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Introducdo: A estimativa para 0 ano de 2014 é de 274.230 casos novos de cancer para 0 Sexo
feminino no Brasil, sendo o cancer de mama o segundo maior incidente’. A presenca dessa
neoplasia transcende o significado bioldgico e perpassa por aspectos sociais e psicologicos na
vida da mulher’. O diagnéstico de cancer gera um efeito devastador sendo um momento de
angustia e ansiedade®. Ao se estabelecer um dialogo favorece-se o desenvolvimento das
orientacOes sobre a patologia e o tratamento que torna-se possivel a mulher participar ativamente
do seu cuidado e verbalize o que realmente emerge como necessidade®. Objetivo: desvelar os
sentidos do cuidado de enfermagem para a mulher que enfrenta o cancer de mama, desde o
diagndstico até o tratamento. Metodologia: Investigacdo qualitativa, fundada na fenomenologia
aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal de Juiz de Fora parecer 183.405/2013.
Constituiu-se como cenario o hospital de referéncia no atendimento oncoldgico, de carater
filantropico e sem fins lucrativos, no interior de Minas Gerais, sendo participantes 12 mulheres
em fase de seguimento apds cancer de mama. Resultado: Dos depoimentos emergiram as
estruturas essenciais, de modo a construirem as Unidades de Significados. A compreensdo vaga e
mediana permitiu & elaboracdo do fio condutor que conduziu a hermenéutica®. O modo ser-ai-
com-a-equipe-de-enfermagem na Atencdo Secundaria e Terciaria é desvelado pela mulher,
evidenciando o modo da pré-ocupacéo auténtico. Revela a solicitude antecipativa-liberatoria no
cuidado dos profissionais. Como ser-ai lancada-no-ambiente-hospitalar vislumbra um cuidado
auténtico, em contrapartida, ao ser lancada-no-sistema-de-saude vivencia a des-atencdo. No
ambiente domiciliar, o cuidado provém de membros do seu mundo doméstico, de modo que a
mulher experiencia a solicitude substitutiva e destaca-se a in-visibilidade dos profissionais de
enfermagem na Atencdo Priméria ao desvelar um cuidado que se perde no modo de ser da
inautenticidade. O ser-mulher se mostra movida no falatério e ambiguidade ao falar sobre o
trabalho da enfermagem. Revela o cuidado substitutivo do médico ao anunciar o diagndstico e
experimenta a impropriedade-para-a-morte, 0 pavor e o horror com a descoberta da doenca e a
possibilidade da morte. Desvela-se na impessoalidade e de-cadéncia ao transferir a divindade a
responsabilidade por sua recuperacdo. Conclusdo: Acredita-se que a enfermagem oncoldgica na
Atencdo Secundéria e Terciaria se movimenta em direcdo a um cuidado libertador, que considera
a dimensdo existencial do ser e ndo restringe as a¢bes que compreendem a tecnologia dura. Tem
um olhar sensivel a0 momento que a mulher vivencia e mostra seu potencial em auxilia-la a se
abrir para as possibilidades como ser-lan¢ado-no-mundo. Espera-se que a articulacdo entre a
atencdo primaria, secundaria e terciaria permitira uma continuidade da assisténcia primando por
um cuidado integral e continuo ao longo da rede. ImplicacBes para a enfermagem: Esta
compreensdao possibilita (re)pensar a atuacdo do enfermeiro balizando suas acfes em uma
assisténcia holistica, vislumbrando ndo s6 os aspectos fisicos, mas também o0s aspectos
psicossociais e humanos do cuidado, garantindo o conforto fisico, espiritual e emocional.
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Eixo 1: O protagonismo no cuidar



