cirurgicas de mastectomia: simples, que envolve apenas a
retirada da mama; radical, que envolve a remocdo da mama juntamente com
linfonodos locais, musculos, tecido adiposo e pele; e modificado, que envolve
apenas a remocao de uma porgcdo da musculatura, deixando um ou ambos o0s
musculos peitorais intactos (JESUS et al., 2019).

A equipe de enfermagem pode ter um papel crucial neste momento pds- operatorio.
Através da escuta qualificada o enfermeiro pode determinar as necessidades da
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cliente criando um plano de atendimento individualizado centrado em suas
necessidades biopsicossociais (LIMA, 2018).

E fundamental ressaltar o papel do enfermeiro no cuidado & mulher mastectomizada,
pois este profissional tem acesso ao processo de enfermagem e a consulta
obrigatoria por lei, que servem como ferramentas cientificas para facilitar o cuidado
mais eficaz e reduzir riscos e complicacdes relacionadas ao procedimento cirlrgico
(VIANA et al., 2018).

Atividades em grupo onde sdo compartilhadas questdes sobre como lidar com o
cancer, preocupacoes e resultados bem-sucedidos podem ser vistas como ac¢des de
enfermagem. Esse relacionamento entre o paciente e o enfermeiro permite que o0s
profissionais de saude oferecam um tratamento mais abrangente e trabalhem de
forma mais assertiva junto aos familiares para lidar com a doenca (SILVA et al.,
2021).

Neste contexto, o objetivo deste estudo é apresentar a importancia da assisténcia de
enfermagem no pés operatério de mulheres mastectomizadas, visando o
reconhecimento e compreensdo dos sentimentos das pacientes que foram
submetidas a cirurgia. E um momento caracterizado por estagios e emocdes
experimentadas, que podem classificar as reacdes em relacdo as varias
circunstancias que afetam as pacientes durante o tratamento. Se trata de
procedimentos agressivos que acarretam em alteracbes fisicas, sociais e
emocionais, gerando consequéncias na qualidade de vida das mulheres.

Diante do exposto, manifestou-se o desejo de abordar e direcionar o tema para a
importancia da assisténcia de enfermagem nesse momento crucial, que requer
acolhimento, suporte no sentido educativo como a orientagdo quanto ao autocuidado
e uma equipe compenetrada ao preparo das pacientes para o melhor desempenho
no processo de reabilitacdo. Sob esta perspectiva, compete a equipe de
enfermagem identificar a percepcéo que cada paciente tem de si mesma e promover
estratégias que melhorem a autoestima e autonomia, de forma que essas mulheres
possam enfrentar e superar os desafios também no pds operatério (SILVA et al.,
2021).

MATERIAL E METODOS

A metodologia adotada na pesquisa trata-se de uma revisdo bibliografica. De acordo
com Vieira (2015), este estudo visa expor um problema e seguir uma busca em todo
o conteldo existente para que ao compilar diferentes métodos e estratégias se torne
mais eficiente e objetivo. Desse modo, para o presente estudo adotou-se a seguinte
pergunta norteadora: Como se da a assisténcia de enfermagem no pos operatoério de
mulheres mastectomizadas?

O levantamento das publica¢des utilizadas para a construcéo do estudo foi realizado
por meio da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), com base nos seguintes
indexadores: National Library of Medicine (PubMed), Scientific Electronic Library
Online (SciELO) e Google Académico. Para a pesquisa foram utilizados os
descritores em saude: “neoplasia da mama”, “cuidados de enfermagem” e

Rev. ESFERA ACADEMICA SAUDE (ISSN 2675-5823), vol. 9, n° 1, ano 2024



220

“‘mastectomia”. Associados ao operador booleano AND foram identificados 4.440
artigos nos bancos de dados, sendo aplicada uma sequéncia para a elaboracédo do
processo de pesquisa que consistiu em: levantamento de literatura; triagem dos
materiais; leitura inicial e leitura aprofundada. Dessa forma, os critérios de excluséo
tiveram como base artigos repetidos e que nao replicassem a pergunta norteadora.
Quanto aos critérios de inclusdo estabelecidos, priorizamos artigos com recorte
temporal dos ultimos cincos anos (2018 — 2023) e com escritas desenvolvidas pela
enfermagem brasileira. Um total de 28 estudos foram selecionados a partir dos
titulos, e destes, 19 foram eleitos por apresentarem contexto e relevancia conforme
0 objetivo proposto no presente trabalho, especificamente sobre a assisténcia de
enfermagem no pdés-operatério de mulheres submetidas a mastectomia, o papel do
enfermeiro na assisténcia humanizada, a importancia do enfermeiro na identificacao
das necessidades das mulheres mastectomizadas, dentre outras.

A partir dos artigos selecionados uma analise criteriosa foi realizada e consistiu na
elaboracdo de duas tabelas, onde estruturamos os dados dos resultados obtidos na
pesquisa e 0s principais resultados considerando a visdo dos autores sobre a
tematica abordada, o que possibilitou uma melhor visualizagéo e rapida identificacédo
do conteudo utilizado para o desenvolvimento do trabalho em questao.

DESENVOLVIMENTO

O cancer de mama

O céancer de mama é uma doenca que afeta principalmente as mulheres, embora
também possa afetar os homens em menor proporcdo. E um dos tipos mais comuns
de cancer em todo o mundo e uma das principais causas de morte por cancer entre
as mulheres. O cancer de mama se desenvolve quando as células anormais se
multiplicam de forma descontrolada nos tecidos da mama. Essas células
cancerigenas podem formar um tumor que pode ser detectado em exames de
imagem, como a mamografia, ou por meio de um ndédulo palpavel durante o
autoexame ou durante um exame clinico (INCA, 2022).

Ainda, de acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA), para o ano de 2023
foram estimados 73.610 casos novos, 0 que representa uma taxa ajustada de
incidéncia de 41,89 casos por 100.000 mulheres (INCA, 2022).

Existem diferentes tipos de cancer de mama, e o tratamento pode variar
dependendo do estidgio da doenca, da idade da paciente e de outros fatores
individuais. O tratamento geralmente envolve uma combinacdo de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia, terapia hormonal e terapia direcionada, com o0 objetivo
de remover o tumor, prevenir a disseminacéo das células cancerigenas e reduzir o
risco de recorréncia (MACIEL; FORTE, 2020).

A deteccéo precoce € fundamental para aumentar as chances de cura do cancer de
mama. Por isso, é importante que as mulheres realizem regularmente o autoexame
das mamas e fagam exames de rastreamento, como a mamografia, de acordo com
as diretrizes médicas (FREITAS et al., 2006).

Além disso, a conscientizagdo sobre o cancer de mama e a disseminacdo de
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informacbes sobre fatores de risco, sintomas e meétodos de prevencdo Ssao
fundamentais para promover a salude e o bem-estar das mulheres. Campanhas de
conscientizacdo, como o Outubro Rosa, desempenham um papel importante nesse
sentido, incentivando a realizacdo de exames preventivos e a busca por ajuda
médica em caso de suspeita (COUTO et al., 2017).

E importante ressaltar que o apoio emocional e psicolégico também desempenha um
papel crucial no tratamento do cancer de mama. O diagnostico da doenca pode
causar medo, ansiedade e estresse, tanto na paciente quanto em seus familiares.
Portanto, contar com uma rede de apoio, que inclui profissionais de saude, familiares
e amigos, € fundamental para ajudar a enfrentar os desafios emocionais e
psicolégicos associados a doenca (SILVA, 2008).

Avancos significativos tém sido feitos no tratamento e na pesquisa do cancer de
mama, e a taxa de sobrevivéncia tem aumentado ao longo dos anos. No entanto, a
luta contra essa doenca ainda continua, e é essencial continuar investindo em
pesquisas, programas de prevencao e tratamentos mais eficazes (INCA, 2022).

Em suma, o cancer de mama € uma doenca complexa e impactante, mas com
deteccdo precoce, acesso ao tratamento adequado e apoio adequado, as chances
de cura e sobrevida podem ser significativamente aumentadas. E fundamental que
as mulheres estejam atentas a sua salude mamaria e sigam as orientacbes médicas
para proteger sua saude e bem-estar (SILVA, 2008; JESUS et al., 2019).

O sentimento das mulheres frente a mastectomia

No estudo de Nicolau et al. (2018) é visto que dor mamaria, um caro¢o na mama ou
axila e alteracGes na pele que cobrem a mama, como protuberancias ou retragdes
gue se assemelham a casca de laranja, sdo os principais indicadores e sintomas do
cancer de mama. A maioria dos canceres de mama sao encontrados no quadrante
externo superior e, quando estdo em estagio avancado, as lesfes geralmente sao
indolores, fixas e com bordas irregulares.

A doenca maligna da mama é considerada a mais agressiva e prejudicial para o
sexo feminino devido ao seu comprometimento significativo, principalmente devido
aos seus impactos psicoldgicos. As doencas malignas da mama estdo entre as
doencas mais agressivas e temidas do mundo em escala nacional e internacional,
manifestando-se em larga escala, e continuam sendo as mais temidas entre as
mulheres. A maioria se manifesta como uma massa palpavel que a mulher pode
sentir ao realizar o autoexame. O carcinoma mamario é causado por um crescimento
anormal de células pré-definidas que se multiplicam mais rapidamente, mudando e
produzindo a formacao de tumores malignos ou neoplasias que podem se espalhar
para os tecidos circundantes (MAIA et al., 2021).

De acordo com Jesus et al., (2019), todas as mulheres que recebem o diagndstico
de cancer de mama tém a mesma preocupacdo com a ameaca a sua saude e modo
de vida, bem como a preocupacdo com o potencial de deformidade, incapacidade e
sofrimento do tratamento. As mulheres descreveram o estagio da terapia envolvendo
a cirurgia de mastectomia como dolorosa, terrivel e desagradavel. Como os
problemas enfrentados pelas mulheres que se submetem a cirurgia de mastectomia
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se concentram no dano ao seu senso de identidade, desconforto, problemas fisicos
e desespero causados pela perda da mama, esses procedimentos podem ser
desafiadores.

Nesta mesma perspectiva, Maciel e Forte (2020) diz que como 0s seios estao
intimamente ligados a sexualidade, esse tratamento é visto como mutilador e esta
associado ao deixar de ser mulher. Uma das principais emocdes experimentadas
apos a remocao da mama é a dor, juntamente com desespero, medo, raiva, angustia
e até mesmo luto pela perda dessa parte do corpo. Por medo do desconhecido ou
de ter que passar por outra cirurgia, o que pode resultar em mais uma experiéncia
desagradavel, muitas mulheres acabam desconsiderando o procedimento de
reconstru¢cdo mamaria.

As mulheres mastectomizadas vivenciam os estagios de negacdao, resisténcia, raiva
e até depressdo em resposta ao pos-processo, mas estes sdo superados na fase de
ajuste devido a sugestdo da teoria de que cada pessoa possui um sistema
adaptativo unico. Além disso, o crescimento da religiosidade, a presenca familiar e
apoio profissional ddo suporte ao processo de resposta (ALVES; MARCELINO;
SILVA, 2021).

Em termos de funcionalidade, Maréncio e Ventura (2019) aponta que a reabilitacédo
pos-mastectomia € crucial. Para este autor, mulheres que realizaram sessdes de
reabilitacdo tanto em ambiente hospitalar quanto ambulatorial relatam melhora dos
movimentos articulares, diminuicdo do edema e vantagens na manutencéo fisica do
membro, o que facilita a realizagdo das tarefas diarias. A mulher mastectomizada
passa por um procedimento demorado com dedicacdo ao autocuidado, que tem
mdltiplas repercussées em nivel médico, psicolégico e social. E crucial que
profissionais da saude, em particular os enfermeiros, concentre a intervencdo na
promocado da autonomia e independéncia das mulheres.

A enfermagem nos cuidados pés-operatdorio de mastectomia

Segundo Oliveira et al. (2018), desde a fase pré-operatéria, a enfermagem tem sido
parte crucial da assisténcia as mulheres que se submeteram a cirurgia de
mastectomia. A enfermagem é responsavel por assegurar a estabilidade mental do
paciente, orientando sobre os procedimentos e cuidados a serem tomados e
enfatizando sua importancia. Devido a todos os auxilios de reabilitagcdo necessarios
gue devem ser implementados, é consideravelmente extremamente importante os
cuidados de enfermagem também no pés-operatorio.

A equipe de enfermagem esta constantemente focada em questdes de orientacdo e
cuidado com o paciente. Dessa forma, deve ter como foco a prestacao de cuidados
qualificados e humanizados as mulheres mastectomizadas para que elas tenham o
mesmo nivel de foco no cuidado adequado no domicilio e em relagdo as questbes
psicolégicas. Por ser essencial para a transformacédo dos processos de evolucao do
autocuidado e aceitacdo da nova fase, a equipe de enfermagem precisa se
concentrar em fatores de humanizacado da assisténcia (MAIA et al., 2021).

Lima (2018) retrata que a prevencdo, o controle, a avaliacdo diagnostica, as
terapias, a reabilitacdo e o cuidado familiar devem ser realizados na assisténcia de
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enfermagem a mulher mastectomizada. Nesse sentido, a funcdo da enfermagem é
fornecer estratégias para amenizar as consequéncias do cancer, levando em
consideracdo os problemas biopsicossociais do paciente e garantindo um cuidado
personalizado e compassivo. E de conhecimento comum que o enfermeiro deve
empregar o processo de enfermagem para prestar uma assisténcia sistematizada. O
enfermeiro tem a capacidade de construir o tratamento nos diversos niveis de
atencdo a saude, bem como no domicilio do cliente, com base no conhecimento
cientifico e na utilizacdo das taxonomias Diagndstico de Enfermagem da NANDA,
Classificacdo das Intervencbes de Enfermagem (NIC) e Classificacdo dos
Resultados de Enfermagem (NOC).

Quanto aos principais diagnosticos de enfermagem no poés-operatério de
mastectomia, Franco et al. (2021) apresenta seis principais, junto com suas
possiveis intervencdes. Estdo dispostos no quadro 1.

Quadro 1 — Diagndsticos e Intervencdes de enfermagem prevalentes no estudo de Franco
Diagndstico de Enfermagem Intervencdes de Enfermagem

Escutar ativamente; estimular participacdo em
grupos especificos de autoajuda; incentivar a
pratica do autocuidado.

Distarbio de imagem corporal relacionado a
cirurgia evidenciado pela baixa autoestima;

Administrar analgésico conforme prescri¢ao;
Dor aguda relacionada a agentes lesivos| Investigar/ reduzir/eliminar os fatores que aliviam

evidenciados por relato verbal de dor; ou pioram a dor; oferecer informagbes sobre a
dor.

Estimular a comunicacdo entre 0s parceiros;
Encaminhar/estimular grupos de apoio: terapia
sexual; psicologia.

Relacdo  sexual interrompida relacionado &
auséncia/diminuicéo da libido;

Atentar-se a sinais flogisticos; realizar troca do

Risco de infeccéo relacionado ao sitio cirtrgico; . e o .. ..
¢ 9 curativo; verificar SSVV; utilizar técnicas estéril.

Esclarecer davidas e atentar-se para o
Ansiedade relacionada a ameaca de morte entendimento das informagdes; manter um

evidenciada por insonia; ambiente calmo; deixar que a mesma manifeste
suas emocdes.

Risco de constipacdo relacionada & atividade | Estimular deambulagéo; estimular ingesta hidrica;
fisica insuficiente. monitorar movimentos intestinais.

Fonte: Franco et al. (2021).

Abaixo (quadro 2), € possivel verificar as principais orientacbes de enfermagem
fornecidas por Gongalves et al. (2019) sobre os cuidados com o0 pos- cirurgico de
mastectomia.

Quadro 2 — Orientagfes de alta para mulheres mastectomizadas
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ORIENTACOES DE ALTA PARA MASTECTOMIZADAS

1. Realizar curativo do dreno diariamente (se houver)

2. Esvaziar o dreno duas vezes ao dia

3. Retornar ao hospital em caso de apresentar sinais flogisticos no local operado ou no
braco

4. Mulheres que fizeram esvaziamento axilar (retirada de linfonodos) ndo devem realizar
procedimento no membro que fez a retirada dos linfonodos

5. Apos a cicatrizagdo completa da ferida cirdrgica, manter a pele da incisdo bem hidratada.

Fonte: Gongalves et al. (2019).

Outros cuidados recomendados as mulheres mastectomizadas, séo: evitar a
exposicao ao sol, ndo comprimir o lado do membro operado, cuidado para evitar
gueimaduras, escoriacdes ou cortes, ndo receber injecdes, vacinas ou coleta de
sangue do membro superior oposto a operagao, ndo remova a cuticula, ndo carregar
objetos pesados e nem exercitar 0s membros superiores, entre outros (SILVA et al.,
2021).

Entretanto, o estudo de Nicolau et al. (2018) demonstra que no hospital que foi
realizada a sua pesquisa ndo ha estratégias de sistematizacdo que orientem a
mulher mastectomizada no momento de sua alta hospitalar. O autor diz que os
médicos e enfermeiros orientam a mulher quanto alguns cuidados, porém como o
servico ndo trabalha apenas com a mastologia, muitas vezes néo € possivel que os
profissionais demandem tempo para orientacdo as pacientes, verificando assim a
necessidade de produzir algum instrumento (protocolo manual, cartilha educativa)
com orientacdes escritas e direcionadas para a mulher mastectomizada.

Com base no levantamento bibliogréfico realizado, as publicacdes e resultados
serdo apresentados em formato de quadros, que seguem abaixo:

Quadro 3 — Descricao dos resultados obtidos considerando as publica¢gfes dos ultimos cinco anos (2018 — 2023).

N° Autores (as) Ano Titulo Objetivo (s)
Pr a .
oduggo do Analisar a
conhecimento acerca

producéo cientifica
dos .
cuidados de sobre o cuidado de
01 Denise Clécia Nunes de Lima. 2018 R enfermagem a mulher
enfermagem a mulher , A
no pré e pos

no pré e pos- L
L. operatorio de
operatorio de .
- mastectomia.
mastectomia.

Cuidados de Analelzsrzr ectivas de -
Sandra Regina Terra Campos Nicolau; enfermagem a p. b
. L . cuidados pela
Enéas Rangel Teixeira; Eliane Ramos mulher na equine de
02 Pereira; Josélia Braz dos Santos 2018 mastectomia: egfefma em as
Ferreira; Sueli Mendes de Oliveira; estratégia de g .
. , ~ mulheres submetidas
Rosana Moreira de Sant’Anna. educacgéo em a
saude. .
mastectomia.
03 | Gabrieli Batista de Oliveira; Amanda 2018 (@] cuidado de |Analisar a
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Oliveira Lima; Lannah Beatriz Pereira
da Silva; Maria Helena Carvalho
Bastista; Renato Mendes dos Santos.

enfermagem em
mulheres
mastectomizadas.

importancia da
assisténcia de
enfermagem a
mulheres que foram
submetidas
a mastectomia.

Analisar o papel da
enfermagem nas

fases
. . cirdrgicas da
Andlise das a¢bes de 9 .
" mastectomia,
Carla Cecilia Costa de Santana; enfermagem nas identificando os
04 Danylo de Araujo Viana; Juliana 2018 fases
; L fatores que
Raquel Silva Souza. cirtrgicas da . .
. influenciam no
mastectomia. .
cuidado do
enfermeiro a
mulher
mastectomizada.
Cuidados de .
L - Identificar 0s
Ana Flavia Gongalves; Cintia enfermagem e L .
. e . . h principais cuidados
Renata Leite; Jéssica Lopes; Vanice orientacdes na alta
05 . T . 2019 . . . de
do Rocio Oliveira dos Santo; Elaine hospitalar de cirurgias
- enfermagem nas
Cristina da Costa Portes. de L.
. fases operatorias.
mastectomia.
Conviver com a |Conhecer o]
. mastectomia: (e} significado da
Bruna Rodrigues de Jesus; Clara de L 9 .
L . ) cotidiano de mastectomia no
Cassia Versiani; Bruna Mariane .
. mulheres cotidiano de
06 Nogueira Ruas; Nayara Ruas 2019 )
Lo ) mastectomizadas em mulheres em um
Cardoso; Danuse Silveira Martins;
. um centro de centro de
Geane Christie do Carmo Veloso. . X .
atendimento a| referéncia de
mulher. atendimento a mulher.
Compreender a
Sentimentos partir da literatura
vivenciados por | cientifica 0s
07 Thais de Sa Maciel e Vitéria de 2020 mulheres submetidas sentimentos
Araujo Forte. a| vivenciados por
mastectomia: revisao | mulheres submetidas
integrativa. a
mastectomia.
Descrever as
vivéncias da
mulher
. mastectomizada em
Vivéncias da
contexto
mulher s,
mastectomizada: a domiciliario €
Katia Martins Meréncio e Maria Clara ’ identificar a
08 , 2020 enfermagem de . A _
Amado Apdstolo Ventura. e importancia atribuida
reabilitacdo na
romogao da pela
P . mulher
autonomia. . N
mastectomizada a
intervencao do
enfermeiro na
reabilitacao.
oA . . ntribuicd Refletir r
Marivania Monteiro Alves; Bianca Cc.) tribuicdes - da (.3 §t|~sob cas .
. . teoria da|contribuicBes da teoria|
09 Fernandes Marcelino e Ingrid 2021 ~ -
. . . adaptacao no| daAdaptacao no
Grangeiro Bringel Silva. . . . .
periodo poés- Periodo pos-
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mastectomia. mastectomia.

. . Compreender as
Sistematizacdo da P

Amanda de Araujo Franco; Bruna A contribuicbes da
L . assisténcia de . o
Feijo Dos Anjos; Wanderson Alves sistematizacéo da
L . o enfermagem no oA
Ribeiro; Andréa Telles de Oliveira; cuidado com assisténcia de
10 |André Ferreira Monsores; Lilian Laine 2021 enfermagem (SAE)
. RS mulher
da Conceicéo Dias; Kelli Cristina Dutra| . no
. i . mastectomizada: Uma .
Silva Santiago Ranauro; Gislene . ~_ | processo saude-
. revisao
Ferreira Macedo. . . doenca de mulher
integrativa. .
mastectomizada.
Maiara Rodrigues Maia; Lorena
Esmeralda Nascimento Celeste; Assisténcia de Realizar uma
Marks Passos Santos; Emanuel enfermagem na revisao de
Osvaldo de Sousa; Lucilia da Costa qualidade de vida das| literatura sobre o
11 | Silva; Alex de Souza Silva; Héverson 2021 pacientes pds cuidado de
Batista Ferreira; Victor Guilherme mastectomizadas: enfermagem nas
Pereira da Silva Marques e Diego revisdo de mulheres pos
Bruno Brito literatura. mastectomia.

Cerqueira.

Reconhecer a
A importancia da importancia do

enfermagem no pés-| enfermeiro no
. . . operatério de eriodo 0s-
Carolina Hamid Handar Crizanto da P P L. P
. , - mulheres operatério para
Silva; Thayna Anselmo de Araujo . o
12 ) L 2021 mastectomizadas com| auxiliar mulheres na
Cunha; Carolina Siqueira Dantas; . N e
. dissecgéo de reabilitacdo da
Claudemir Santos de Jesus. . . :
linfonodos axilares: mastectomia com
revisao dissecgdo dos
integrativa. linfonodos
axilares.
Fonte: Autoria propria (2023).
Quadro 4 — Descri¢éo dos principais resultados obtidos na pesquisa
N© Principais resultados obtidos

Olcuidado € considerado essencial nas instrucdes ofertadas no pré e pdés operatério, bem como as

Destaca-se que o principal método de assisténcia de enfermagem a mulher mastectomizada é o cuidado
integral juntamente com a humanizagao, ja que possibilita uma visdo holistica da mulher. O incentivo ao auto

orientacdes sobre os provaveis problemas, apés um
procedimento cirdrgico. Durante o estudo foi observada uma complexidade de encontrar

materiais de acordo com a didatica estudada. Prontamente, existe a exigéncia de recentes
estudos para auxiliar na preparagdo de métodos para melhorar a qualidade de vida das mulheres
mastectomizadas.

02,

Evidencia-se lacunas na estratégia de educagdo em saude ofertada as mulheres submetidas a
cirurgia de mastectomia, ou seja, a falta de sistematizacéo da assisténcia de enfermagem.

03impacto da internagdo, da mesma forma que é responsavel pelo o equilibrio emocional da mulher, quanto as|

Neste estudo destaca-se que o profissional de enfermagem é encarregado pela diminuigdo do

instrucdes e precaucdes a serem seguidas.

04determinacdo no processo de reabilitacdo, e esta assisténcia direcionada a

Notou-se que a presenca do enfermeiro na assisténcia de enfermagem colabora no entendimento e

integralidade, vai além do tratamento de ordem fisico.

05paciente e aos familiares nesse momento de ansiedade e descrenga durante

Observou-se que o enfermeiro é responsavel por identificar os cuidados e suporte que devem ser passados ao

a alta hospitalar.

06

)As evidéncias destacam que o conhecimento cientifico sobre a mastectomia é primordial, pois os profissionais
serdo capacitados para auxiliar as pacientes com cancer de mama de forma integral, ajudando as mesmas a
enfrentarem os desafios e as modificacdes que ocorrem
durante o tratamento.
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Retratam os sentimentos vivenciados pelas mulheres durante toda a fase do tratamento oncoldgico, tais
07/Icomo: surpresa, medo, angustia, inseguranca, preocupacdes relacionadas a

sexualidade, desespero e em casos graves a depressao.

Ressaltam que a assisténcia de enfermagem promove a autonomia e principalmente a prevencdo de
08complicagdes. O profissional é imprescindivel na recuperagéo da funcionalidade

e na aceitacdo da auto imagem.

Destaca-se a finalidade do profissional em garantir uma adequada adaptac@o da paciente ao

seu novo modo fisiologico.

Evidencia-se a importancia do enfermeiro em identificar e compreender a existéncia das

necessidades das mulheres mastectomizadas ou riscos que podem apresentar.

Destaca-se a relevancia do papel do enfermeiro em recuperar a auto estima da mulher,

1linserindo-as novamente na sociedade. Reafirmando seu compromisso com mae e principalmente
esposa.

Notou-se a importancia da assisténcia humanizada, com olhar holistico, buscando condi¢cdes da paciente
12retornar a rotina promovendo a aceitacdo da imagem, auto estima e equilibrio

emocional.

Fonte: Autoria propria (2023).

09

10

Desde a fase pré-operatéria, o enfermeiro tem sido parte crucial da assisténcia as
mulheres que se submetem a cirurgia de mastectomia. Tem a responsabilidade de
assegurar a estabilidade mental do paciente, orientando sobre os procedimentos e
cuidados a serem tomados e enfatizando sua importancia (OLIVEIRA et al.,
2018).

Ademais, a equipe de enfermagem estad constantemente focada em questdes de
orientacdo e cuidado com o paciente. Dessa forma, deve ter como foco a prestacao
de cuidados qualificados e humanizados as mulheres mastectomizadas para que
elas tenham o mesmo nivel de foco no cuidado adequado no domicilio e em relagéo
as questdes psicoldgicas. Por ser essencial para a transformacdo dos processos de
evolucdo do autocuidado e aceitacdo da nova fase, a equipe de enfermagem precisa
se concentrar em fatores de humanizacdo da assisténcia (MAIA et al., 2021). Além
disso, com o proposito de melhorar o processo de cuidado, utliza-se a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem (SAE), método privativo do
enfermeiro, com o objetivo de melhoria na assisténcia e a obtengdo de resultados
positivos. (FRANCO et al., 2021).

Segundo Oliveira (2020) a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem faz com
que, o enfermeiro identifiqgue a existéncia das necessidades das mulheres
mastectomizadas ou 0s riscos que elas podem apresentar, com a SAE é possivel
estabelecer diagnosticos e intervencdes de enfermagem, promovendo um cuidado
especializado, integral e principalmente individualizado, mantendo um olhar
abrangente, pois a doenca causa fragilidades. O profissional de enfermagem esta
inserido na prevencdo e na deteccdo prévia da patologia, a enfermagem
desempenha um papel importante na diminuicdo dos indices. Tendo fungcdes de
procurar métodos e estratégias de prevencao pra o publico alvo.

Outra importante funcdo do enfermeiro € direcionar as intervencbes para a
promocdo da autonomia e autocuidado das pacientes, verbalizando os cuidados
primordiais necessarios com o membro homolateral, aumentando a habilidade de
reconquistar a funcionalidade do brago e ombro. (SILVA et al., 2021).

Segundo Silva (2023) o enfermeiro na equipe multidisciplinar avalia quaisquer
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necessidades que a mulher apresenta no pos-cirurgico. Ele fornece suporte técnico,
educacdo em saude, informacdo, orientacdo e procedimentos. Além do mais,
comanda os cuidados e participa nas importantes tomadas de decisfes,
gerenciando e superando com triunfo o processo de adoecimento da mulher. Por
tanto, o enfermeiro precisa, estar capacitado para efetuar atividades que ajudam na
reintegracdo desses pacientes.

Nesse sentido, a funcdo da enfermagem é fornecer estratégias para amenizar as
consequéncias do céancer, levando em consideracdo os problemas biopsicossociais
do paciente e garantindo um cuidado personalizado e compassivo. E de
conhecimento comum que o enfermeiro deve empregar o processo de enfermagem
para prestar uma assisténcia sistematizada. O enfermeiro tem a capacidade de
construir o tratamento nos diversos niveis de atencdo a saude, bem como no
domicilio do cliente, com base no conhecimento cientifico e na utilizacdo das
taxonomias Diagnéstico de Enfermagem da NANDA, Classificacao das Intervencdes
de Enfermagem (NIC) e Classificacdo dos Resultados de Enfermagem (NOC) (LIMA,
2018).

CONCLUSAO

Considerando o objetivo deste estudo, em apresentar a importancia do cuidado de
enfermagem no pos-operatério de mulheres mastectomizadas, foi possivel constatar
que o planejamento, desenvolvimento e implementacao da pratica do processo de
enfermagem individualizado e especifico para cada paciente contribuem para a
percepcdo da qualidade de vida dessas mulheres, possibilitando identificar os
fatores implicitos que conduzem para a fase de negac¢éo da doenca.

Ademais, o enfermeiro ird prestar assisténcia a mulher em todas as fases do
tratamento oncoldgico, proporcionando suporte fisico, emocional e educacional.
Além, de fornecer suporte no processo de aceitacdo da mastectomia ajudando a
paciente a recuperar a autoestima, imagem corporal, sexualidade, relacdes
familiares, crenca e também o processo de aceitacdo da familia. Ser empatico, ouvir
atentamente e oferecer um ambiente seguro para a paciente expressar seus medos,
ansiedade, tristezas, estresses, duvidas e preocupacdes € primordial durante essa
fase, bem como uma rede de apoio social que é um fator determinante no processo
de tratamento e cura do cancer.

Neste contexto, concluimos a importancia da elaboracdo de intervencdes baseadas
na humanizacdo do atendimento, sendo primordial uma intimidade interpessoal com
comprometimento e participacdo ativa dos envolvidos, a fim de alcancar mudangas
psicolégicas com a finalidade de manutencao de vida e do bem- estar, promovendo
assim, um processo de recuperacdo e reabilitacdo mais satisfatério da paciente.
Com a individualizacdo do cuidado o profissional podera fornecer a educacao
oportuna e informacdes personalizadas usando ferramentas apropriadas.

Desse modo, compete ao profissional de enfermagem desenvolver métodos de
intervencdo adequados de assisténcia a paciente mastectomizada, conforme o
sistema adaptativo de cada pessoa, visando promocao da saude por meio de uma
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assisténcia holistica, focando na qualidade e adesdo de praticas inclusivas
fundamentadas em evidéncias cientificas. Por meio de uma assisténcia qualificada &
possivel que os individuos possam voltar a ver a mulher além da doenca e enxergar
na sua totalidade e subjetividade.
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