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ATUACAO DA FAMILIA FRENTE AO PROCESSO SAUDE-DOENGA DE UM FAMILIAR COM CANCER DE MAMA*

Resumo

Estudo qualitativo, realizado com dez familiares
de pacientes com cancer em duas clinicas, de
Feira de Santana-BA, com objetivo de analisar
0 pensar, sentir e agir da familia em relacéo a
doenga. Os dados foram coletados através da
entrevista semi-estruturada e analisados pela
hermenéutica dialética. Os resultados
mostraram que a maioria dos entrevistados
associou 0 cancer a morte e a primeira reagéo
diante da doenca foi inesperada com uma
sensacao que “o mundo caiu”, com o tempo,
surgiram a esperanga, solidariedade e a fé para
enfrentar a doenga, porém, consideraram o
apoio emocional fundamental para o tratamento.
A experiéncia familiar frente ao cancer de
mama foi considerada uma “mudangca de vida”,
nos individuos, tanto de ordem emocional,
religiosa e biolégica. Essas mudancas
mostraram a necessidade de grupos de apoio
para auxiliar os pacientes e seus familiares a
enfrentarem a doenga.

Descritores: atuagdo da familia; processo
salde-doenca; cancer de mama

Abstract

Qualitative study performed with ten relatives
of cancer patients in two clinics located in
Feira de Santana-BA, aiming at analyzing how
the family thinks, feels, and acts concerning
the disease. Data was collected by means of
a semi-structured interview and analyzed by
dialectic hermeneutics. Results showed that
most interviewees associated cancer and
death, and the first reaction concerning the
disease was unexpected, with a feeling that
“the world has fallen”. With time, there
appeared hope, solidarity and faith to face the
disease; however, they regarded emotional
support as critical for the treatment. Family
experience regarding breast cancer was seen
as a ‘life change” in individuals, in emotional,
religious and biological terms. Such changes
showed the need for support groups to help
patients and their relatives to face the disease.
Descritores: family participation; health-
disease process; breast cancer

Title: How the family acts regarding the
health-disease process of a family member
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Resumen

Estudio cualitativo, realizado con diez
familiares de pacientes con cancer en dos
clinicas oncolégicas de Feira de Santana - BA,
con el objetivo de analizar el pensar, el sentir
y el actuar de la familia con relacion a la
enfermedad. Los datos se colectaron a través
de la entrevista semiestructurada, y analizados
por la hermenéutica dialéctica. Los resultados
obtenidos mostraron que la mayoria de los
entrevistados asoci6 el cancer a la muerte y la
primera reaccion delante de la enfermedad fue
inesperada con una sensacién que “el mundo
se derrumbd6” con el tiempo, surgieron la
esperanza, solidariedad y la fe para enfrentar
la enfermedad. Los entrevistados, consideraran
el apoyo emocional fundamental para el
tratamiento. La experiencia familiar frente al
cancer de mama que considerada un “cambio
de vida’en los individuos, tanto de orden
emocional, religiosa y biolégica. Estos
cambios muestran la necesidad de grupos de
apoyo para auxiliar a los pacientes y a sus
familiares a enfrentar la enfermedad.

with breast cancer

Descriptores: actuacion de la familia, proceso
salud-enfermedad, cancer de mama

Titulo: Actuacion de la familia frente al
proceso salud-enfermedad del familiar con
cancer de mama

1 Introducéo

O Céancer de mama é a neoplasia maligna mais comum
em mulheres p6s menopausa, mas também atinge 15% de
mulheres antes dos 40 anos®.

Nos Estados Unidos o cancer de mama é a neoplasia
maligna mais freqiiente em mulheres no periodo pés-neoplasia
maligna. Estima-se que uma em cada nove mulheres podera
desenvolver estad modalidade de cancer. O Brasil € classificado
como um dos paises com a maior incidéncia de cancer de
mama em todo o mundo, sendo que a incidéncia em mulheres
jovens tem pior diagnéstico quando comparados com mulheres
idosas®.

Diante de uma patologia como o cancer acreditamos
que o envolvimento familiar € inevitavel. Mas o que é a familia?
Fora a religido a familia é a Unica instituicdo que tem se
desenvolvido sistematicamente em todas as sociedades,
sendo o principal agente intermediario entre o individuo e a
sociedade®. Por outro lado

a familia pode ajudar-se mutuamente a estabelecer e
manter habitos saudaveis de vida (...) ajudando cada
um de seus membros a equilibrar a saide mental e a
buscar a educacgédo sobre a saude por toda a vida®%9.

O interesse em realizar essa pesquisa surgiu por um
dos seus autores esta vivenciando em sua familia uma irméa de
24 anos com esta patologia. No sentido de ajudar e apoiar a
familia, diante do enfrentamento dessa doenca, essa autora

procurou inclusive grupos de apoio e informacdes outras para
conduzir a familia sobre a experiéncia vivenciada, uma vez que
observervou-se que na familia a reacado diante da doenca foi
um choque com muito choro, medo da perda, principalmente
pelo fato de ja ter um antecedente familiar (tia materna, que
terminou em seu 6bito). Na medida do possivel a familia uniu-
se, confortando uns aos outros com objetivo de lutar contra a
doenca, apesar de em alguns momentos ficaram deprimidos e
sentiram-se doentes. Pensando nesta situagdo questionamos.
Como se da a atuacado da familia frente ao processo saude-
doenca de paciente com cancer de mama?

Sabemos como é dificil para a familia vivenciar todas as
transformacgdes diante da doenca, acreditando nisso essa
pesquisa teve como objetivo analisar o modo como se sente,
pensa e age o familiar em relacdo ao cancer de mama em um
de seus familiares. Essa realidade sensibilizou-nos frente a
necessidade de humanizar a assisténcia de enfermagem
paciente-familia e esperamos que essa pesquisa contribua
para que desperte o interesse em outras pessoas,
principalmente profissionais de salde na compreensdo sobre
a doenca e sobre os familiares que tém um ente adoecido.

2 Metodologia

A pesquisa é de abordagem qualitativa, tendo como
campo de estudo duas clinicas oncolégicas situadas no
municipio de Feira de Santana, tais como: O Instituto de

* Pesquisa desenvolvida na disciplina Metodologia em Saude, do Curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS). **
Aluna do 7° Semestre do Curso de Enfermagem da Universidaade Estadual de Feira de Santana. *** Enfermeira. Professora Titular da Universidade



Hematologia e Oncologia de Feira de Santana (HIEF) e o Instituto
de Oncologia da Bahia (ION). Os sujeitos do estudo foram dez
familiares de pacientes com cancer de mama em tratamento
quimioterapico. A coleta de dados foi através da entrevista semi-
estruturada e para a analise dos dados utilizamos a
hermenéutica dialética, obedecendo as seguintes fases:
1.0rdenagdo dos dados (através da gravagdo das entrevistas,
transcricdo, leitura flutuante das questdes, procurando identificar
0s nucleos de sentidos). 2.Classificagdo dos dados (através
de leitura exaustiva do material transcrito, identificacdo dos
nudcleos do sentido, e sintese horizontal e vertical dos
depoimentos, formando duas categorias: cancer: a interface
entre a vida e a morte e cancer: a interface entre a ciéncia, Deus
e as transformacgdes do ser humano). 3. Andlise final dos dados
(as entrevistas agrupadas nas categorias foram analisadas de
acordo com suas convergéncias e divergéncias). Os
depoimentos sédo identificados no final de cada fala com o
numero recebido por cada entrevistado em cada depoimento.

3 Anadlise dos resultados

A familia é a principal instituicdo social em que o
individuo inicia suas relagdes afetivas, cria vinculos e internaliza
valores. Essa relagdo familiar apresenta-se de forma interligada
como se fosse a extensdo um do outro, pois acreditamos que a
experiéncia de uma doenga grave traz modificages no modo
de pensar, sentir e agir das pessoas.

Mas o que seria o0 pensar e o sentir? Definimos o pensar
como sendo a formacgé&o de idéias, refletir, raciocinar. Por outro
lado, sentir seria experimentar sensac¢des fisicas ou morais, é
ter sensibilidade®.

Todo o ser humano tem o dom de pensar, sendo que 0s
pensamentos surgem de acordo com as necessidades®. Os
pensamentos oriundos do senso comum S&0 O0sS
conhecimentos adquiridos através do cotidiano; sob a influéncia
da cultura, religido, histérias familiares e a prépria vivéncia do
dia-a-dia, auxiliados pelos meios de comunicacdo que irdo
contribuir na formacéo do carater de cada um, fazendo com que
os individuos adquiram experiéncias e experimentem 0s
sentimentos interiores que fazem parte da existéncia humana.

Outro tipo de pensamento que deve ser respeitado séo
os adquiridos com auxilio do conhecimento cientifico que
também surgiu da necessidade do homem em melhorar suas
condi¢cbes de sobrevivéncia, porém usando a objetividade
embasados em referencial teérico.

Consideramos o agir como praticar, atuar. Vemos que o
agir ja esta intrinseco em nossa cultura principalmente quando
nos reportamos para a relagdo familiar pois o agir em nossas
vidas inicialmente, sdo conduzidas pelos genitores e com o
passar do tempo é que se aprende a pensar, surgindo o agir
espontaneo que se materializa pelos proprios pensamentos®.

Neste estudo foram destacadas duas categorias:

1° Categoria: Cancer: a interface entre a vida e a morte.

Nesta categoria, 0s depoimentos mostram que a vida é
algo tdo maravilhoso que temos medo de perdé-la, apesar das
angustias e contra tempos que passamos, talvez pelo fato de
um grande nimero de pessoas indagar saber o que realmente
acontece apds a morte.

A vida pode ser considerada uma dadiva de Deus, que
permite aos seres crescer, amadurecer, dar frutos e depois
morrer. Essa Ultima parte muitos de nos ainda nao consegue
compreender e 0 homem procura sempre evita-la. Talvez falte a
ele [homem] maturidade suficiente para ver a morte como o
inicio de uma outra etapa da vida. Diante disso, 0s depoimentos
aqui retratados foram inseridos na referida categoria, dividindo-
a em duas sub-categorias.

1° Sub-categoria: Cancer de mama: uma doenga que a
gente nunca espera.
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externas, porém é mais facil aceitar uma doenga quando é
transmitida por fatores externo como as causadas por virus e
bactérias, do que as que surgem de forma inesperadas como o
cancer. Ao analisar o cancer diante da raca humana observamos
gue o inesperado ocorre porque 0 ser humano espera que cada
ser se comporte da melhor forma possivel como individuo, a fim
de servir ao desenvolvimento e a sobrevivéncia da humanidade®.
Diante disso, é importante frisar que o cancer é tido como
obstaculos para a continuidade e o desenvolvimento dessa
humanidade ja que é esperado que, como individuos
semelhantes, o organismo deve agir da mesma forma. De acordo
com alguns depoimentos o cancer é uma doenca inesperada na
prépria vida daquela pessoa e/ou sua respectiva familia. A gente
espera na familia de todo mundo, menos na nossa [...] E uma
doenca séria e a gente nunca espera [...]. Ndo sabe o que pode
ocorrer (Ent. 1). Todo mundo fica meio chocado, aéreo, porque
vocé sabe que é uma doencga que ndo tem sintomas visiveis, e ai
guando ela chega é de surpresa (Ent. 4).

Apesar de compreendermos que a ciéncia tem evoluido
muito em beneficio do homem porém, acreditamos que o
homem/mulher na grande maioria ndo é preparado para
enfrentar uma patologia dessa gravidade. Por isso talvez
sintam-se inseguros para vivenciar uma situacdo dessa em
sua familia, uma vez que o cancer podera levar sofrimento e até
a morte. Neste sentido, a doengca como “uma condi¢cédo
indesejavel que pode levar a morte, provocar dor, sofrimento e
frequentemente, acarretar incapacidade temporaria ou
permanente total ou parcial”®®,

Alguns depoimentos demonstram essa surpresa diante
da doenca. Foi um choque né, porque ninguém ta preparado (Ent.
2). Penso que é um caso muito sério [...] por mais que vocé
tenha conscientizagdo, nunca se esté preparado para enfrentar
(Ent. 8).

2°Sub-categoria: Cancer de mama: o mundo caiu.

De um modo geral, percebemos que, a primeira vista, a
reacdo das pessoas ao tomarem conhecimento do cancer é de
desespero, pois ndo é possivel prever com exatiddo o que ira
acontecer. Esse espanto ainda é maior quando é reportado
para dentro da prépria familia pois, como essa unidade social
esta interligada, tendo como pespectiva natural seguirdo ver os
filhos crescerem e ao mesmo tempo acreditar que sempre
serdo saudaveis. Os depoimentos dos entrevistados 2, 7 e 4
mostram esse espanto diante dessa situacdo. Foi um choque
né, porque ninguém ta preparado (Ent. 2). Pra mim, o mundo caiu
(Ent. 7). Vocé fica meio que sem saber como reagir, vocé fica
fora de foco (Ent. 4).

Na pesquisa (Re) descobrindo a vida apesar do cancer®,
considera-se o cancer como algo que nao tem volta, mesmo
guando se trata de bons prognésticos, sendo ainda forte a
crenca de que cancer e morte sdo sinénimos. Por outro lado, a
entrevistada 5 demonstra um comportamento diferente diante
do seu pensamento em relacdo ao cancer, considerando a
doenca algo téo terrivel, mas um sofrimento inerente a pessoa
que o vive.

Acho que porque eu trabalho em farmécia a e a gente
vai vendo tanto problema e vai mudando a maneira de
pensar. Acho que a pessoa ta sofrendo é porque tem
gue passar, eu ndo gosto de sentir pena de ninguém
(Ent. 5).

Todavia ndo foi possivel afirmar ao certo se a indiferenca,
a falta de piedade eram os reais sentimentos da entrevistada
ou se queria escondé-los, minimizando assim o problema.

O mundo caiu é aqui representado também como uma
doenca que poderé levar a morte. Talvez devido ao despreparo
das pessoas em incorporarem uma doenca com um
prognostico inaceitavel pela familia diante a inseguranga, a
perda do ente querido, levando-as & destruicdo emocional de



Atuacao da familia frente...

dela pois ndo se sabe o que existe depois. Para os espiritas
ocorrera reincarnagdes, outros acreditam que subimos ao céu
e tém ainda aqueles que nao acreditam em nada. Mas na verdade
€ uma situagdo em que o homem ndo consegue explicar, por
isso se buscam alternativas para evita-la. Constatou-se através
de estudos de culturas e povos antigos que o homem sempre
abominou a morte ligando-a a uma reagdo ma, a um
acontecimento medonho, um castigo“?. E quanto mais a ciéncia
avanga, mais € negado a realidade da morte. Entdo como ainda
é dificil controlar o cancer apesar dos iniUmeros avangos esta
doencga é associada a morte, como é aqui pensado neste estudo,
através dos depoimentos a seguir. O nome cancer assusta muito
e a sensacdo é que ia perder um pedago de mim. Era como se a
vida dela fosse terminar ali (Ent. 6).

Meu Deus a gente sempre associa a doencga [0 cancer]
a morte. Outro dia eu tava pensando ndo é s6 a morte,
€ a forma como a doenca, sei |4, a crueldade da doencga
cancer. [...] Como todo mundo diz, acho que vocé tem
cancer a gente imagina numa cama definhando, ai fiquei,
meu Deus como € que acontece uma coisa dessa e a
gente pensa logo porque com minha mée. (Ent. 7).
Fiquei arrasada porque os médicos deram seis meses
de vida para ela. [...] Eu ndo sabia o que era cancer. Eu
me sentia péssima porque vocé vé a pessoa apodrecer.
Vé que a gente vai perder a pessoa que ama, [...], é
como se fosse uma maldi¢do. Ninguém sabe como é
que se pega (Ent. 9).

2° Categoria: Cancer: a interface entre a ciéncia, Deus e
as transformacgdes no ser humano.

Esta categoria apresenta trés sub-categorias:

1° Sub-categoria: Cancer de mama: fé na cura através
da ciéncia e/ou em Deus.

Acreditamos que ao se experenciar uma doenca dessas,
o principal objetivo € alcancar a cura. Mas, a cura pode vir de
inlmeras maneiras. Para algumas pessoas a cura esta na
medicina através do desenvolvimento de tecnologias, como é
possivel perceber em alguns fragmentos dos depoimentos.
[...], @ medicina quando é competente ela surge efeito (...) a
gente tem que acreditar em Deus. Ter forca se aliar a medicina
(Ent. 4). Eu penso que eu n&o tenho que ficar tdo desespero
assim, o que vai dizer agora é a forma como ela vai reagir ao
novo tratamento (Ent. 7).

Ha Alguns anos atras o cancer de mama quando era
descoberto ndo havia mais o que ser feito, em alguns casos o
Unico tratamento era a mastectomia total. Hoje, com os avangos
da ciéncia atualmente ha novas técnicas como a radioterapia, a
guimioterapia, o desenvolvimento do ultrassom e a mamografia,
técnicas que possibilitam a cura do paciente e sua divulgacéo
faz com que os entrevistados 4 e 7 acreditem na cura, conforme
citagBes anteriores.

Outra forma de se atingir a cura para essa doenca é
através da fé, independente de religido pois, no fundo, diante
dos acontecimentos dificeis € o momento em que mais se
solicita a ajuda divina. Nesta pespectiva, vive mais quem acredita
em um ser supremo , bom e protetor, independente de qualquer
a religido®. Porém, ressaltamos que ndo significa que quando
se tem fé deve-se abandonar o tratamento recomendado pelos
médicos, apesar de cré que através da fé pode-se buscar o
conforto para enfrentar todo o processo de tratamento.

Os depoimentos a seguir retratam a importancia da fé
em Deus para atingir a cura.

[...]Eu j& conheci varias pessoas que se converteram e
que foram curados do cancer através da fé. Creio que
Deus pode fazer milagres na vida dela como na vida de
qualquer ser humano. E uma questéo de crer e querer
pois a fé de cada um vai fazer com que seja curado. [...]
Mas eu creio que Deus capacitou 0 Homem e o que o
Homem n&o puder fazer o Senhor vai fazer (Ent. 2).

vai curar minha filha. [...] Peco a Deus que ajude ela a
ficar boa (Ent. 10).
O entrevistado 2 aliou a fé em Deus e na medicina para
demonstrar seu sentimentos na cura de seu familiar.

Penso que a cura ja existe para aquele cancer que é
diagnosticado mais cedo. Existe um pouco de
dificuldade a depender do nivel de cada um. Mas eu
creio que Deus capacitou o Homem e o que o Homem
ndo puder fazer o Senhor vai fazer. [...] Sentimento dificil
de expressar, mas eu creio que depois vocé tem uma
certa concepgdo da vida. Vocé vive em certo limite
crendo muito na ciéncia e em Deus. Eu ja conheci
varias pessoas que se converteram e que foram curados
do cancer através da fé. Creio que Deus pode fazer
milagres na vida dela como na vida de qualquer ser
humano. E uma quest&o de crer e querer pois a fé de
cada um vai fazer com que seja curado. (Ent. 2).

Apesar de acreditar na cura do paciente os entrevistados
2 e 4 trouxeram depoimentos diferentes dos demais tanto ao
questionar, como acham que tudo é determinado por Ele (o
Senhor/Deus) pela existéncia da doenca em sua familia. E dificil
vocé aceitar uma doenga dessa [...] por iSso questionamos a
Deus porque essa doenga t4 acontecendo com minha irma (Ent.
2). A gente questiona muito a Deus mas Ele tem um propdsito
em nossas vidas, nada acontece sem a permissao dele (Ent. 4).

Por outro lado ndo podemos esperar que todas as
pessoas acreditem na cura. Neste sentido, em relacdo a fé, o
entrevistado 5 tem pensamentos divergentes quando se trata da
cura religiosa no momento em que todos consideram uma
doenca grave e acreditam na cura. O depoimento deste
entrevistado minimiza a doenga em relacéo ao prognostico. Por
gue? mais uma vez questionamos que talvez o sentimento de
indiferenca que foi perpassado neste depoimento néo represente
a auséncia do que pensa e sente sobre a doenga. Eu ndo consigo
vé a doenca como uma doenga grave. Sei que é grave mas eu
ndo consigo ta ali naquela situacdo achando que a pessoa vai
morrer. Se tiver que ir é porque tinha que ir (Ent. 5).

2° Subcategoria: Cancer de mama: esperancga, uniao e
solidariedade da familia e amigos frente a doenca.

A familia € uma fonte de apoio para o enfrentamento da
doenca e de suas consequéncias uma vez que ela faz parte do
contexto no qual o individuo esta inserido. Neste estudo
podemos observar que os familiares estao presentes nos
momentos dificeis, dando apoio a seu familiar e aos demais,
frente a experiéncia vivenciada com a doenga®.

Quando se passa por uma experiéncia familiar com uma
doenca considerada terminal, deve-se buscar alternativas para
contribuir com o tratamento do familiar. Nesta subcategoria,
foram agrupadas formas sobre o pensar e o agir da familia
para ajudar seu familiar com cancer de mama desde simples
conversas evitando assim que o paciente ficasse depressivo
com o tratamento, inclusive cuidados alimentares ou até mesmo
ajuda financeira.

Inicialmente destacamos as respostas em que 0S
entrevistados consideraram a solidariedade, a forga, vontade
de viver e esperanga materializados como maneira de agir
durante o tratamento em que seu parente estava sendo
submetido, tendo como meta a cura da doenca.

Quando a familia presta solidariedade aos pacientes a
recuperacdo é mais eficaz®. Nas situacdes vivenciadas pelos
entrevistados deste estudo vemos que a solidariedade
perpassou durante toda fase do cancer de mama atingido em
um dos membros da familia conforme depoimentos a seguir:

Sentimentalmente, procuro dar forga, palavras de
conforto, [...] Eu procurava conversar com ela mas eram
conversas muito dificeis para que o tratamento ocorra
de maneira menos dolorosa possivel. Esta atento a
possiveis reacoes da paciente como dor, enjéo que



na hora certa, acompanhar ela até o médico. Conversar
com o médico no caso de alguma reacéo, o que pode
ser feito (En. 4).

Eu acho que o que eu fiz para ajudar foi até uma coisa
errada porque eu tentei concentrar o tratamento em
cima de mim, pra que ela ndo sofresse. Procurei
providenciar tudo que eu imaginava que ela pudesse
precisar e a cada sessdo de quimioterapia parecia que
era em mim. [...] O que eu vejo é que pra vivenciar essa
realidade precisa muito de solidariedade nés
recebemos muito apoio de pessoas amigos,
desconhecidas que ja tiveram esse problema e o que
deu forca a familia toda (Ent. 6).

Assim, diante de pacientes considerados terminais é
importante encoraja-los a olhar o lado risonho da vida, as coisas
positivas que os circundam®?. Por experiéncia prépria vejo que é
muito importante a familia mobilizar-se para acompanhar o processo
de saude/doenca de um familiar de forma que possa facilitar sua
cura e até mesmo contribuir com a sua condi¢gdo emocional.

Os depoimentos a seguir trazem efetivamente a idéia
anteriormente discutida, em relagcdo ao vinculo/aconchego
familiar, procurando defender a vida do ente familiar com cancer.
Eu vejo a vontade dela de viver, a tranquilidade, [...]. Procuro
escutar muito o que minha mée diz, sinto que assim ela se
sente melhor e eu também (Ent. 7). Eu fiquei mais perto de
meus filhos e acho que eles de mim. Tomo mais cuidado com a
saude. Sei que Deus vai curar minha filha (Ent. 10).

O custo de um tratamento para o cancer é bastante
dispendioso, uma vez que 0O acesso aos servigos sdo
dificultados muitas vezes na hora em que mais se necessita.
Por inUmeras razbes. Uma das razdes atribuimos aos custos
do tratamento de doencas graves, principalmente quando os
servigos publicos ndo dédo conta de responder as necessidades
de salde da populagdo®®. Em muitos casos, o custo elevado
do tratamento e hospitalizacdo tém obrigado os pacientes e
familiares a venderem bens ou adquirirem dividas para iniciar
ou dar continuidade do tratamento. Sabemos que diante do
desespero em ver o familiar doente ndo se pensa, muitas vezes
no custo do tratamento, pois € uma corrida contra o tempo.

Tal realidade € aqui descrita quando ao
acompanharmos uma consulta médica ficou em nossa
memoria a frase do médico oncologista ao assistir um parente
nosso com cancer na semana natalina: esquec¢a natal, ano
novo. Outras festas virdo. Mas o cancer ndo pode esperar passar
tudo isso para iniciar o tratamento.

Os entrevistados 1 e 2 demonstraram preocupagdo com
a doenca no que diz respeito aos encaminhamentos dados
para o tratamento, devido o doente depender da ajuda familiar
em relacao a recursos financeiros. Financeiramente tenho
contribuido pois ela td sem trabalhar (Ent. 2).

Meu caso fiquei preocupado. Em termos financeiro dei
uma parte do dinheiro pra cirurgia, tirei empréstimo. A
cirurgia € muito cara e o plano nédo cobre, teve que ser
particular. Minha irm& acompanha o tratamento mais
de perto (Ent. 1).

Durante o tratamento quimioterapico os pacientes
poderdo apresentar nauseas, vomitos, enjéos como efeitos
colaterais. Portanto, é fundamental que a familia fique alerta
em relacdo a alimentagcdo do paciente que normalmente nao
consegue se alimentar direito e em muitos casos perdem peso
e tornam-se anémicos, aumentando o periodo de intervalo para
a quimioterapia. Defende-se que a melhoria do estado
nutricional torna os pacientes capazes de receber uma terapia
gue antes seria prejudicial®. Através dessa melhoria da
alimentacdo aumenta a resposta do paciente a terapia , reduz
os efeitos colaterais do tratamento, melhorando assim sua
qgualidade de vida. Os depoimentos seguintes mostram essa
preocupacdo da familia. Eu deixava almogo pronto, antes de eu
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procurar variar para que ela se alimente pra suprir as
necessidades do organismo dela, sempre dando forgca
pra que ela consiga sair dessa (Ent. 2).

Em relacdo ao apoio emocional a familia e os amigos
podem contribuir ouvindo os pacientes para compreender o
gue esses estdo sentindo em relagdo a doenga no sentido de
evitar que o mesmo entre em depressao. Assim, o didlogo com
a pessoa doente, a partilhar com ela seus conhecimentos sobre
a patologia, sdo estratégias importantes para o tratamento e a
recuperacdo de doencgas®. Uma vez que, desta forma, os
pacientes poderdo expressar suas angustias e as mudangas
gue estdo ocorrendo em seu organismo.

Os depoimentos a seguir retratam a importancia da
familia no partilhar os problemas, ouvir, conversar, solidarizar-
se, dando-lhe um suporte no sentido de, na medida do possivel,
viver dentro da normalidade nos momentos de crise. Encarar
com normalidade, trabalhando os sentimentos que afloram,
para que o doente ndo fique depressivo e nem se sinta como
um doente (Ent. 3).

Eu acho que, néo sei se € pretensdo, mas acho que eu
sou o brago direito da min‘ha mae. L4 em casa tem eu,
meu irmdo e minha mae. As vezes eu vou pré trabalho
passo na casa dela antes e depois da aula, a escola
que trabalho é perto. Fins de semana t6 sempre la. Eu
converso muito com ela, acho que assim ajuda. (...)Sei
que ela ndo vai durar muito pois tem 65 anos e agora
com a metastase mas a vontade dela de viver nos faz
ter esperanca (Ent. 7).

3° Sub-categoria: Cancer de mama: mudanca de vida
da familia frente a doenga.

O céancer é uma doenca dificil de ser superada pois,
ainda hoje é traduzida como o sentimento da perda, mas é
essencial que todas as pessoas procurem tirar o maior proveito
possivel diante de situacdes dificeis para que possam crescer
como ser humano, valorizando mais uns aos outros e
percebendo que nao sdo seres “superiores”, poderosos para
superar a doenca. Pode-se afirmar que

[...]adoenca pode, em si, atuar como um sinal luminoso
que surge de maneira inesperada na trajetéria muitas
vezes tortuosa que cada um construiu, podendo ser
entendido como um sinal de alerta para que o individuo
possa reavaliar a sua vida, as atitudes,
comportamentos, valores, o0 modo como se relaciona
consigo e com 0s outros®9.

Contudo podemos perceber que o aprendizado de
experenciar um caso como esse muitas vezes traz uma mudanca
nas vidas das pessoas. Alguns conseguem (re) acender
sentimentos, (emocionais, afetivos, espirituais) aproximando-os
mais da sua familia, como os entrevistados 3, 9 e 4 a seguir.

Mudou tudo, principalmente o amor que une o
relacionamento. Hoje nos amamos mais, fazemos
guestdo dos abracos, dos beijos, dos toques e
principalmente estamos juntos (Ent. 3).

Eu néo sabia o que era a morte. Minha mae néo deixava
eu ir a enterro depois tive que passar por tudo isso,
perdendo minha irm&, depois minha mae. Eu aprendi
muito, fiquei mais forte e acredito que temos que encarar
os problemas de frente (Ent. 9).

Meus pensamentos [mudaram]. Eu acho, assim, hoje
eu tenho mais fé em Deus. Eu vivo um dia de cada vez.
Vejo que ndo adianta vocé antecipar 0s acontecimentos,
0 que ta reservado pra cada um ta reservado. Entéo, é a
gente ter fé em Deus ter pensamentos positivo e viver um
dia de cada vez e deixar as bobagens de lado e
amadurecer. E voceé sair da casca e lutar até o fim (Ent. 4).

Neste sentido, a entrevistada 7 apds a doenca cancer
de mama na familia destaca a importancia da prevencao do
cancer de mama. Mudou tudo, a gente ja comega também a
pensar, né a gente também pode ter a doenga, a gente é do
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existéncia desta doenca em sua familia uma mudanca na vida
familiar, a entrevistada 5, entretanto, afirma que nada mudou na
sua vida apés tomar conhecimento de ter um ente familiar com
cancer. Tal depoimento é dissonante dos demais, porém,
acreditamos que talvez seja uma defesa que a mesma encontrou
para se defender da doenca.

4 Consideragdes finais

Ao iniciar essa pesquisa eram muitas inquietagdes que
perpassavam em nossos pensamentos por ter passado pela
experiéncia do cancer de mama na familia.

Na medida em que foram analisadas as dez entrevistas
foi possivel percebermos a interligagdo entre a familia e seus
integrantes, uma vez que nove dos entrevistados demonstraram
suas emocdes durante os questionamentos e o0 mais
interessante é que 0s sentimentos, pensamentos e acdes
evidenciados eram semelhantes, independente de classe
social, sexo, cor ou grau de parentesco. Os entrevistados, em
sua maioria, experienciaram uma mudanca de vida, durante
todo o processo saude-doenca. Um dos entrevistados,
demonstrou nos depoimentos a indiferengca em conviver com o
cancer de mama em sua familia. Entretanto, acreditamos que
tenha ocorrido modificagdo em sua vida, na verdade talvez tenha
sido a maneira de defesa que o entrevistado encontrou para
evitar o sofrimento.

A medida em que a pesquisa foi chegando ao final,
compreendemos o modo de pensar, agir e sentir de cada
familiar ap6s seus depoimentos ja que apesar de ndo haver
contato uns com os outros o0 modo de pensar, sentir e agir ,
modificavam as palavras porém a maioria chegou ao mesmo
ponto, mudanca em sua vida pés a experiéncia.

Todavia acreditamos que as transformacgdes que
ocorrem apos o surgimento dessa patologia, ainda sao cercada
de mitos de morte, sofrimento, perda, sendo fundamental a
criacao e multiplicacdo de grupos de apoio para que pacientes
e familiares conhegam histérias de vida de outras pessoas

gue ja vivenciaram esse tipo de situacdo e as ligbes que cada
um obteve para seu crescimento interior e exterior.
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