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Resumo: Este estudo investigou os impactos da mastectomia radical modificada no contexto
do tratamento do cancer de mama, focalizando especialmente nas dimensdes psicossociais e
emocionais das mulheres submetidas a essa cirurgia. Reconhecendo que o cancer de mama
nao ¢ apenas uma condicao fisica, mas também uma experiéncia profundamente emocional. A
pesquisa, conduzida através de uma metodologia qualitativa e descritiva, envolveu uma
revisdo bibliografica detalhada, explorando artigos cientificos relevantes sobre o tema. Os
resultados destacam que a mastectomia ndo apenas implica na perda fisica da mama, mas
também desencadeia uma transformacgao profunda na identidade e autoestima das pacientes. A
pesquisa enfatiza a necessidade de uma abordagem integrada, onde os cuidados médicos de
alta qualidade sdo complementados por um suporte emocional abrangente. A rede de apoio
social e familiar se revela crucial para ajudar as mulheres a superar os desafios emocionais,
incluindo medo, vergonha e depressdo associados a cirurgia. Concluindo sobre a importancia
de uma abordagem multidisciplinar ¢ compassiva no tratamento do cancer de mama, onde os
profissionais de satide ndo apenas realizam procedimentos cirurgicos avangados, mas também
sdo sensiveis as implicagdes emocionais desses procedimentos. Somente através dessa
abordagem integrada ¢é possivel verdadeiramente melhorar a qualidade de vida das mulheres

que enfrentam essa jornada complexa e desafiadora.

Palavras-chave: Cancer de mama. Cirurgia. Impactos psicoldgicos. Mastectomia radical.
Mulheres.
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O cancer de mama ¢ o tipo de cancer que mais acomete mulheres no Brasil e no
mundo, depois do cancer de pele ndo melanoma. Segundo o Ministério da Satde, essa
enfermidade responde por cerca de 28% dos casos novos de cancer em mulheres, e também ¢
a maior causa de Obito por cancer nas mulheres em todo o mundo. E entre os fatores de risco
relacionados ao cancer de mama podemos citar o historico familiar, a vida reprodutiva e o
envelhecimento, excesso de peso, sedentarismo, consumo de alcool, alta densidade do tecido
mamario e radiagdo ionizante (BRASIL, 2022).

Felizmente os avangos na area da mastologia tem permitido uma melhora nos indices
de cura em mulheres acometidas, colaborando para o aumento da expectativa de vida. Porém,
concomitante a este desenvolvimento, observamos um numero significativo de mulheres
acometidas por esta malignidade, em fase avancgada, necessitando de hospitalizacdo e cirurgia,
em muitos casos, sendo mutiladora. Dessa forma, percebe-se que a mastectomia total ¢ uma
intervengdo cirurgica com consequéncias traumatizantes, € vista como agressao, por promover
a retirada de um simbolo corpéreo carregado de sexualidade: a mama (ROCHA et al, 2016).

A mastectomia € a retirada cirargica do tecido mamario. Foi descrita a primeira vez
em 1894 pelo médico cirurgido William Halsted, que publicou os resultados de uma técnica
inovadora de remogao cirtrgica, representando na época a cura para o cancer de mama. A
técnica denominada mastectomia radical, compreende a retirada completa da mama, musculos
peitorais e linfonodos axilares. Atualmente, esta técnica € raramente usada, devido ao seu alto
grau de mutila¢do e tem sido substituida por outras técnicas que preservam o corpo da mulher
como: mastectomia simples, poupadora da pele, poupadora do mamilo e radical modificada.
Porém, mesmo com diferentes alternativas de procedimentos que visem diminuir a agressao
ao corpo feminino, eles ainda interferem de maneira significativa nas relacdes conjugais e
sociais, ao trazer a luz sentimentos como tristeza, vergonha e constrangimento. Diante dessa
condi¢do, a mulher vivencia um conjunto de sentimentos nao positivos diante a mastectomia,
como: medo da rejeicdo, da mutilagdo, da recidiva e da morte (BOFF, 1999).

Diante do exposto, o objetivo deste resumo ¢ descrevermos e conhecermos como ¢
realizada a mastectomia radical parcial, técnica em que ¢ retirada toda a mama, pele, aréola,
mamilo e linfonodos axilares, preservando os musculos peitorais maior ¢ menor. Além disso,

devemos compreender a necessidade e importancia de um suporte familiar e social efetivos
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para a manutencao da qualidade de vida da paciente, visando contribuir para a reinser¢ao a

vida anterior a doenga e adesao ao tratamento.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo com abordagem descritiva qualitativa, realizado através de
revisdo bibliografica de artigos cientificos relacionados ao tema do presente resumo
expandido. Para a obten¢do de tais informagdes foram utilizados artigos encontrados em base
de dados como Scielo e PubMed, utilizando descritores como cancer de mama, mastectomia

radical modificada e sexualidade feminina.

DISCUSSAO

A técnica da mastectomia radical modificada consiste na retirada total da glandula
mamaria, com dissec¢ao superior até a borda inferior da clavicula, medial até a borda do
esterno, inferior até¢ o sulco inframamario e lateral at¢é o musculo grande dorsal. O limite
posterior de dissec¢do € a fascia do musculo peitoral maior. A dissec¢do axilar compreende-se
aos niveis I e II e os musculos peitorais sdo preservados. (ELIAS, 2016)

Nesse sentido, a indicagao de mastectomia esta relacionada com a impossibilidade de
reducdo da carga tumoral a nivel microscopico quando em cirurgias menores. Nesse contexto,
incluem-se  doencas  multicéntricas, impossibilidade de radioterapia  toracica,
microcalcificacdes extensas e suspeitas e incapacidade de obten¢do de margens livres.
(ELIAS, 2016)

A técnica cirurgica resume-se em:

Pele

A incisdao ao redor do local do tumor deve apresentar uma margem de 3 a 4 cm,
abrangendo o complexo areolomamilar. As incisdes mais utilizadas sdo a obliqua e transversa,
abordando da regido superolateral para a inferomedial. (ELIAS, 2016)

Tecido glandular

A disseccdo subcutanea do tecido glandular ¢ feita com o auxilio de pingas para

retificagdo da pele, por exemplo a de Adair. A dissec¢do pode ser realizada com a utilizacao
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de instrumentos, como bisturi normal, tesoura ou eletrocautério. A separacdo do tecido
mamario do musculo peitoral deve ser elaborada seguindo o trajeto dos vasos linféticos.
(ELIAS, 2016)

Os limites anatomicos da disseccdo do tecido glandular sdo: superior - borda inferior
da clavicula, medial - linha média do osso esterno, lateral - margem anterior do musculo
grande dorsal, inferior - aponeurose do musculo reto abdominal.

Regido axilar

A dissecgdo axilar classica é feita em bloco. Comeca com a identificagdo da veia
axilar por meio da abertura da fascia clavideltopeitoral e dissec¢do romba do tecido adiposo.
Ap6s a identificacdo da veia axilar, nervo toracico longo, nervos intercostobraquiais, e plexo
toracodorsal, realiza-se a disseccdo dos linfonodos, niveis I e II, no sentido medial-lateral.
(ELIAS, 2016)

Drenagem

A drenagem realizada com dreno de suc¢@o a vacuo, tamanho 4.8, ¢ feita para reducao
de seroma no pos-operatorio imediatamente. Esse dreno € removido apds 7 a 10 dias, quando
apresenta débito didrio abaixo de 30 ml por dia. Observa-se que até o momento, nao tem um
consenso em relacdo a utilizagdo ou ndo da drenagem, e nem quanto ao tempo de
permanéncia desta. (ELIAS, 2016)

Dessarte, a mastectomia radical modificada consiste na incisdo eliptica/ transversa, na

preservagao dos musculos peitorais maior ¢ menor e linfonodectomia axilar niveis I e II.

RESULTADO

Ademais, o cancer de mama ¢ visto pela maioria das mulheres como uma doenga
destrutora, a qual traz impacto emocional e fisico na vida das mulheres por ele acometidas. A
mastectomia € o tratamento cirurgico do cancer de mama, que desperta muito sentimentos.
Nesse viés, ¢ notério que a mulher sente sua integridade ameacada, experimentando periodos
de medo, tensdo, incertezas, rejei¢do, culpa, perda e impoténcia. (ELIAS, 2016)

Os resultados obtidos dos estudos denotam que as mulheres ap6s tratamento cirargico
de mastectomia radical apresentam predominantemente alteracdes nos aspectos psicossociais,

emocionais e sexuais, e, que, tendem a diminuir a qualidade de vida. A modificagdo fisica, o
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medo da recidiva da doenca e o temor que a propria enfermidade carrega consigo sdo fatores
que propiciam mudanga no comportamento ¢ desencadeia modifica¢des na vida da mulher. E
possivel avaliar também que a vida sexual sofre grande impacto porque ha dificuldade no
sentido de adaptar-se & nova imagem corporal. Isso, principalmente, comparadas as mulheres
que fizeram outros procedimentos cirirgico para o cancer de mama. (SANTOS, 2011)

Estudos revelam que a maior preocupacao da mulher e de sua familia apos receberem
o diagnodstico de cancer de mama ¢ em relacdo a sobrevivéncia. Posteriormente, surge a
preocupagdo no que diz respeito ao tratamento e as condi¢des economicas para realiza-lo. Em
seguida, surgem as inquietacdes sobre a possibilidade de mutilagdo e desconfiguragdo e suas
consequéncias na vida sexual da mulher em decorréncia do sentimento de vergonha, perante a
auséncia da mama e a sua cicatriz. (SANTOS, 2011)

Diante do exposto, muitas dessas mulheres tem a depressdo em seu diagndstico,
requerendo, portanto, uma rede de apoio familiar, assim como dos servi¢os de saude, para a
superacao da angustia e do medo, a fim de se ter uma melhor qualidade de vida. (CORREIA,
2007)

Nesse viés, destaca-se a importancia da familia, da religiosidade, dos amigos e do
conjuge no auxilio ao tratamento e as mudangas fisicas e emocionais decorrentes da
mastectomia, com vistas a auxiliar a mulher a se sentir mais confiante e segura de si para que

consiga superar os sentimentos que possa vir lhe afligir. (CORREIA, 2007)

CONSIDERACOES FINAIS

O cancer de mama continua sendo uma das doencas mais impactantes que afetam as
mulheres em todo o mundo. A mastectomia radical modificada, apesar de ser uma intervencao
cirirgica essencial no tratamento, ndo estd isenta de efeitos psicossociais € emocionais
profundos nas mulheres que passam por ela. Este estudo aprofundado sobre a técnica
cirirgica e seus impactos revela a complexidade dessa experiéncia, destacando ndo apenas as
implicagdes fisicas, mas também os desafios emocionais enfrentados pelas pacientes.

Os resultados desta andlise enfatizam a necessidade urgente de uma abordagem
holistica ao tratamento do cancer de mama. Nao basta tratar apenas o corpo fisicamente; ¢

crucial também abordar as dimensdes emocionais, psicoldgicas e sociais dessas mulheres. A
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mastectomia ndo € apenas uma perda fisica; ¢ uma transformagdo profunda na identidade e
autoestima das pacientes.

Além disso, este estudo destaca a importancia vital do apoio social e familiar durante
todo o processo. A rede de apoio desempenha um papel fundamental na capacidade da mulher
de se adaptar as mudangas fisicas e emocionais ap6s a cirurgia. A aceitagdo ¢ o suporte
emocional oferecidos pela familia, amigos e conjuges sdo fundamentais para ajudar as
mulheres a superar o medo, a vergonha e a depressdo que frequentemente acompanham a
mastectomia.

Em 1ltima andlise, este estudo destaca a necessidade de uma abordagem
multidisciplinar e compassiva no tratamento do cancer de mama. Os avangos na técnica
cirirgica sdo vitais, mas ndo sdo suficientes por si s6. E imperativo que os profissionais de
saude estejam cientes e sensiveis as implicagdes emocionais da mastectomia, fornecendo nao
apenas cuidados médicos de qualidade, mas também apoio emocional abrangente. Somente
com essa abordagem integrada podemos verdadeiramente melhorar a qualidade de vida das

mulheres que enfrentam essa jornada dificil e desafiadora.
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